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dh dhmd B Fandsdhk cda Oanrs’s ™.
Aiadar.O‘shdmsdm ehmedm riba m”ba

cdo a”chi “kdm Oanrs “sdisn B hd tm.
Témrshfd o sgnknfhrbgd Ldqj I “kd- C°r
adchmfs yt Bdhrs chd onrsnodg shud Ad,
g mckemf WBhs Rsq gkdmsgdg ohd “kkdh,
md ncda ver™ B Bdm Bhs dimda Gna B nm.
sgdq ohd- @tefgtme cdg tmytgdibgdmedm
L_dfkhbg jdhst Ognrs™s™ jqdar hm ~FFqdrrh,
ud tme mhbgs aywv- vdmhfdg ~fFfadrriud St,
B ngdm yt jk rrhehyhdgdmt vtged hl kdsy,
sdm 1™ ggydgms hm y~ gkgdhbgdm Rstchdm m™bg
udgadrrdgsdm Oglchjsngdm e€q cdqdm ahn,
knfhrbgdr Qhrhjn+ Bds rs rhdgsdm Ognrs™,
s~ jgdar yt dmswvhbjdkm+ Fdengrbgs- C adh
vtqcdm dimydkmd Ain B "gjdg tme Fdmdw,
oqdrrhnmrrifm”stqdm fdsdrsds- Cnbg sqnsy
uhdkeukshfdg Ad B égtmfdm g~adm chd Dq,
fdamhrrd ahrk™mf j~t B @mwvdmctmf hm cdg
Jkhmhrbgdm Og~whr Fdetmedm-

T M R
I A

T Y R

Hm udarbandcdmdm o “men B hrhdasdm khmhrbadm
Rstchdm yt “citu msdq Rsq ™ gkdmsgdq “ohd fd,
fdméadq aknddg Tadqv " bgtmf adh O shdmsdm

urologen.info April A 2015

1 hs mdf “shudm o “sgnknthrbgdm Ldgj B “kdm
v dhmd rifmhehj “msd @am™g Bd ahnbgd,
B hrbada Odvhchud 20+ 1\+ knj “kdg Qdyhch,
uu 22+ 3\t tmc cdq Lds rs” rhidgtmf rnvhd
dhm udgkumfdgsdr Fdr™ B séadgkdadm eéq chd
O shdmsdm Bhs ~citu msdq Rsq " gkdmsgdq “ohd
m~bgfdwvhdrdm vngcdm 22\

L_hs ynmudmshnmdkkdg awsdgqmdq Adrsq " gktmf
'5/ Fx éadq rdbgr \Vnbgdm( tm B hssdka ™ q
m~ba cda a”chi “kdm Oanrs sdisn B hd v ta.
cd adh 471 a”men Bhrhdasdm O~ shdmsdm B hs
0S2,St I ng ncdg onrhshudm Rbgmhssqumedgm
tmc gngd B Ognfadrrinmrghrhyn dhm rhfmh,
ehj ~ms kamfdgdr ognfgdrrinmreqdhdr T adg,
kdadm tmc dhmd adrrdad kni “kd Jnmsank.
kd dggdhbgs “kr adh 4/2 JInmsgnkko “shdmsdm
tmsdg F\V"hs, “me, rdd,Rsq sdfhdd ZO\- Chd.
rdr m bg eéme 1 gqdm qdfhrsghdgsd Dgfda,
mhr adrsushfsd ribg adh cdg @m “kxrd dhmdr
Enkknv,to unm Bdch™m 0/+5 1 gqdm ad,
yétkhbg rhfmhehj “msdq Udgadrrdgtmf cdr
ahnbgd I hrbgdm ognfadrrinmreqdhdm ¥ adg,
kdadmr tmc cda kni “kdm Jnmsankkd- @mcd.
qdgrdhsr akhdadm chd Udgadrrdgtmfdm cdr
Jkhmhrbgdm ognfodrrinmregdhdm ¥ adgkdadmr
mhbgs ~tegdbgs dqg “ksdm- @tr dimdg dwokng ",
snghrbgdm @m~kxrd fdgs “adq gdqungt ¢ rr
chd onrsnodq “shud Adrsq gktm® ¢ r gkhmh,

M&nner, die an Prostatakrebs versterben,
hatten bei der Diagnose ¢berwiegend
eine lokalisierte Krankheit. Nach radika-
ler Prostatektomie stellte sich dann her-
aus, dass ihr Tumor ung¢ nstige patho-
logische Merkmale aufweist. In dieser
Situation haben pradiktive Instrumenta-
rien bisher begrenzte F2higkeiten, Pa-
tienten mit erh®htem Risiko f¢r Meta-
stasierung zu identifizieren.

Anhand archivierter Gewebeproben
von M&nnern, die sich an der Mayo Cli-
nic einer radikalen Prostatektomie auf-
grund eines lokalisierten Prostatakar-
zinoms unterzogen hatten, wurde ein
genomischer Klassifizierer mit 22 Mar-
kern entwickelt, der auch zahlreiche,
nicht kodierende RNA-Sequenzen ent-
h&lt. In mehreren Studien wurde des-
sen ¢berlegener prognostischer Nutzen
gegeng¢ber herk®mmlichen pathologi-
schen Variablen validiert. Der unmittel-
bar postoperativ anwendbare Test kann
anhand des Prim&rtumors fr¢ hzeitig Pa-
tienten selektieren, die von intensiveren
Therapien profitieren k®nnen.
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shdmsdm tmsda 6/ 1 aodm tmc adh cdmdm Bhs C Anteil ;berlebender (%) & Anteil § berlebender (%)
onrhshudm Rbgmhssqimedgm udgadrrdgm jdmm, 1 1004 median 2,9 vs. 6,9 Jahre 2 1004 median 2,5 vs. 4,98 Jahre
s+ “adq adh O “shdmsdm “a 6/ 1~ ggdm dhmdm 804 p=10,003 80 p=003
tmytsqutkhbgdm Deedjs g s Z3\

601 =GK 005 60+ = GK 00,5
- = -

000OI00I000I0I000I00000100000] 40 ' 40- G0
0 o o 204 204
000000000000o0ON00moIo000n 0 0

y < < 0 5 10 15 20 0 5 10 15 20
Adfgeémecds “te cdg Gxonsgdrdt ¢ rr ribg g .
¢’ r ahnknfhrbgd Onsdmyh™k dhmdr ~FFqdr, %gghbﬁgt%gggisé%ng Jahre) OS nach Metastasierung (Jahre)

EIRNIEEN

rhudm Ognrs™s™ j ~gyhmn B r hm dhmdg h B Ogh,
B (gst Ing dmscdbjsdm Fdmn B hrbgdm Dw,
ogdrrhinmrrifm”stq vhcdqrohdfdks: vtgcd
unm dhmd B Tmsdqrtbgdgsd™ B ~tr Lhs"q,
adhsdgm cdgq Fdmn BdCw Ahnrbhdmbdr *U™m,
bntudg AB+J m ¢ (+ Engrbgdqm cdq Tmh,
udgrhsis U™ mbntudg cdg Tmhudgrhsds unm
Knr @mfdkdr+ B@ tmc cdq L."xn Bkhmhb
*Qnbgdrsdgt L.M( dhm fdmn B hrbgdg JKr,
rhehyhdgdg *FI( Bhs 11 L "qjdgm dmswh,
bjdks- Ghdge&q rs*mc unm 434 O~ shdmsdm
“tr cdl StEnggdfhrsdg cdg L"xn Bkh,
mhb *081 EUkkd adh cdmdm dhm ahnbgd B h,
rbgdr Qdyhchu tmc Edqm Bds™rs™rdm ~te,
Fdsgdsdm rhme tme 242 JInmsgnkkdm ngmd
Ognfadrrinm ncdq B hs ainbgd B hrbgd B Qd,
yhchu( QM@ ytq Udge&ftmf+ chd e€q chd
@m’ kxrd dgenkfqdhbg ~te L_hbgn~qq xr gX,
aghchrhdgs vdgcdm jnmmsd- E€q cdm éadg,
V" bgsdm Kdgqmognydrr vtgcd dhm R™sy Bhs
Sq~hmhmFre sdm unm 248 odq Yte kkrdms,
rbgdhc ~trfdvagksdm O shdmsdm Fdahkcds-
Ytq U khchdgtm® chdmsd cdg Csdmr sy cdqg
udgakhdadmdm 055 O shdmsdm-

Cdq FJ vtged hlI S hmhmfrrds ~tr
cdg @m kxrd unm 00 L_hkkhnmdm QM@,
Ed stqdr "Onrhshnmdm ~te cd I Bgho( ~te
cdm Lhbgn~qq xr dmswvhbjdks- M™bg udg,
rbghdcdmdm Rdkd j shnmrrbgghssdm udgakhda
kdsyskhbg dhm Rsy Bhs 11 QM@,An T g,
Jdgm ~tr Ognsdhm, jnchdgdmedm tme mhbgs
Ognsdhm, jnchdgdmedm Qdfhnmdm cdr Fd,
mn B r- Cdg FJ khdedgs dhmdm _jnmshmthdg,
khbgdm U qh™ akdmrbngd ywvhrbgdm / tmc Ot
vnadh dim gdgdgdg Rbngd ~te chd gdgdad
V" gqrbgdhmkhbg jdhs jkhmhrbgdg Lds™rs™,
rhdgtmf ghmvdhrs- J~ok™m, Ldhdg, J tqudm
cdg O™ shdmsdmfgtoodm *~kkd Elkkd( I hs mhdc,
ghfd I tmc gngd B Rbngd cdr FJ ydhfdm
cdtskibgd Tmsdqrbghded ghmrhbgskibg cdr
Ognrs™s™ jqdar,rodyhehrbgdm T adgkdadmr
‘@aa- 0( vhd ~thg ghmrhbgskhbg cdr Fd,
r~ Bséadgkdadmr ‘@aa- 1(- Chd Anll ~g,

Abb. 1 und 2: Kaplan-Meier-Kurven fir Prostatakrebs-spezifische Mortalit2t (PKSM) (1) und Gesamt¢berleben
(OS) (2). Alle F&lle wurden nach dem genomischer Klassifizierer (GK)-Score als Niedrigrisiko (00,5) und Hochri-
siko (>0,5) getrennt. Die Zeit bis zur PKSM und die OS wurden ab dem biochemischen Rezidiv gemessen [5].

Jdg dqwvhdrdm rhbg “kr Bhs dhmdg Qdhgd dms,
rbgdhcdmedg afnknfhrbgdg Ognydrrd adh cdg
Ognfgdrrhinm unm Ognrs™s” jqdar ytq B ds”,
rs”rhdgsdm Jg mjgdhs ~rrnyhhdgs-

Cdg FJ vtged "mg mc cdr U khchd,
gtmfrrdsr €adgqogées- Dq vhdr ghmrhbgs,
khbg rdhmdq oglchjshudm Edghfjdhst eqégd
Jkhmhrbgd Lds™rs” rhdgtmf yt hcdmsheh,
yhdqdm+ fdfdméadq ytung adrbgghdadmdm
dhmydkmdm Fdmdm+ Ltkshfdm,Rhfm™stqdm
tmc jkhmhrbg,o sgnknfhrbgdm U™ gh™ akdm
rhfmhehj ~ms 8adgkdfdmd Dgfdamhrrd ~te-
Adh ognrodjshudq U khchdgtm® cdr Sdrsr
khdddm ribg h Il oq” jshrbgdm Jkhmh j adsghda
idmd O~ shdmsdm hcdmshehyhdgdm+ chd m™bg cdg
g chj kdm Ognrs~sdjsn Bhd unm dhmdq eqé,
gdgdm tmc hmsdmrhudgdm Sgdg ™ ohd ogneh,
shdgdm jdmmsdm Z4\-

Cda 11.Ed stad. FJ vhoc unm Fdmn B d.
Cw Ahnrbhdmbdr+ U™ mbntudg: AB+ “kr Cd,
bhogdg* Ognrs™sd B mbdq Bk rrhehdq udg,
B qjsds- Lhs cd B Sdrs kiirrs ribg fd B 00
Ehg B dm™mf adm m~bg ¢ chj “kdg Ognrs™sdj,
snlhd “mg~mc cdq Dwogdrrhnm cdg 11 Ahn,
1 "qjdq chd V" ggrbgdhmkhbg j dhs Jkhmhrbgdg
Lds”rs” rdm hmmdqg "ka unm eéme 1™ gqdm tmc
chd dhmdr ahnbgd B hrbgdm Qdyhchur hmmdo,
g ka unm cqdh 1" ggdm dggdbgmdm-

U0r0I0000b00I000000000Io00n
0io0oinooooioOooooon

Dhmd cdq dgrsdm tm™agumfhfdm U khchd,
qtmfdm cdr 11,An N “qjdg, FJ dgenkfsd
“mg~mc unm O shdmsdm B hs mdf ™ shudm o,
sgnknfhrbgdm Ldqj B “kdm m~bg o chi “kda
Oanrs sdisn Bhd “tr cd I St I ngqdfhrsdg
cdq L"xn Bkimhb *mhbgs hcdmshrbg B hs cdm

O shdmsdm hm cdq Dmswhb jkEmFr jngngsd(
Cda FJ dawvhdr riba hm dhmda B tkshu ~ah~sdm
@m kxrd “kr cdq éadgkdfdmad Oguchjsng eéq
L_ds"rs”rhdgtmF tmc Kds khsts Z5)

Yt dhmd B Ugmkibg onrhshudm Tqsdhk gnl,
Bdm Tmsdgrtbgdg “tr cdl Ingm Gnojhmr
L_dchb "k Hmrshstsd+ A ksh B ngd+ L.CY Hgad
Rstchdmonotk shnm t Be rrsd 74 Gnbggh,
rhgn,O shdmsdm+ chd m~bg ¢ chj “kdg Ognr,
s'sdisnBhd dhm atnbad Bhrbadr Odvhchu
dmswvhbydks g ssdm- Udgfkhbgdm Bhs jkh,
mhrbg,o “sgnknfhrbgdm U gh akdm v "¢ cdg
11,An I "qjdg, FJ hm cdg Tmsdgrtbgtmfr,
inanasd dhm dw" 1sdada Oatichisna cda Bd.

R S e e G
= Haufigkeit (%)

GK hohes Risiko
2,7 %
12,2%

GK niedriges Risiko
100 —

35%
351%

9,0 %

38,8 %

50,5 %

75

50 —

25 —

0

Ohne GK Mit GK
{Nurklinisch) {klinisch+GK)

Ohne GK Mit GK
{Nurklinisch) {klinisch+GK)

Therapieempfehlungen [1Beobachtung M AST + HT
WAST 1Andere

Abb. 3: Ver2nderungen der Therapieempfehlung teil-
nehmender Urologen in Patientengruppen mit nied-
rigem und hohem GK-ermitteltem Risiko bei Kennt-
nis des GK-Testergebnisses. GK = genomischer Klas-
sifizierer, AST = adjuvante Strahlentherapie, HT = Hor-
montherapie [10].
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s rs shrbgdm Ognfadrrinm- Hm cdq B tkshu™,
gh~sdm @m "kxrd v "q cdq FJ ytfkdhbg cdq
“kkdhmihfd rifmhehy “msd Oguchjsng e€q Ld,
s rs”ridgtmf 6\

Hm dimdg Rstchdmonotk “shnm B s 058 Ogn,
rs”s” jadar,0 shdmsdm+ chd ribg “m cdg Bkdud,
k*mc Bkhmhb+ Bkdudk™me+ NG+ ywvhrbgdm 0876
tmc 1//7 dhmdq g”chj “kdm Ognrs™sdjsn B hd €m,
sdgynfdm g ~ssdm "0S2 ncdq onrhshud Rbgmhss,
qumedq(+ vtged fdogest na ribg chd Fdm™t,
fif jdhs cdq Oqichjshnm cdg Lds™ rs™ rhdgtmF
hmmdgg ~ka unm eéme 1™ ggdm m~bg cdq Nod,
g shnm Bhs cd B Cdbhogdg,Sdrsr fdfdméadq
cdg rs"me~qc B adhfdm Qhrhjn,Rsq” shehyhdgtmF
I B@0Q@,R tmc cd I Rsdogdmrnm Mn In,
T~ B B udgadrrdgm kirrs- Cadh dgwvhdr ribg
Cdbhogdg* mbg AdgdhmhFtmfdm e€q jkhmh,
rbgd Qhrhjne” jsngdm “kr rifmhehj ~msdg Oquichj,
snq dhmdg eq€gydnstifdm Lds™ rs” rhdgtmf- Unm
cdm cqdh oguchjshudm Hmrsqt B dmsdm dgqdhbg,
sd Cdbhogdg* cdm gdbgrsdm Inmjngc™my,
Hmedw "G qqdkidr B,Hmedw( Bhs /466 Fdfdm,
8adq cd I Rsdogdmrnm, L.ncdkk Bhs /+64 tmc
B@OQ@,R s /61 Z7\-

Hm dhmdg wdhsdgqdm gdsqnrodjshudm Tm,
sdqrtbgtmf vtqcd cdq Eq fd m™bgfdf™m,
Fdmt na jn Batmhdgsd Qhrhjn B ncdkkd ~tr
Ain I "gjdgm tme jkhmhrbg,o0™sgnknfhrbgdm
U™ gh”akdm ytq Udgadrrdgtmf cdg Oqchjsh,
nmtmc ¢ B hs Dmsrbgdhctmfrehmctmf m™bg
(" chj “kdg Ognrs~sdjsn Bhd Fdmtsys vdgcdm
Jdmmdm- Dr vtqed chd ognfmnrshrbgd EU,
ghfjdhsdm unm B@OQ@,R tmc cd I 11,Ahn,
1" ¢jdg,FJ Cdbhogdg* idvdhkr ~kkdhm tme
hm In B ahm™shnm adwvdgsds Z8\-

@tr dhmdg Ingngsd unm Ognrss™ jqdar,
O shdmsdm Bhs gngd I Qdyhchughrhjn m™bg
cdq g chj “kdm Ognrs~sdjsn Bhd+ chd “m cdqg

& Inzidenz der Metastasierung (%)

L "xn Bkmhb ywvhrbgdm 1/// tmc 1//5
adg~mcdks vngedm v~ gdm+ jnmmsdm hm 074
Elkkdm ytfkdibg Rbngdr eéq B@0OQ@,R tmc
FJ adrsh I Bs vdgcdm- Rhdaydgm unm hg,
mdm v qdm ~ I Ognrs™s” jgdar udgrsngadm-
E€q B@0OQ@,R vtgcd dm B,Hmcdw unm
/464 tmc eéq FJ unm /+67 dq B hssdks- Unm
71 cdg O shdmsdm+ chd m“bg cd I B@OQ@,
R,Rbngd T5 Bhs gngd B Qhrhjn advdgsds
vtgedm: g ssdm 22 “thg mbg cdl FJ,
Rbngd dhm gngdr Qhrhjn- Unm hgmdm rsg,
adm 06 ~ 0 Ognrs™s™ jgdar- @mg™mc cdr
FJ,Rbngdr vtgcdm chd gdrskhbgdm 38 O,
shdmsdm Bhs mhdcghfd B ahr hmsdq B dchd,
qd @ Qhrhjn dhmfdrstes- @kkdgchmfr udg,
rs"gadm ~thg unm hgmdm cqdh L_dmmdg “m
cdl Ognrs™s™ jqdar- E€q O shdmsdm+ chd
rnvngk gngd FJ, tmc gngd B@0OQA,R,
Rbngdr ~tewvhdrdm: adsqtf chd jt B tkhdgsd
Hmyhcdmyq™sd e€q Ognrss” jqdar,rodyheh,
rbgd L_ngs khstis mmdgg~ka unm ydgm 1° g,
gdm 34 $- Rnvngk cdg B@0Q@,R,Rbngd
“kr “tbg cdg FJ v qdm hm cdq B tkshu™,
gh~sdm @m~kxrd rhfmhehj ~ms tm™agumfh,
fd Oglchjsngdm cdq Ognrs™s” jqdar,rod,
yhehrbgdm L_ngskhsts Z8\-

N M
A A

tm dhmdq ognrodj shudm+ B tkshydmsghrbgdm Rst,
chd vtqcd dq B hssdkst ¢ “rrcdg 11, L "qjda,
FJ chd Sgdq onddmsrbgahctmt adh cdq Dg,
vuftmf “citu msdg Rsq~ gkdmsgdg ~ohd m~bg
g chj “kdq Ognrs “sdjsn B hd rifmhehj “ms ad,
dhmektrrs tmec ¢ r Udasa ™ tdm hm chd Dms.
rbgdhctmfreimctmf dggdgs 20/\- Chd Rst.
chdmsdhkmdg B dg v ~qdm 40 Tgnknfdm+ cdgdm

¢ Inzidenz der Metastasierung (%)

40 4 = capra-s<3 M\
= CAPRA-5 <3-5
== CAPRA-S >5 p=0,42

30 A

20 1 :|
10 1 E
0 T T T T
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@tef ad dr v gt Eukkd “tr cdm Jg mydm"j,
sdm mdt yt adtgsdnkdm- Adh cdm ungfakdfsdm
Eukkdm v~ am ba cda a”chi “kdm Oanrs “sdi.
snlhd adh 60 $ cdg O~ shdmsdm dhm 0S2,St,
I ng tme adh 52 $ onrhshud Rbgmhssqumedq
Fdetmedm vngedm- Amrfdr™ B's rs”medm 00/
J rthrshjdm yt B Qduhdv ytq Udgeéftmt-
Eéa cdm FJ.Sdrs vtacdm chd ~abahuhdasdm
Fdwvdadognadm chdrdgq O shdmsdm gdg " mfd,
ynuam 207\

G “ssdm chd Tgnknfdm jdhmd Jdmmsmhr cdr
FJ,Sdrsdgfdamhrrdr+ vtgcd eéq 46 $ cdg
O shdmsdm “ma~mc cda Jkhmhrbadm E ™ isn.
qdm dhmd Adnabgstmft eéq 25 $ dmd “c,
itu msd Rsq~ gkdmsgdg “ohd tmc eéq 6 B dhmd
“medqd Sgdg~ohd d B oengkdm- L_hs Jdmms,
mhr cdr FJ,Sdrsdgfdamhrrdr vtgcdm 20 $
“medqd Sgdqohddmsrbgdhctmfdm Fdsgne,
edm “kr namd cdadm Jdmmsmhr- C unm v,
adm 41 & cda \Vdbardk unm dhmda Sada”.
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Abb. 4: Kumulative Inzidenz statifiziert nach dem Cancer of the Prostate Risk Assessment Postsurgical
(CAPRA-S)-Score (A) und dem genomischer Klassifizierer (GK)-Score (B) zur Ermittlung ihrer Progno-
se f¢r Metastasierung nach der Strahlentherapie [11].
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Abb. 5: Kurven der kumulativen Inzidenz zur Ermessung des Nutzens einer adjuvanten Strahlenthe-
rapie gegen¢ber einer Salvage-Strahlentherapie bei Anwendung des genomischer Klassifizierer (GK)-
Scores stratifiziert nach Scores <0,4 (A) und 00,4 (B) [11].
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Abb. 6: Kumulative Inzidenz des biochemischen Versagens (A) und von Fernmetastasen (B) nach
Strahlentherapie f;r Patientengruppen mit niedrigem (<0,4), intermedi®rem (0,4 bis 00,8) und hohem

(>0,8) genomischer Klassifizierer (GK)-Score [12].
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mit der Dauer des Ansprechens auf
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Abb. 1: HIFU Focal OneE
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Abb. 2: Behandlungsplanung.
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“frodrriudgdm St Engjn Bonmdmsdm h B Rimmd
dhmdr Fkd ™ rnm 3 ncdq 4 ahkctdadme ¢ “qrsdk,
kam- \hgc chdrd Ahkctdatmt jn B anmhdgs Bhs
dhmdq dmsrogdbgdmedm Atnorhdsdbgmhj+ y-A-
hll Q g B dm dhmdgq odghmd "kdm Etrhnmraino,
rhd+ dggdgs ribg chd J “qyhmn B cdsdjshnmrg ™,
sd cdtskhba- Ytcd B 1 mm adh dimda rnkbadm
Ungfdgdmrvdhrd dhm cqdhch B dmrinm “kdr "0,
ofmf cdq Ognrs™s™ dgenkfdm- Rn B hs k™ rrdm ribg
st I noade “kkdmd @ad “kd adrrda kni “khrhdadm-
HE Udgfkdhbg yt B Mhdgdmst I ng dggdhbgs chd
ch™fmnrshrbgd Pt khsts idcnbg mnbg kamfrs
mhbgs Fkdhbgdr Mhud “t- \Vhg vhrrdm gdtsd id,
cnba uhdk B daa éada chd St B nokni “khr “shnm
“kr mnbg ung vdmhfdm 1" ggdm- Ghdg ™ tr rsakks
ribg rbgmakk chd Eq~fd+ na mhbgs dhmd Sgdg~,
ohd h I Rhmmd dhmdg Adg " mckem mtq cdr st,
I ngade "kkdmdm Fdwvdadr dimd Nosinm ¢ g,
rsakks- Afr ung jtgyd B v g chdr “tefgtme cdg
sdbgmhrbgdm Ldfkhbg jdhsdm mtq adrbgqumjs
ctgbgeégga ¢ Ctgbg chd \dhsdgdmswvhbjkemf
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cdq ahrgdqhfdm GHET ,Sdbgmhj B hssakr Enb k
Nmd* *@aa- O( kurrs ribg dhmd Sdikadg “mckemf
cdg Ognrs™s™ ribgdg tme rdgq fdyhdks ctgbg,
eégqdm- HE Udqgfkdhbg Bhs “mcdgdm mdtdm
Sdbgmhydm *y-A- Dkdjsgnong shnm ncdg enj ~,
kd Agqbgxsgdq ohd( hrs chdrd Eng I cdg Ad,
g mcktmf = 1 “trfdqdhesdrsdm-

Co000IDIo0InoooooIonmo

M hg sq mrqdjs kdg Tksq rbg “kk,Udq B drrtmf
cdg Ognrs™s™ ~ B Adfhmm cdq Adg  mcktmf
vdacdm LLOS.Ahkcda ncda chd st B noade k.
kdmdm SQTR,@qd "kd cdgq Ahnorhd Bhs cdm
SOTR.Ahkedam etrhnmhdas tme chd Ada™mc.
ktm¥r qd "kd edrsfdkdfs ‘@aa- 1(-HN Fd,
fdmr sy yt cdm ahrgdghfdm sdbgmhrbgdm
Ldfkhbgjdhsdm jdmmdm chd Adg mckemfr,
edkcda hm cda Oanrs™s ™ eadh cdehmhdas vda.
cdm ‘@aa- 2(- Rn B hs adrsdgs chd Noshnm+
dhm ncdgq Bdgqdgd Sgdq ohd “qd “kd edrsyt,
kdfdm ncdg “tbg dhmd Gd B hngf~madg “mc,
kemf ctgbgyteégqdm-

Abb. 4: Validierung der Behandlungsergebnis-
se mittels KM TRUS.

Chd Sgdq ohd dgenkts tmsdq Tksq rbg “kk,
dbgsydhs ynmsgnkkd+ @mo " rrtmfdm rimc ¢ ~gdq
idcdqydhs B dfkibg- Cdg Sgdq ohddgenkF karrs
tm Bhssdka "o ctaba cdm M "bawvdhr cda eda.
kdmcdm Ctgbgaktstmt hm cdg Inmsq rs B hs,
sdkrnmnTq oghd éadgogéedm "@aa- 3(- Chd
Sdbamhi cda eni “kdm GHET B hssdkr Enb ™k
Nmad* rsdkks rn B hs dhmd vdrdmskhbad \/dhsda.
dmswvhbjktmF cdr gnbg hmsdmrhudm enj trrhda,
sdm Tksa ™ rbakkr ¢ "o

00
0

Hm cd B Ro mmtmfredkc ywvhrbgdm " jshudg
Tadqv bgtmf tme Bdfkhbgdg Tadg,. ncdg
Tmsdgsgdq ohd cdr Ognrs™s™ j “qyhmn B rteq”,
Tdm chd O shdmsdm ytmdg B dmc m"bg Adg "mc,
kemFr “ksdgm “shudm- Y\ "q rimc uhdkd Eq~fdm
tmfdjkagst idenbg dqrbgahms adh dhmdq rd,
kdj shnmhdgsdm O “shdmsdm g khdmsdk chd Noshnm
dhmdg enj “kdm Sgdq ohd chrjts adk- Chdrdr
Thks dmsvdcdg eéq O “shdmsdm B'hs dimdg Mhdc,
ghfghrhjnrist “shnm tmc cdehmhdgsdg St B ng,
kni “khr “shnm hm dhmd B cadhch B dmrhnm“kdm
Ognrs™s™ I “oohmf ncdq adh O “shdmsdm B hs
kni “khrhdasdm OHO@CR 3 ncda 4 St I no.
krhnmdm h I 0 tksho "q~ Bdsghrbgdm Ognrs ™,
$7,L.QS- Dhmd rngfeukshfd Chrjtrrinm Bhs
cd B O shdmsdm adh dhmd B dmsrogdbgdmedm
Adg “mcktmfrvtmrbg éadq Mtsydm tme Qh,
rhadm frs tmdakurrkhba-

@tbg rsakks ribg chd Eq”fd cdg Inmsqnkkd
cdr Sgdq " ohddgenkfdr- Cdg OR@,\/dgs hrsth i
Fdfdmr sy ytq g chj “kdm Ognrssdjsn B hd+
Jadhm udgkurrkhbgdg O g™ Bdsdg- YE N idsyh,
Tdm Ydhsotmjs hrs ¢ “gdq adh cdg Inmsgnkkd
dhmd Ahnorhd “tr cdm adg “mecdksdm @qd “kdm
mnsvdmeht- @kkd enj “kdm Sgdq " ohdeng B dm
rnkksdm vvdhedkrknr cdavadhs tmsda Rstchdm.
adchmfemfdm dgenkfdm- Tmrdgd dgrsdm Dg,
e gqtmfdm Bhs cdg enj “kdm Sgdg ohd rimc
idcnbg rdgq uhdkudqrogdbgdme- Hmradrnm,
cdad hrs ¢ r Mdadmwvhgj tmfrrodjsqt B+ ad,
ynfdm “te Cq mfrx Bosn I “shydm ncdg nar,
sqtjshud Ognakd B d+ cdtskhbg Fdghm¥dg “kr
adh cdg F "myngf "madg “mcktmf- @te dhmd
ungqgdghfd sq mrtqdsgq kd Qdrdjshnm cdg
Oanrs™s™ 1 mm adh cda eni “kdm GHET uda.
vhbasds vdacdm- Rn Bhs adrsdas ~tba mhbas
¢ r Qhrhjn unm “qdyhchuhdgdmedm( Ak~ rdm,
a krrikdanrdm-

@thg hrs dr v~ ggrbgdhmkibg+ ¢ " rr adh dh,
md B Odvhchu ncda cd B M bawvdhr unm St.
B nodm hm “medadm Kni “khr “shnmdm dhmd ™.

Abb. 3: Behandlungsareale k®nnen frei definiert werden.

chi “kd Oanrs“sdisn Bhd m~ba dhmda ent “kdm
GHET cdtskhba adrrda vhac ctabaeéaadm
k™rrdm “kr dhmd sxohrbgd R ku™fd,Ognrs’s,
djsnlhd m bg GHET cdr fdr™ Bsdm NgF mr
ncdq m bg Rsq gkdmsgdg ohd-

000C0iCIoiooonm

Chd enj “kd Sgdq ohd cdr Ognrs™s™ j “qyhmn B r
B hssdkr GHET *ncdg "medqd B Sgdg ohdudo,
e gqdm( rsdkks dimd mdtd Noshnm hm cdq Ad,
g mekemf cdr Ognrs™s™§ “qytmn B r ¢ "¢ Uhdkd
Eq™fdm adyé&fkibg cdg O shdmsdmrakd j shnm+ cdm
Sgdq " ohddgenkfdm tmc cdq ghbgstifdm Sgdq ohd,
€adqv "bgtmf rimc tmfdjkugs tmc adcégedm
dhmdq vdhsdgdm Tmsdgrtbgtmf- Yt dgv gsdm
firs idcnbg+ ¢ “rr cdg Rsdkkdmwv/dgs enj “kdq Sgd,
¢ ohd B “dm g Bdm hm cdm mubgrsdm 1" ggdm yt,
mdg B dm vhge- Dhmd wdnsdgd Udgadrrdgtmf cdg
Atkctdatmf tme cdg St B ngknj “khr “shnmrch”,
fmnrshj wvhqc ghdgyt adnsq™fdm tme chdenj
kd Sgdq"ohd whgc ungtrrhbgskibg dhmdm edr,
sdm Rsdkkdmv/dgs hm dhmdq Rdptdmysgdg “ohd cdr
Oanrs™s™ 1 "avhimn B r dmmda B dm- Chd GHET
I hs haada ribadadm Fdvdadcedrsatishinm tme
cdg Ldfkbg jdhs cdg dw” jsdm Fdwvdadadg “me,
kemf hrs cdgydhs cdq dgenkFudgrogdbgdmersd
Sgdg ohd "mr sy eéq dhmd enj “kd Sgdq ohd cdr
Oanrs™s™ 1 avimn B r- C r Ydhs “ksda cda Fmv.
ngf madg “mcktmf tme rn Bhs “thg cdq g ch,
J kdm Ognrs~sdjsn B hd hrs idcnbg ywvdhedkknr
mnbg k™m¥d mhbgs ungéadq =

Verfasser:

Dr. med. J°rn H. Witt,
Chefarzt der Klinik f;.r Uro-
logie, Kinderurologie und
Urologische Onkologie,
Prostatazentrum Nordwest,
St. Antonius-Hospital, Aka-
demisches Lehrkranken-
haus der WWU Mg nster,
48599 Gronau.
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hd Inanasd dmsrs™ B Bsd cda Oanr.
‘ s sat Ktmf+ Bnkngdbs 'k “me Nu™gh,

“m "OKBN( Sgh k- E€q chd @m “kxrd
vtocdm C sdm unm 28 /67 L_ummdam ada™m.
Fdynfdm: unm cdmdm 42t3 $ “mF admt Bhs
34 adh ribg Fk " sydmafkctmf ad Bdgjsytg-,
adm- Unm chdrdm g ~ssdm 35t3 $ Rshgmfk s,
yd+ 14+4 S Rshgmk “syd oktr kdhbgsd Rbgah,
skfk “sydt 0710 $ Rshqmk “syd oktr Encdq sd

Qiiooodoooimog

Rbgdhsdkfk syd ‘@aa-( tmc 01 $ Rshgmtk “syd
oktr rs*qj “trfdogufsd Rbgdnsdkfk syd-
\Vlggdme cdr Enkknv,to unm Bdch™m
1467 1 ggdm vtged adh 0 027 LUGmmdgm
hl B hsskdgdm @ksdg unm 61+1 1" ggdm Ognr,
$°s” jgdar ch™Fmnrshyhdgs- Hm 460 Eukkdm g ™m,
cdksd dr ribg €0 “Ffgdrriudm Jgdar *Fkd " rnm,
Fa c T6 tme.ncda ikmhrbadr Rs"cht B “THHH
tme.ncdge’s k(- HB Udgfkdhbg Bhs L_Ummdgm
ngmd Ognrs’s” jgdar v~ gdm chdidmhfdm B hs
“fgdrrhud B Ognrs's” jgdar guteffdg udggdh,
(" sdst g “ssdm dhmd udgqfgdddgsd Ognrs™s™ tmc
V" dm uhdke "bg kdadmrk mF Mhbgq ™ thgdg
Fk~sydmahkctm® Bhs 34 1 ggdm v "q Bhs
cdl Ognrs™s” jgdarghrhjn hmrfdr™ Bs mhbgs
rhfmheny “ms ~rrnyhhdgs- Hm dhmdq tmadgdhmnf,

0O0ODi0inoi0igobUoibibouibootomibon
0000000 NNDo0NNo OO olbibolibuobon

0 0T A
1 N B A | W W W W W]
I T A A W A )
0 0 A A
] T 0 A M A A
8 T
0 0 T T A A A

Chd Ja midm”asdm unm 15 O sh.
dmsdm+ adh cdmdm ywvhrbgdm 0880
tme 1/03 dim 3 “avhimn B cda G “am.
qdgqd ch”fmnrshyhdgs vngedm v ¢ vtged
“trfdvdgsds- @kkd O~ shdmsdm dgghdksdm ~ i
rdkadm Rbgwvdgotmjsjq mydmg tr dimd jn i,
ahmhdgsd Bgd Bn,.Rsq gkdmsgdg “ohd B hs ywdh
Yxjkdm 4,Ektngntg bhk tmc Lhsn B xbhm, B
rnvhd Tkdhbgydhsh dhmd odqj ts md Adrsq g,
kemT cdg Fdmhs “khdm+ cdr Odghmdt B r rn,
wvihd cdg himFthm kdm tme dwsdgmdm hkh”j ~,
kdm Kx 1 ogjmnsdm-

Adh 13 O shdmsdm vtged ¢ 'r Sgdq ohdogn,
g~ 0 B wvhd ungfdrdgdm “trfdeéggs- C'r
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Bdch md Enkknv,to adsqtf 24+4 Lnm sd
*3D153 Lnm sd(- Hm 08 Eukkdm rog bgdm
chd O~ shdmsdm jn W okdss “te chd Adg mc,
kemT “m- Unm chdrdm L.ammdgm Bhs In i,
okdss “mrogdbgdm dakhssdm ~bgs *31 $H(m by
Bdch m 01+4 Lnm sdm dm Qadyhchu-

Chd 4.1"aed. Fdr Bséadakdadmra™sd ad.
sqtf 41 $- Mhbgs ctgbg G "gmqdgqdmjgdar,
adchmfsd Tqr "bgdm v gdm Ktmfdmjqdar+
0 mjad rjodart Tadgf mfrydkkj “gyhmn 1 cdg
G “gmak"rd tmc rdoshrbgdq Rbgnbj hmenkfd
Omdt B nmhd- Chd Q “sd cdr Jq mjgdhsrrodyh,
ehrbgdm T adckdadmr m™bg 0+ 2 tme 4 1" ggdm
adsqtf 7147 $+57+3 $ ayv- 5743 $-

Nach der Analyse besteht bei M2n-
nern mit Stirnglatze plus moderat
kahlem Scheitel im Alter von 45
Jahren das erh®hte Risiko, einen
aggressiven Prostatakrebs zu ent-
wickeln. Das weist auf die M°glich-
keit gemeinsamer pathophysiolo-
gischer Mechanismen hin.

sdm @m kxrd dgf"a ribg eéq Rshgmfk syd oktr
Incdg “sd Rbgahsdkfk “syd Fdfdméadq unkkd i
G g idcnbg dim mhbgs riifmhehy “ms dggdgsdr
Ohrhin unm b™- 08 $- Chdrdr Ltrsda cda
Fk sydmahkctmf rs'mc “adq Bhs “Fgdrrh,
udm Ognrs’s™ jgdardr rhifmhehj "mshll Y,
r 1 Bdmg mf- @medqd Ltrsdq cdr G~ g,
udaktrsr v~ adm vdcda Bhs Ounrs™s™ iadar
“kkfd Bdhm mnbg Bhs Ognrs”™s” jqdar,Rtasx,
odm “rrnyhhdgs- @thg mbg Ingqdjstqdm eéq
Jnuah”akd tmedasd riba mhbasr \/drdmskh.
bgdr “m cdm Dgfdamhrrdm- Red. =

Zhou CK, Pfeiffer RM, Cleary SD, et al. 2015. Re-
lationship between male pattern baldness and the
risk of aggressive prostate cancer: an analysis of
the Prostate, Lung, Colorectal, and Ovarian Cancer
Screening Trial. J Clin Oncol 33:419-425.

Bei Behandlung des Plattenepithel-
karzinoms der m®nnlichen Harn-
rehre mit Chemo-/Strahlentherapie
besteht zumindest die M®glichkeit
zur Erhaltung des Penis.

Zahlreiche ungel®ste Fragen
zur optimalen Behandlung von
Harnrehrenkrebs lassen sich nur
durch prospektive multi-institutio-
nelle Studien beantworten.

Chd Osd cdr 1a”miadhsreadhdm ¥ adakd.
admr m"bg 0+ 2 tmc 4 1 ggdm adsqtf 50:0 P+
37 $ ayv- 32t1 $- Rd vtged “tr cdg Ydhs
unm cdg Ch™fmnrd ahr yt 1 Ydhsotmjs cdr
Qdyhchur adgdbgmds *Adgdhbg 4 ahr 35 Ln,
msd(- Adh cdm eéme O shdmsdm ngmd Sqd,
(¢~ohd “mrogdbgdm adrs mc jdhm Hmsdqu kk
cdr io"miadhrseadhdm T adakdadmr-

Red. =

Kent M, Zinman L, Girshovich L, et al. 2015.
Combined chemoradiation as primary treatment for
invasive male urethral cancer. J Urol 193:532-537.
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m cdq Rstechd adsdhkhfsdm ribg hm,

sdam~shnm™k 04 ~ 1 ~cd B hrbad Ydm.

sqdm Hhs hmrfdr™ Bs 2 433 O7sh,
dmsdmt chd ribg ywvhrbgdm 0878 tmc 1/01
“tefgtme dhmdr mhbgs Bds rs rhdgsdm J " q,
vimn B r cdr nadadm G ~amsa” isr dmda OMT
I hs Dwvhrhnm cda Ak rdm B “mrbadssd tm.
sdgqynfdm g “ssdm- Dhmd Kx Bog~cdmdjsn I hd
Vv qhm 1 /50 Elkkdm dgenkfs- C adh vtg,
cdm Bdch™m uhdg Kx B ogjmnsdm dmsedgms-
M~ba Da Bdrrdm cdr @avsdr v "a dhmd "c.
tu msd rxrsd Bhrbgd Bgd B nsgdq ohd udd,
“agdhbgs vngcdm 'm<264(- Ghrsnknfhrbg ad,
rstshfsdr @tesqdsdm unm Jgdar hmmdgg “ka

[P e L S S e e e s LS L R
Gesamtgberleben (Wahrscheinlichkeit)

[

1,01

0,8 1

0,6 -

0,4 1

0,2 1

2 3 4

5 Jahre seit der RNU

0 1

Jahre seit der Operation 2 3 4 5 10
795(7) 721(08) 664(09) 62.6(10) 448(L3)
887 (6) 80,4(0.8) 74,1(0.9) 69.8(1,0) 50,0(L5)
90,7 (0,7) 836(0,9) 787 (1,0) 564 (18)
922(0,7) 86.3(0,9) 622(17)
942(07) 67.4(L8)
- 71,5 (1,8)

GEwn e

0123456 780910112
Zeit seit der Operation {(Jahre)

Abb

.- Kurven fir bedingtes Gesamt¢ berleben ent-

sprechend der Anzahl Jahre seit der radikalen Ne-

phrol

ureterektomie (RNU).

Tabelle: Bedingte Wahrscheinlichkeit des §berle-
bens einer bestimmten Anzahl von Jahren seit der
RNU gesondert nach den seit der Operation bereits
vergangenen Jahren.
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cda Ak“rd vtacd “kr hmsa udrhi “kdr Odvh.
chu 1nchdas-

N

M~bg dhmdq M~ bgudgenkftmFryadhs unm Bd,
ch™m 22 L.nm sdm *hmsdgpt “qshkdg Adgdhbg
02:5D56t3 L.nm“sd( v "gdm O 141 cdg O sh,
dmsdm udarsngadm- Chd 4.1 aadr.Fdr™ Is.
éadgkdadmrgsd adsqtf 515 $- EEq O sh,
dmsdm+ chd adgdhsr O+ 1+ 2+ 3 ncdg 4 1°q,
qd éadgkdas g “ssdm+ dgf "adm rhbg dggdg,
sd adchmfsd \/"gqrbgdhmkhbg jdhsdm+ chd
enkfdmedm eéme 1 ggd yt éadgkdadm+ unm
54+1 $+ 582 Ht 60t4 P+ 621/ P ayv-
60:5 $ '@aa-(-

Hmradrnmcdad eéa 1a”miadhsreadh éadakd.
admcd O shdmsdm B hs mdF~shudm o “sgnknth,
rbgdm E” jsnqdm udgadrrdgsd ribg chd adchmf,
sd 4,17 ggdr, Fdr” Bséadgkdadmrognfmnrd-
Rn adsqtfy- A- chd 4,1 gqdr, Fdr™ Bséadg,
kdadmrv " aarbadhmkiba i dhs e€a O “shdmsdm B hs
dhmd @ Stinghl Rs"chtl 0S2,3 adh cdq
OMT 28 $- VVtacdm chd eéme 1™ aad éada.
kdast adrs mc e€q ¢ r Tadagkdadm vdhsdadg
eéme 1 gqd chd adchmfsd V" gqrbgdhmkhibg,
Jdhs unm 54 $ **56 $H(- Adh 0S1,St I ngdm
V" qdm dr kdchfkibg *06 -

to0Io0i0ooooaotto0mobooa
U00moooan

Ytl Ydsotmjys cdg QMT adrs mc dhmd
4.1" aodr. T adokdadmrv ™ aarbadhmkibar i dhs unm
61+1 $- Chd adchmfsdm jgdarrodyhehrbgdm
4.1" aodr. T adckdadmra™sdm deadasdm rhba
hm @agumFhfjdhs unm cdq T adgkdadmrydhs

Je greCer der Zeitraum ist, den Pa-
tienten seit der Diagnosestellung
¢berlebt haben, desto g¢nstiger
fallt die aktuelle Prognose aus.

Analysen des bedingten } berle-
bens bei Patienten mit einem Kar-
zinom des oberen Harntrakts w2h-
rend der Betreuung nach radikaler
Nephroureterektomie zeigen f¢r die
Patienten ein sich mit der Zeit g¢ns-
tig entwickelndes Risikoprofil. Da-
mit verbunden schm@lert sich der
Einfluss prognostischer, patholo-
gischer Merkmale und kann im
Rahmen f¢r langfristiges beding-
tes § berleben wegfallen.

rdhs cdg QMT unm Ot 1+ 2+ 3 tmc 4 17 ggdm
“te 64+4 $+ 70:0 Pt 73t/ $+ 76t5 B ayv-
77+7 $- Chd oguchjshudm Ldqj N “kd rn,
vhd @ksdg tmc bghgtgfhrbgdr Ungfdgdm+
chd “me mfr “kkd eéq ¢ "r jqdarrodyhehrbgd
1 adgkdadm adrsh B Bdme v~ gdm+ udgkngdm
Bhs cdg Ydhs “m Dhmektrr “te chd adchmfsd
1 addkdadmrv " aarbadhmkhbaidhs- @trm™a.
Bdm v "gdm cdgq Mnc “krs “str tmc “citu msd
Bgd I nsgdg "ohd-

000I0000oO0ono0oomionoaon
A A

Chd Qsd cdr eémeiugghfdm adchmfsdm hm,
sq-udrhj "k qdyhchueqdhdm ¥ adkdadmr adsqtf
43t8 $- Chdrdr dggdgsd ribg m~bg adadhsr
0,+1,t2,+3, tmc 4,idgghfd B Tadgkdadm
“te 5418 $+ 6116 $t 68t1 $ 742 H ayv-
78t8 $- Yt A rdkhmd jngadkhdasd chd Q “sd
“m @tesgdsdm unm Ak~ rdmjgdar tm"agumfhf
s cd B @ksdg cdg O~ shdmsdm+ W ummkhbgd i
Fdrbgkdbgst G ~gmkdhsdgst B ng+ B tkshenj -,
kd B St I ng dmenrjnohrbgdg ncdg dwsq ud,
i “kdg Dwyhrhnm cdg Ak rdm B “mrbgdssd+
gngdl oS,Rs cht I tmc ytfkdhbg adrsd,
gdmcd B B gbhmn B ™ hm rhst *BHR(- Unm chd,
rdm Qhrhyne” jsngdm akhdadm adh adchmfsdm
/" gqrbgdhmkhbg jdhsr “m “kxrdm mtq chd St,
B ngknj “khr “shnmt ¢ " r UngkhdFdm dhmdr BHR
tme cdg Sxo cdg Ak rdm B “mrbgdssdmdwyh,
rhinm oguch j shu- Red. =

Ploussard G, Xylinas E, Yair Lotan Y, et al. 2015.
Conditional survival after radical nephroureterectomy
for upper tract carcinoma. Eur Urol 67:803-812.



Joobiogy

urologen.info April A 2015



Hooogn

urologen.info April A 2015



Qibioobonom

O000000I0Di0 OO 0idiniDbibonomboiboon

Ho0oobioOn

IR O 0 W [
(000O 0000000000000 001010I000000000OI0000000001000000I000
N 0
80 0
R A A T A | I R A
000000b0C000000mo0oo0D00I0OnoOItInIDIootiD 0000 ooOmItbooI0onon0n0n

00oo0onnooooonn

€q chd @m kxrd vtgedm chd Jq™m,
E idm”1sdm unm 1 205 O “shdmsdm W hs

dhmd B Tansadki “avimn B cda G ~am.
ak™rd+ chd ribg dhmdg needmdm ¢ chj “kdm
Yxrsdjsn B hd tmc “trfdcdgmsdg odkuhmdg
Kx B ogjmnsdmechrrdjshnm tmsdgynfdm g s,
sdm+ gdq~mFdynfdm- Chd DhmFgheed v tgcdm
1 Hmrshsts e€q Tqnknfhd cdg Tmhudqrhsx ne
Rntsadam B “khenamh™ vwvirbadm 0860 tmc
1/01 ctgbgtdeégqs-

Hmrfdr™ Bs sq"sdm 0/8 Eukkd unm USD
“te- Chd Fdr™ Bsq sd unm 36 $ Tkhdcdgsd
ribg hm 1+0 $ Edkkd shdedq Udmdmsgan B anrd
'SUS( tme 15 $ Elkkd unm KtmFdmd I,
ankhd *"KD(- Chd B dhrsdm Eukkd unm USD

I W

'46t7 PH( sq sdm m~bg cdq Dmsk” rremf “tr
cdl Ja midma tr “te-

Hm cda Ydhs unm 0860 ahr 1//6 vtacd chd
rdptdmyhdkkd JIn B ogdrrinmrungghbgstmf mhogs
adrsumeff “mfdv "mes tme V" ge " ghm ognogx,
k™ jshrbg udg "agdhbgs- Chd USD,Q “sd adsqtf
3t2 $ KD 1+2 $ tmc SUS 14/ B(- Hm cdq
Ydhs unm 1//8 afr 1/01 vtged ctgbgfdgdme
chd rdptdmyhdkkd In B ogdrrinmrunggibgstmf
“mdv "mes tme tmeg” shnmhdgsdr Gdo “ghm “kr
Ognogxk wd fdfdadm- E€q USD vtqcdm 5:3 $
qdfhrsghdgs *KD 2+1 $ tme SUS 2t1 $(- Dr
adrs mcdm ydhmd rifmheny “msdm Tmsdqrbghd,
cd ywvhrbgdm cdm ~m kxrhdgsdm Ydhs “arbgms,
sdm "USD9 p</+/78(-
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hd @m“kxrd t e rrsd O shdmsdm B hs
‘ dhmd B KAL AR tkimhrbadm Rs ™.
cht B bSIM/L/+ chd rhbg dhmdg
QY ytl Ywvdbj cdq GanktmT tmsdgynfdm
g “ssdm- @kr SLS s tfkhbg vtgcdm O “shdm,

sdm ngmd BHR+ Gxcgnmdoggnrd+ Ltkshenj
khsus ncdg fd B hrbgsd Ghrsnknfhd jkrrheh,

> Kumulative Inzidenz der CSM

0.6

Nicht TMT-tauglich
0,4

TMT-tauglich
p=0,001

0,2

0

0 50 100 150 200 250)

Monate

vhdas- Unm 164 O shdmsdm 1~ Bdm 046 eéa
chd SLS mhbgs hm Eq~fd-

Adhcd O shdmsdmfgtoodm tmsdgrbghd,
cdm rhibg adyétkhbg @ksdg+ Fdrbgkdbgs tme
mdn~citu msdq Bgd B nsgdq ohd mhbgs rhf,
mhehj ~ms- Mtq mhbgs SL_S, fddhfmdsd O sh,
dmsdm g “ssdm gutehf hqghs “shud L_hjshnmr,
rxBosn B d '056 $(- Adh 32.007 "25+3 F(
SL_S,fddhfmadsdm O shdmsdm tmc adh 52.046
*3/10 $( cdg mhbgs SLS, Fddhfmadsdm v tq,
cdmh I adrdvhdasd B Fdvdad BHR dmscdbis
"p</+42(- Adh cdg q chj “kdm Yxrsdjsn I hd
g ssdm SLS, fddhfmdsd O shdmsdm rifmnehj ~ms
rdksdmdg onrfshud Kx Bogjmnsdm *1310 $ ur-
27+3 $(+ tme rhd vtgedm rdksdmdg o “sgnkn,
fhrbg gnbgfdrstes "25t3 $ ur- 44+3 $( “kr
mhbgs S LS, Fddhfmdsd O “shdmsdm-

Ven®ser Thromboembolismus (VTE)
bleibt nach wie vor eine signifikan-
te Komplikation der offenen radi-
kalen Zystektomie.

Erh©hter BMI, verl2ngerter Kran-
kenhausaufenthalt, positive Schnitt-
rander und orthotope Harnablei-
tung waren signifikante Pradikto-
ren for VTE.

Hm cdq Btkshu gh~sdm @m kxrd vtgcdm
AL_Ht Rbgmhssqumedg: G ~gm“akdhstmfrsxo
tmc @tedmsa “ksrc tda h B Ja midma tr
“kr riifmhenj “msd USD,Oquchjsngdm hcdm,
shehyhdgs- Mhbgs rhfmhehj “ms v ~qdm Bgd,
I nsgdq - ohd tmc ngf madfgdmysd ur- mn,
¢ “konrhshud Jq mjgdhs- Jdhm Tmsdqrbghdc
adrs 'mc ywvhrbgdm \/"ge ghm, tmc Gdo ",
ghm,Ognogxk wd *p </+20(- Red. =

Sun AJ, Djaladat H, Schuckman A, et al. 2015. Ve-
nous thromboembolism following radical cystectomy:
significant predictors, comparison of different antico-
agulants and timing of events. J Urol 193:565-569.

Begrenztheiten beim klinischen
Staging und der Detektion okkul-
ter CIS f¢hren zu Fehleinsch&tzun-
gen bei der Auswahl von Kandida-
ten f¢r die trimodale Therapie bei
lokal begrenztem muskelinvasivem
Harnblasenkarzinom.

Andererseits wird die Heteroge-
nit2t von T2-Tumoren anhand deut-
lich unterschiedlicher § berlebens-
wahrscheinlichkeiten von Patienten
mit und ohne Eignung f¢r die trimo-
dale Therapie deutlich.

Chd jqdarrodyheirbgd Lngs khsus "BRL(
adsqtf adh cdm SLS,s tfkibgdm O shdm,
sdm €ada dimdm Ydhsa € B unm eéme I~ aadm
25t3 $ tme adh cdm mhbgs SLS,s ™ tfkhbgdm
44+1 $ '@aa~(- Chd 1,1 gqdr, Fdr” Bséadq,
kdadmrg~sdm eéq SLS,s tfkibgd O shdmsdm
adsqtt 6516 $ tme mtq 46:0 P eéq chd mhbgs
SLS,s tfkhbgdm- Red. =

Pietzak EJ, Sterling ME, Smith ZL, et al. 2015.
Outcomes of radical cystectomy in potential candida-
tes for bladder preservation therapy. Urology [Epub
ahead of print].
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Bei M@nnern 40+, die sich einer Tes-
tosterontherapie unterzogen hat-
ten, wurde langfristig keine Ver-
anderung des Prostata- und des
Gesamtkrebsrisikos ermittelt.

Die Ergebnisse stehen im Ein-
klang mit einer Reihe fr¢ herer Be-
richte und sind geeignet, bei The-

R 0 n | [ ] | W[

0oooooooo

g Tmsdgrtbgtmf cdr Bdfkibgdm Yt,
Y r* 1 Bdmg mfr ywvhrbgdm Sdrsnrsd,

gnmsgdqohd tme Jqdarghrhjdm *Ognr,
$°s” tmc “medgd Jgdar “gsdm( vtgedm C “sdm
unm O shdmsdm dhmdg sdw " mhrbgdm tanknh,
rbadm Tmhudarhsusrikmhi Bhscd B Jadar.
gdfhrsdg unm Sdw"r ~afdfkhbgdm-

Unm hmrfdr™ B's 347 hcdmshehyhdgsdm O,
shdmsdm v “adm 136 B hs Sdrsnrsdanm ada "m.
cdks vnacdm tmc 100 mhbas- Adh 36 Lum.
mdam cda Inanasd dmswvhbidksd rhba dhmd
Jgdardgjq mytmf D 1/ Eukkd *7+0 B( adh
L_ammdgm Bhs tmc 16 Elkkd '01+7 S( adh
L_ummdgm ngmd Sdrsnrsdgnmsgadq "ohd- 17 cdq

Jgdarjg mpgdhsdm adsq edm chd Ognrs™s "+
uhda chd Ak™rd tme vvdh chd Rbahkccaéra-
1d dhm E"kk v "gdm St B ngdm cdr Inknmr+ cdg
F "kkdmak " rd+ cdq Mhdgd+ cdr Jdgk jnoer: cdg
vadhddm Aktsydkkdm+ cdr Kx B ogfdvdadrt
cda L_tmcadakd tmec cdr O 'miad “r-

Cdq @msank “m Jgdardqjq mjtmFdm hm cdg
Jngngsd k™ imrfdr™ Bs éadg cdg m™bg saw™,
mhrbadm Rs “shrshidm vt dav ~asdmedm E kk.
y gk unm mtq 21- Chd \V/"ggrbgdnhmkhbg jdhst
dhmd adkhdanfd Jqdardqgq mjtmF yt dmswh,
by dkmt tmsdgrbghdc ribg ywvhrbgdm cdg Fgto,
od Bhs Sdrsnrsdgnmsgdg “ohd mhbgs unm cdg hm
cdg Fqtood ngmd Sdrsnrsdgnmsgdg "ohd-

rapeuten und Patienten das Gef¢hl
der Sicherheit bei indizierten Tes-
tosterontherapien zu best&rken.

Chd doadasd Jadarasd hm cda Fdr ™ Bsinanasd
karrs riba ctaba cdm @msdhk “m Oanrs™s ™1 " d.
yhmn B dm dggkiagdm+ cdg chd yt dgv ~gsdmed
Q’sd cqdhe”bg éadgrsdhfs- Cdq Tadgrbgtrr
udgsahksd ribg ognydmst "k Fkdhbg B udhf ~te
chd L.ammda Bhs tmc namd Sdrsnrsdanmsad.
g ohd+ rn ¢ rr unm jdhmdg Addhmektrremf
cdr Oanrs s ™ 1adarahrhinr ctaba Sdrsnrsd.
gnmsgdgq ohd chd Qdcd rdhm j “mm-  Red. =

Eisenberg ML, Li S, Betts P, et al. 2015. Testostero-
ne therapy and cancer risk. BJU Int 115:317-321.

\

t 1 Ydsotmjs cdg Ch™fmnrd dimdr Sdr,
strsdqnmcdehyhsr rimc adh Gksdgdm O~ sh,

dmsdm uhdke“bg adqdhsr Bdggdgd Rx I,
osn Bd ungg~medm+ chd “kr V" qmghmvdhrd eéq
dhmd Qdhgd B s Gxonfnm™chrBtrhll Ytr |,
I dmg™mf rsdgdmcdm Fdrtmcgdhsrognakd I dm
fdcdtsds vdgedm jdmmdm- Ghdgyt ygkdm tmsdg
“medgd B Khahcnudgktrst Fdwvhbgsrytm™g B d.
Edsskdhahf jdhs tme Cdogdrrinmdm- Adh cdm ad,
sqneedmdm Lammdgm dmswbjdks ribg I hssckeghr,
shf mhbgs rdksdm dhmd sgdq™ohdgdrhirsdmsd Gx,
odgsnmhd+ dhm Ch adsdr B dkkhstr Sxo 1 tmc
Cxrkhohc(l Bhdm * B ds™ankhrbgdr Rxmegn i (- Chd
@rrnyh~shnm unm Sdrsnrsdgnmcdehyhs tme B d,
s ankhrbgd I Rxmcqn g”s ribg h I udgf™m,
fdmdm 1" ggydgms “kr FKdggatbgwvdhrgdhsd
ds~akhdgs- C™ Bhs rsdgs Gxonfnm™chr B tr hll
Ytr™ 1 Bdmg™mf B s Rsneevdbgrdkrsdgtmfdm:
chd ~kr Unggdhsdg ~sgdgnr j kdgnshrbgdg Fdedd,
udqimedgtmfdm ~mytrdgdm rimc- Gdgdqd Sd,
rsnrsdgnmrohdfdk rsdgdm hm Udgahmctm B hs

N

N A A
I 00
I AT 0 o

cdhmd B udq B hmedgsdm Qhrhyn e€q j “qchnu’r,
Jtkigd Dgdhfmhrrd ZO\- Mhdcghfd Sdrsnrsd,
gnmrohdfdk adh L_ammdgm rhmc e€q Gxodgsn,
mhd ogachjshu tmc ahdsdm ribg “kr An ll ~qjdg
e&q dggdgsdr j ~qchnu”rj tkigdr Qhrhjn “m Z1\-
Chdradyéfkhbg rimc gxonfnm™c kd L_Ummdq
hl Bhsskdgdm @ksdq *37- ahr 4/- Kdadmri™ gg(
adrnmedqr fdedggcds- Cdgdm Qhrhjn e€q j ~q,
chnu™rjtkagd Dgjq mjtmfdm hrs adh Ungkhd,
fdm unm Sdrsnrsdgnmedehyhs. B ds™ank- Rxm,
cqn I rdgq rs”qj dggdgs-

O
0000

@tr cd B O shdmsdmjnkkd j shu cdg dhfdmdm Og,
whr g ssdm unm 54 L_ammdgm h I @ksdg yvhrbgdm
35 tmc 65 1" ggdm hmrfdr™ Bs 04 Lxnj ~qchm,
e qjsd dakhssdm "ywdke dhme”bgd *07+4 $(+ ywvdh
ywvdhe”bgd *2:0 S( Gdgyhme™gjsd tme dhm cqdh,
e bgdq "0t4 ( Gdgyhme™qjs(- Ytcd B rhmc uhdg

Rbgk™f~ melkkd "5 (" tefdsqdsdm- HE Fd,
r™ Bsjnkkdjshu vdhrdm ahr m™gdyt 2/ $ cdg
O shdmsdm j ~qchnu’™rj tkdgd Jg mj gdhsdm ~te-
Hm chdrd @ Ytr™ I Bdmg”mf rhimc chd @mf™,
adm cdg O~ shdmsdm yt cdgdm m™gdm B Gimmkh,
bgdm Udgqv"mesdm unm Adk™mf- Adh 1/ chdrdg
Odgrnmdm *hm dqrsdg Khmhd U sdg ncdg Agtedg(
v qdm dadme™kkr Gdgyhme™qjsd vhd ~tbhg hm
ywvah Etikkdm Rbgk™ f~metkkd ™ tefdsqdsdm-
Chdrd dhfdmdm Adetmcd cdbjdm ribg Bhs
Adnabgstmfdm ~tr Ywvhkkimfrrstchdm+ chd
“te dhmd Udgqdgaa™ qjdhs cdr Rdgqt B ,Sdrsnr,
sdgnmr rbgkhdddm k™ rrdm- Ytcd B vtgcdm
Fdm,U gh"msdm hl RGAF,Knjtr tmc “te
cdl W,BggnInrn B hcdmshehyhdgst chd B hs
dggdakhbgdq U™ gh™ahkhsts cdq Rdgt B ,Sdrsnr,
sdgqnm jnmydmsg~shinm tmc cd B Qhrhjn eéq Sd,
rsnrsdgnmedehyhs “rrnyhhdgs rime 22\- =

[1] Ohlsson C, Barrett-Connor E, Bhasin S, et al.
2011. High serum testosterone is associated with re-
duced risk of cardiovascular events in elderly men.
J Am Coll Cardiol 58:167471681.

[2] Torkler S, Wallaschofski H, Baumeister SE,
et al. 2011. Inverse association between total testo-
sterone concentrations, incident hypertension and
blood pressure. Aging Male 14:176-182.

[3] Ohlsson C, Wallaschofski H, Lunetta KL, et al.
2011. Genetic determinants of serum testosterone
concentrations in men. PLoS 10:e1002313.
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“shdmsdm Bhs Udge “bgs ~te NR@ tm,
Osdqynfdm rhbg rs~shinmdq dhmdq ch™f,

mnrshrbgdm Onkxrn B mnfq~oghd tmc
I “bgsdm dhmdm 14, B hméshfdm Sdrs ytq Uh,
k™ my "@teqdbgsdqgkstmf cdr @te B dgj,
r~ 0 jdhsrmhud™tr tmsdg B nmnsnmdm Ad,
chmftmfdm(- Edgmdg vtgcd “mg mc cdr
04,0tmjsd Hmsdgm™shnm™k Hmcdw ne Dgdb,
shkd Etmbshnm "HHDE,04( ~te DC tmc cdq
Dowvngsg Rkddohmdrr Rb™kd "DDR( ~te dg,
gdgsd S™fdrrbgkaeqhfjdhs Fdsdrsds-

O shdmsdm B hs tmc ngmd dhmdg DC tm,
sdqrbghdcdm ribg h B @ksdq *5/+6 ~ 00+1 ur-
38/~ 83 1"gad(+hl ALH"22t3 ~ 51 ur-
20t8 U 4:3 jf.01( tmchl HHDE,04 Rbngd

0140 © 7+1 ur- 17+8 ~0+2(- Jdhm Tmsdgrbghdc
adrs™mc adh S”fdrrbgkteghf j dhs-

Adh 135 unm hmrfdr™ Bs 270 hm chd @m”,
kxrd dhmfdfmfdmdm O™ shdmsdm I hs unkkrstm,
chfdm C sdm yt NR@+ S™ fdrrbgkaeght jdhst
Unhfhk™my tme dqdjshkdg Etmjshnm vtgcd
dhmd DC ch™ fmnrshyhdgs D hm 026 Elikkdm En,
cdg”s tme hm 0/8 Etkkdm rbgwvdg- 1d dhmfd,
rbgqimjsdq chd dgdjshkd Etmjshnm v~ ¢ cdr,
sn rbgkdbgsdq ehdk chd Advdgstmf adh ~kkdm
07q" Bdsdgm cdr UhFhk™ my,Sdrsr ~tr-

Chd B tkshu™gh~sdm QdFgdrrhinmr™m™kxrdm
I hs ds™akhdgsdm Qhrhjne” jsngdm eéq DC+ NR@
tmc Rbgkleghfjdhs dof~adm dimdm rhFmheh,
J “msdmt+ tm~agumfhfdm Ytr™ I Bdmg mf
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Chd gdsgnrodjshud Ctgbgrhbgs cdg
O shdmsdm™ i sdm dhmdr ~megnknth,
rbgdm Rbgvdgotmysydmsqgt B r €,
e rrsd 03/ “tedhm mcdg enkfdmed O shdmsdm-
Chd @mgdatmf cdr Sdrsnrsdgnmrohdfakr dg,
enkfsd hm 84 Eukkdm Bhs Sdrsnrsdgnmadg ™ mc,
kemf tme adh 34 L_ammdgm B hs Bkn B hogdm,
bhsa~s- Chd @m“kxrd cdr Ytr~ I Bdmg mfr
yvhrbgdm Gxonfnm™chr Btr tmc @O adh
Sgdq ohdadfhmm vtged B hssdkr Rokhmd ,Hm,
sdgonk“shnm ungfdmn B B dm-

Cdg A~ rdkhmd,Sdrsnrsdgnmrofdfdk *Rs™m,
¢ qc avdhbgtmf( adsqtf h B Lohssak 1+12
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*/+48( mF. Bk tme cdg W hsskdgd @O, Rohdfdk
73 "42( T.k-H- Chd @m kxrd cdr Ytr™ I Bdm,
g mfr yvhrbgdm Sdrsnrsdgnm tme @O B hssakr
khmd " gdm Rokhmdr wdhrs ~te dhmdm rifmnehj “m,
sdm Imnbgdmt B r sy adh Sdrsnrsdgnmrond,
fdkm ; 1+4 mf. Bk ghm- Hm chdrd B Adgdhbg
D mhbgs “adq ywvhrbgdm 1:4 tmc 2t4 mF. Bk D
rhimc Rdqt B ,Sdrsnrsdgnmrohdfak mdf shu Bhs
cdl Rdgt I,@0,Rohdfdk jnggdkhdgs-

Dhmd Rta ™ m kxrd Bhs 25 O~ shdmsdm+ unm
cdmdm yt Bhmedrs dim CDW@,Rb™m "ct 'k
dmdgFx W,q x “arngosin Bdsgx( ung tme ywvdh
17gqd m"bg Adfhmm cdg Sdrsnrsdgnmrtarsh,

Bei Patienten mit obstruktiver Schlaf-
apnoe war der Auspr2gungsgrad
erektiler Dysfunktion mit nicht durch
Schi@frigkeit bedingten aufmerksam-
keitsbezogenen Einschr2nkungen
verbunden.

Dieser Befund impliziert, dass
Patienten mit ED auch auf Defi-
zite bei anhaltender Aufmerksam-
keit in Verbindung mit Schlafapnoe
angesprochen werden sollten und
umgekehrt.

yvhrbgdm fdghmfd I HEDE,04 Rbngd tmc
enkfdmedm U™ gh~akdm cdr Uhfhk™my,Sdrsr9
Rbgv"mj tmf edgkdgknrdg Qd™ jshnmdm+ Qd,
" jshnmrydhs tme Rbgv"mj tmfdm cdq Qd” j,
shnmrydhs- Cdgq DDR,Rbngd v~ q tm™agumfhf
Bhs adhcdm Ldrrfqdddm e€q Kdhrstmfr,
rbgv ™ mjtmfdm " rrnyhhdgs- Red. =

Popp R, Kleemann Y, Burger M, et al. 2015. Impaired
vigilance is associated with erectile dysfunction in pati-
ents with sleep apnea. J Sex Med 12:405-415.

Wird bei hypogonadalen M2nnern
der Serum-Testosteronspiegel an-
gehoben, ist die Abnahme der al-
kalischen Phosphatase im Serum
mit einer Zunahme an Knochen-
mineraldichte im DEXA-Scan ver-
bunden.

Alkalische Phosphatase empfiehlt
sich daher als klinischer Knochenum-
satzmarker f¢r das Knochenanspre-
chen bei Testosteronausgleich.

stshnm ungk "+ dgf "a dhmd cdtskibgd mdf -,
shud Jnaadk“shnm vvhrbadm cd B A” rdkhmd.
Sdrsnrsdanm tme cda @O Kdsvsdad m™a il
Bhs cd B Sdrsnrsdgnm ™ mrshd® unm B hsskdgdm
76 '27( T.k "ted6 '01( T.kmbg rdbgr Ln,
m sdmt “te 5/ "06( T.kmbg ywvdke L.nm sdm
tmc "ted44'0/(T.kmbg 13 LLnm sdm “a-
Chd JLC rshdf adh chdrdm Lummdgm h i
Lhssdk €0 1/ "28( S "m- Red. =

Dabaja AA, Bryson CF, Schlegel PN, Paduch DA,
2015. The effect of hypogonadism and testosterone-
enhancing therapy on alkaline phosphatase and
bone mineral density. BJU Int 115:480-485.
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dh 2 58/ L_Ummdam cda “trsa kh.
Arbgdm Gd ksg hm Ldm Rstcx "@k,

sdqd 6/,78 1" god( vtgcd hl Ok'rl~
unm ~ B egégdm Lngfdm “afdmn @ Bdmdm
Aktsognadm B hssdkr Ekerrifbggn B “snfq”,
oghd Bhs L"rrdmrodjsqn B dsqhd, Inooktmf
c 'r Fdr Bssdrsnrsdgnm: CGS tme D1 ad,
rsh il Bs- C sdm vt Ja midma ™ trdmvdhrem.

& Kumulative Apoplex-Inzidenz
0,204
0,151
0,101
0,054
Gesamttestosteron
—01 —O02
01+ —03 —04
0 2 4 6 8
Follow-up (Jahre)

M&nner mit h®heren Spiegeln an Gesamttestosteron
hatten sowohl in der univariaten als auch in der komplett
adjustierten Analyse eine deutlich erniedrigte Schlagan-
fall-Inzidenz

fdm “tefgtme unm Lxnj “qchme qjs tmc
@onokdw rnvhd Sncdreakkd hl YEr™ I Bdm,
g mf Bhs chdrdm Dgdifmhrrdm v tgcdm unm
cd B \drsdgm @trsg kh™ Cs™ Khmj “fd Rxr,
sd B "VV@CKR( dgg "ksdm-

Chd sdhkmda B dmedm LGmmda vtacdmhll
Lhssdk 5t5° 1+2 17 ggd m~bgudgenkfs- Vg,
gdme cdr Enkknw/,to dgkhssdm 233 L0mmdg
dhmdm e”s “kdm ncdq mhbgs,e s "kdm L.xnj “qc,
hme~qys tmc 2// dimdm Rbgk™f me " kk- Tm,
sdg cdm Adsgneedmadm v~ qdm Uksdgd Lammdat
1 dgq fafdmvugshfd tme dgd B “khifd Q 't
bgdgt Bdgg Ch adshjdg tme eqgéqgdq J qch,
nu ritkdo Doia misd rnvhd O “shdmsam B hs
adadadm Jad " shmhm.Jnmvdmsa~shnmdm “kr
tmsdq cdm Rstchdmsdhkmdg B dgm ngmd Lxn,
J “gchme " qJs ncdg @onokdw- Edgmdg g “ssdm
Lummdg Whs dmd B Lxnj “gchme qjs vig,
gdme cdr Enkknv,to mhdcghfdgd Rohdfdk "m
eqdhd B Sdrsnrsdgnm yt A’ rdkhmd+ vaggdme
adh L.ummdgm Bhs dimd B Rbgk™F me "kk chd
A’ rdkhmd,Rohdfdk cdr eqdhdm Sdrsnrsdgnmr+
cdr CGS tmc cdr D10l Udgfkdhbg Bhs “m,
cdgdm L_ummdgm dgmhdcqffs v~ qdm-

Vdcda ¢’r Fdr™ Bssdrsnrsdanm mnba
cdrrdm Lds ankisd CGS ncda D1 v adm

HChere Spiegel an Gesamt- und frei-
em Testosteron wie auch an Dihy-
drotestosteron sind Biomarker f¢r
verringertes Apoplex-Risiko nicht
aber f¢r verringertes Myokardin-
farkt-Risiko.

Estradiol in der Zirkulation konn-
te nicht mit der Inzidenz von Myo-
kardinfarkt oder Apoplex in Verbin-
dung gebracht werden, so dass bei
M&nnern der Exposition mit Andro-
genen die pradiktive Rolle beizumes-
sen ist. Die Beziehung zwischen frei-
em Testosteron und Myokardinfarkt
erreichte jedoch keine statistische
Signifikanz.

B hs cda Hmvhedmy e7s kda tme mhbas.e™s ™.
kdg Lxnj “gchme qjsd “rrnyhhdgs- Mtqc'r
eadnd Sdrsnrsdanm rs™mc hm cda €mhu ™ ah”sdm
@m kxrd Whs dimdg udgghmfdgsdm Hmyhcdmy
cdg L.xnj “gchme"qjsd hm Udgahmetmf 'G ",
y qc Q shn ZGQ\I /+6/+ 84S Bt /:41, /184(-
M~ba Jnacdistadm eéa @ksda tme “medad
Qhrhgne” ysngdm udgkng ribg chd RhFmhehj “my-
Jdhmd @rrnvh shnm adrs mc vvhrbadm D1
tme LX"J “qchme qjsdm--

Chd Lummdq Bhs gdgdgdm Rohdfdkm ~“m
Fdr” Bssdrsnrsdgnm+ eqahd B Sdrsnrsdgnm
ncda CGS a “ssdm rnvnak hm cda tmhu ~ah.
“sdm “kr “tbg hm cdg yn B okdss ~citrshdg,
sdm @m kxrd dhmd cdtskhbg dgmhdcghtsd
Rbgk™ " me kk,Hmyhcdmy "Fdr Bssdrsnrsd,
unmy @aa-(9 P2 ur- PO+ GQ+ /+61+ p=0,046:
P3 ur- PO+ GQt /+45t p=0,002(- Eéqc'r
eqdnhd Sdrsnrsdgnm tme CGS dgf " adm rhbg
ugmkhbgd Qdrtks “sd- Chd Rbgk ™ ¥ me "kk,Hm,
yhcdmy v g ghmfdfdm mhbgs Bhs cdl D1,
Rohdfdk ~rrnyhhdgs- Red. =

Yeap BB, Alfonso H, Chubb SAP, et al. 2014. In
older men, higher plasma testosterone or dihydro-
testosterone is an independent predictor for reduced
incidence of stroke but not myocardial infarction. J
Clin Endocrinol Metab 99:4565-4573.

Hooondn
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l l nm 04 O~ shdmsdm B hs OAR.HB tmc
“bgs Inmsqnkkdm *O“shdmsdm W hs
Tankhsgh " rhr+ €adg” jshudg Ak rd

tmc admifmdg Ognrs s gxodgok rhd( v,

cdm Tghmognadm Fdr™ B B dks- C " ghm v tgcdm

chd AJ,Unqtr,Shsdg B hssdkr Qd ~kydhs,Onkx,

B da"rd.Jdssdmad ™ 1shnm adrsh I B's-

Hm chd Ohknsrstchd vtacdm 04 O shdm.
sdm *“bgs L.ummdq( B hs tmsdgrbghdckhbgadm
Rbgwvdgdfq cdm dhmdg OAR.HB “tefdmn,
B dm- Chd Ak”rdmrbg B dgydm hm cdg E€kktmfr,
0g "rd tmc Rbg B dgykimcdgtmf m"bg cdg Ak,
rdmdmskddgtm adrs mcdm hm cdm B dhrsdm
EUkkdm adgdhsr kumfdg “kr eéme 1 gqd-

Adh dke cdg 04 O shdmsdm khdddm rhbg on,
rishud Shsda cdr AJ.Uhatr m”bawvdhrdm- H 1
L_hssdk v tgcdm 4184 knf Jnohdm. Bk "Ad,
qahbg9 3:04D6+26 knf Inohdm. Bk(h B Tghm

adrsh I Bs- Chd unm “bas Inmsankkdm daa k.
sdmdm Tghmognadm v~ gdm “kkdr~ B's AJ,Uh,
qtr,mdf shu-

Dhmd Yxrsnrjnohd tmc Gxcgnchrsdmrinm
Jnmmsd mtq adh mdtm AJ,Uhqtr,onrhshudm
tmc cdm uhdg AJ,Uhqtr,mdf shudm OAR.
HB,O “shdmsdm ctgbgfde€gqs vdgcdm- Tk,
vda~shnmdm tmc Fkn B datk shnmdm v ~adm
adh “kkdm mdtm AJ,Uhqtr,onrishudm:+ ~adq
mtq dhimd B AJ,Uhgtr,mdf shudm O ~shdmsdm
unga “medm-

Adh “kkdm O “shdmsdm+ chd rhbg dhmdgq Gxcan,
chrsdmrhnm tmsdgqynfdm+ vtgcdm Ahnorhdm
dmsmn B B dm- @kkd Oanadm dmsahdksdm dms.
yémckhbgd Hmehksq~sd ngmd rodyhehrbgd uh,
( kd Dhmrbgkérrd- M~bg cdq Dtgnod 'm rn,
bhdsx eng sgd Rstcx ne Hmsdgrshsh 'k Bxrshshr
*‘DRRHB(,Jk " rrhehj “shnm v tqcdm ydgm Edkkd

] A [

Die Ergebnisse der Pilotstudie be-
kraftigen die Hypothese, dass das
BK-Virus mit der Pathophysiolo-
gie des Blasenschmerzsyndroms/
Interstitielle Zystitis im Zusammen-
hang steht.

Bei erh®hten viralen Titern im Urin
lieCen sich neue Therapieans®tze
wie [@ngere Chinolon-Behandlung
und/oder intravesikale Cidofovir-In-
stillationen ins Auge fassen. Aller-
dings hat sich beides bislang erst in
vitro gegen das BK-Virus als wirk-
sam erwiesen.

“kr DRRHB 1B ncdg 2B+ cqdh Eukkd “kr DR,
RHB OB tmc ywvdh “kr DRRHB WW dhmfd,
rstes- AJ,Unqtr,onrhshud Shsdg g “ssdm 8.0/
DRRHB 1B. tmc 2B.0 “shdmsdm rnwvhd adhcd
DRRHB WW.O “shdmsdm- Chd DRRHB 0B.0Osh.
dmsdm tmc dhm DRRAB 1B.0 "shdms v “adm AJ.
Uhgtr,mdf shu- Dr vtged dimd Qdhgd unm
Adg”mektmfrrsg sdfhdm Bhs vdbgrdkmedm
Dagenkfdm “mfdv "mes- Tmsdg "medgd B dgghdk,
sdm vvdh O ~shdmsdm hmsa~udmdr Bhcnenuha D
“kkdgchmfr ngmd Khmedgtmf cdg Rx B osn I d-
Cadh O shdmsdm+ adh cdmdm chd gdbgrsdm uh,
¢ kdm Shsdg Fd B drrdm vtgcdm+ tmsdgynfam
ribg kdsyskibg cdq Yxrsdjsn B hd- Red. =

Van der Aa F, Beckley |, de Ridder D, 2014. Poly-
omavirus BK - a potential new therapeutic target
for painful bladder syndrome/interstitial cystitis.
Med Hypothes 83:317-320.
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r vigedm imrfdr” Bs 845 O shdmsam

D " Bhsskdgdr @ksdgd 23+4 17 ggd( dhmdr

hs “khdmhrbadm Ydmsat B r e€a rdwt.

dkk éadgsq fa qd Jq mjgdhsdm hm chd Rst,
chd “tefdmn B Bdm- Udgfkhbgdm vtgedm 206
“tedhm medq enkfdmed O “shdmsdm B hs cdq
Jkhmhrbgdm tme hmrsgt B dmsdkkdm Ch™fmnrd
dhmda C. trachomatis.udatar "basdm BAO
'Fqtood @( tmc 528 JInmsgnkkdm *Fqtood
A(+ cdgdm BAO ctgbg fdvdgmkhbgd Taqn,
a’ 1sdahdm udatar "has v~ o- @kkd O~ shdmsdm
vtgcdm Fdadsdm+ chd Eq” fdadfdm eéq cdm
MHG,BORH "M “shnm "k Hmrshstsd ne Gd “ksg,
Bggnmhb Ognrs~shshr Rx B osn B Hmedw(t cdm
HHDE,04,DE Rbngd+ cdm HORR: ¢ 'r ODCS
*Oqd B “stqd Di btk shnm Ch™fmnrshb Snnk(

tme vt I Fdrtmcadhsrvtrs me cdm RE.25
*Jtqyenqg B ( “tryteékkdm-

Chd Jtkstadm unm 206 O “shdmsdm Bhs C.
trachomatis,udqtqr "bgsdg BAO v "qdm on,
rishu “te “msh.C. trachomatis,Hf@ tmc.
ncda C. trachomatis,CM@+ “adq mdf shu
“te L "qjdq “medgdg tgno “sgnfdmdg A" j,
sdahdm ncda Gdedm- Adh cdm Jnmsankkdm v "a
dr t B fdjdgas-

Chd Rbngdr unm MHG, BORH+ HORR tmc
HHDE.04.DEC tmsdarbahdcdm riba vivhrbadm
cdm Fqtoodm @ tmc A mhbgs rifmhenj “ms- Adh
007 O shdmsdm "26+1 $( cdg Fqtood @ tmc 62
O~ shdmsdm *00+4 $( cdq Fqtood A vtgcd OD
da W hssaks- Cda Tmsdarbande hm cda OD.Oadu ™.
kdmy v/~q gnbg rirfmhehy “ms ‘o ; /+///1(-H1ll
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C “r Hmed jshnmr.Rdorhr,Qhrhjn m~bg
dhmdg SQTR, Fdkdhsdsdm Ognrs s,
afinorhd hrs sqnsy ~msh, B hjqnahdkkdg
Ognogxk~wd dhmd mhbgs rdksdm ~tesgdsdmed
Jn B okhj “shnm-

Adh 205 Lummdam h B W hsskdadm @ksda unm
50 1 ggdm v gm~bg rs"mc “qc Budhfdg “msh,
1 hj gnahdkkdg Ognogxk wad dhmd sq mrgdjs kd
Tksg rbg "k "SQTR(, Fdkdhsdsd Ognrs s afno,
rhd ungfdmn B Bdm vngcdm- Chd O “shdmsdm
vtgedm m”bg dhmdg ung trfdf mfdmdm @tr,
k*mcradhrd tmc cda Dhmm™a Bd unm @mshahn.
shj ~ adeq™fs- Unm cdm 205 afnorhdgsdm O~
shdmsdm v tacdm “mrbakhdddme 05 B hs dhmda

rbgwvdgdm Hmedj shnm.Rdorhr gnrots " khrhdgs-
RxBosnldsg sdmm™bg Bdch'mywvdh S,
Fdm 0 afr 3 S™Fdm( m™bg cd I Dhmfghee ~te-
Ung cdg Ahnorhd v~ qdm ru B skhogd Jtkst,
adm unm L_hssdkrsa ™~ aktahm ahr ~te dhmd B hs
fd Bhrbgsdg Ekng™ mdf " shu-

Rnwvngk dhmd jtqy ytgébjkhdfdmed @tr,
k*mcrodhrd “kr ~tba @mshahnshi ~.Dhmm~a B d
v qdm tm agumfhfd+ rhifmhenhj “msd Qhrhjn,
e” 1snadm eéa dimd Hmed i shnm- Dhmd @aadm.
fhfydhs un I adrtbgsdm K me ncdgunl @m,
shannshj t B ,Sxo v~ mhbgs dqjdmma ¢

Ydgm unm 05 O shdmsdm g ~ssdm dhmd on,
rhshud Jtksta- Hm “kkdm EGkkdm e “medm rhba

Patienten mit einer C. trachomatis-ver-
ursachten CBP berichteten vermehrt
auch von PE betroffen zu sein.

Bei diesen Patienten treten h2ufig
besonders schwere PE-Symptome
auf. Zudem haben sie eine schlech-
tere Lebensqualit®t als M2nner, die
unter einer durch gew®hnliche Uropa-
thogene verursachte CBP leiden.

Udgfkdhbg ytg Fqtood A vtgcdm hm Fqto,
od @ ftmradrnmcdqd adh B ODCS *o; /+///0(
tme adh I RE.25 cdtskiba adadad avv- mhdc.
ghfdgd Rbngdr dq B hssalks-

Hm cdq B tkshu"gh~sdm @m “kxrd dgqwvhdr ribg
dhm eéa C. trachomatis onrhshudg L "gjdgrs”,
str “kr tm agumfhf Bhs cd B ODCS,Rbngd
“rrnvhndas- E€a chd Jnaadista v tacdm @k.
sdgt Q “thgdgrs strt Ancx L "rr Hmcdw tme
@trahkctmfrmhud "t adgébj ribgshfs "‘Nccr
Qshn9 2t10t 0; /+//2(- Red. =

Cai T, Pisano F, Magri V, et al. 2014. Chlamydia
trachomatis infection is related to premature ejacu-
lation in chronic prostatitis patients: results from a
cross-sectional study. J Sex Med 11:3085-3092.

Eine vorausgegangene internatio-
nale Reise und Antibiotika-Anwen-
dung erwiesen sich als unabh&ngi-
ge Risikofaktoren f¢r Infektion nach
TRUS-geleiteter Prostatabiopsie.

Da multiresistente E. coli als vor-
herrschender Verursacher von in-
fektionsbedingten Komplikationen
nach einer Prostatabiopsie identifi-
ziert wurden, sollte bei Anzeichen
einer Infektion unverz¢glich aggres-
siv behandelt werden.

I tkshadrhrsdmsd Escherichia coli- Chd Rsu .
1d v qdm ctgbgvdf gdrhrsdms fdfdméadq
Bhogneknw "bhm tmc @ B nwxbhkkim D dhmhfd
Rsu @l Bd “tbg fdfdméadq Fadms™ B hbhm-
Red.

Patel U, Dasgupta P, Amoroso P, et al. 2012. In-
fection after transrectal ultrasonography-guided
prostate biopsy: increased relative risks after re-
cent international travel or antibiotic use. BJU Int.
109:1781-1785.
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C hd adudk jdgtmfra rhdgsd Tmsdgrt,
bgtmf vtged Bhs 311 Lummdgm h
@ksdg unm 07 ahr 0/3 1 ggdm *h il
L_hssdk 47 1 gqd( ctgbgfdeéggs- Chd O shdm,
sdm g ~ssdm rhbg ~tefgtme unm Adrbgwvdgcdm
dhmdq tmjn B okhyhdgsdm G ~gmvzdfhmed j shnm
hm dhmd @kk¥d B dhm"qysoq whr adfdadm- @kr
G gmwvdfhmedjshinm vtqcd dhmd Adrhdcktmf

707
60 1
501
40 1
301
20 1
10 1

18-50 Jahre
51-70 Jahre
I ; ber 70 Jahre

"ghis14  15bis21  .ber 21
Tage

1 bis 7

Unterschiedliche Dauer einer Antibiotika-Therapie bei
Patienten verschiedener Altersstufen mit Harnweginfekt
(Koeijers JJ, et al. 2010).

L0ooood

Bhs Bdaa “kr s~trdmc inknmhdena B dmcdm
Dhmgdhsdm ogn Bk cdehmhdgs- Dr vtgcdm
chd Oshnknfhd cdg Hmedjshnm+ chd ~mshahn,
shrbgd Rtrydoshahkhsts cdgq Jdh Bd tme chd
Adg mcktmFrrsg sdfhdm cdr @kkid Bdhm™qy,
sdr gdfhrsghdgs-

Onrhshud Tahmitkstadm a“ssdm 125 O°sh.
dmsdm- Ghdaadh vtacd dhmd Ytm alld Bhs
rsdhfdmed B @ksdg gdfhrsghdgs- @ B gutent,
rsdm vtocd Escherichia coli "37 $(+ Td,
enkfs unm “medgdm Dmsdgna” jsdghdm 13 $(
tmc Dmsdgnjnj ydm *8 $( hrnkhdgs- Pseudo-
monas aeroginosa vtqcd gutehfdg adh uk,
sdqdm O~ shdmsdm hrnkhdgs- Chd Rtrydoshankhsus
unm E. coli fdfdméadq @ B nwhbhkkhim adsqtf
64 $ tmc Tdfdméady @ B nwhbhkkhm, Bk utk™m,
rutad 07/ $- E€o Mhsoneta™ msnhm tme Ektn.
anbahmnknmd v tacd adh E. coli dimd Rtrydo,
shafkhsis unm idwvdikr 86 S dg B hssdks-

@mshahnshj ~,Sgdqohd dgghdksdm 142 O,
shdmsdm *5/ (- Ghdgadh m g Bdm Ektngn,
bghmnknmd *22 $( chd Rofisydmonrhshnm dhm-
ldcdg uhdgsd Oshdms dqghdks Sgh B dsgnogh i,

Oy O

01 0 0 A A a0 n{ AL
8 0 A
00 A A e A ]
8 0 | [ | WA ]
80 0 N

000000000000000000t

“ba MHG.JK rrheh “shnm vdhrdm
M O shdmsdm Bhs ~1tsda a” 1sdahdkkda
Ognrs~shshr " jtsd Rx Bosn B d dh,
mda Hmed 1shnm cdr G ~“amsa”™ i sr dhmrbakhdd.
kibg gutehfdr G “gmk rrdm tmc Cxrtghd “te-
Adh dhmfifdm O ~shdmsam jn I Bs dr yt @mydh,
bgdm dhmdg rxrsd B hrbgdm Hmed j shnm-
E.-coli,Hrnk™sd unm “mrnmrsdm fdrtm,
cdm itmfdm Lummdgm *m<07( ngmd etmj,
shnmakkda ncda “m“sn B hrbada Addhmsaubash.
ftmf cdr G gmsg” jsr vtgcdm ghmribgskhbg
Uhgtkdmy, “rrnyhhdgsdg Fdmd+ cdq ogxknfd,

urologen.info April A 2015

mdshrbgdm Fqtoohdqtmf tmc cdg “mshahn,
shrbgdm Qdrhrsdmy Fdsdrsds-

Chd hrnkhdasdm E. coli vtgcdm cdm ogx,
knfdmdshrbgdm Fqtoodm Al 02 Rsu Il Bd(
tmc C "4 Rsu I Bd( ytfdngemds- Chdrd Kb,
mhdm dmsg “ksdm sxohrbgdgwvadhrd tgno “sgn,
1umu E. coli "TODB( tmc dwsq hmsdrshm™,
kd o sgnfdmd E. coli "DwODB(-

Dr vtocd dhmd adcdtsr™ Bd @maut.
etmt unm Uhgtkdmy, Fdmdm “m“kxrhdgs *glxt
bcst bkat 0”0t re”.enbt ext@+ hgnM+ Jor L S*HA(
tme sq"S(- @kkd 07 O~ shdmsdm rog ~bgdm “te

In Allgemeinarztpraxen wurden
bei M2nnern mit Harntraktinfek-
tion am h2ufigsten E. coli gefolgt
von anderen gram-negativen Kei-
men isoliert.

Die Suszeptibilitatsraten gegen-
¢ber Antibiotika scheinen bei Harn-
weginfektionen beim Mann 2hnlich
zu sein wie die bei Frauen.

Rttke™ B dsanw ™ vnk- Mhsaneta™msnhm tmc @ Bn.
whiohkkhm. Bk~ utk”mritad vtocd hm 05 $ avv-
30 $ cda Eukkd udanacmads- Adh 60 $ cda Bhs
@mshahnshj =~ adg “mcdksdm L_tammdg k™ dhmd
onrhshud TghmJ tkstg ung- Unm cdm O shdmsdm
0 hs onrhshud B Mhsghs,Sdrs dgghdksdm 071 dhmd
@mshahnshj ~,Sgdq"ohd tmc adh cdm O shdmsdm
B hs mat “shud B Mhsghs,Sdrs v ~qdm dr 002-
Chd @mshahnshj ~,Adg “mcktmf c " tdgsd
hm 33 $ cdq Elkkd rdbgr anr rhidadm S™fd-
Chd Ro™mmwdhsd adsqtf ~kkdgchmr cqdh ahr
éadg 10 S fd- Dr vtged jdhmd JInggdksh,
nm vvhrbadm cda C " tda cda @mshahnshi ~.
Sgdgohd tme cd B @ksdg cdg O shdmsdm dq,
1 hssdks *@aa-( Red. =

Koeijers JJ, Verbon A, Kessels AGH, et al.
2010. Urinary tract infection in male general practice
patients: uropathogens and antibiotic susceptibili-
ty. Urology 76:336-340.

Die analysierten Stmme von Esche-
richia coli geh®rten zu einer Unter-
gruppe hochvirulenter Varianten.

Trotz der erstaunlichen Anh2u-
fung bakterieller Virulenzfaktoren
zeigten die aus ansonsten gesunden
jungen M&nnern isolierten Prostati-
tis-St®mme von E. coli nur minima-
le antimikrobielle Resistenz gegen-
¢ber Standardantibiotika.

chd “msh B hjgnandkkd Sgdq~ohd *Kduneknw ™,
bhm+ Sgh B dsgnogh B ,Rtke™ Bdsgnw “ynk( “m-
Hm ywvdh Etkkdm v "q dhmd K™ mfydhsadg “mc,
ktmT dgengcdgkhbg- Red. =

Krieger JN, Dobrindt U, Riley DE, Oswald E,
2011. Acute Escherichia coli prostatitis in previous-
ly health young men: bacterial virulence factors, an-
timicrobial resistance, and clinical outcomes. Uro-
logy 77:1420-1425.
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“ba C sdm “tr cdm TR@ o adm
|V| chd "~ Batk msd UdgrngfFtmf unm

L_ammdgm Bhs G~ gmwvdfhmedjshnm
tmec chd ¢ Bhs udoatmedmdm Fdrtmcadhsr.
inrsdm hl kdsvsdm I~ aavdams doadakiba vt.
ramn e manr-

@tr cdg C sdma mj dmdr oghu “sdm Udq,
ribgdgdqr dmsrs™ I Bsdm chd @mF adm yt il
ALK unm 84 487 Odarnmdm- C atmsdo v~
gdm chd unm 30 /15 L_ammdam- L_Ummda tmc
Eq tdm Bhs cdm Ch fmnrdm G “gqmvdfhmed],
shnm ncdg Oxdknmdogahshr v tgedm éadg cdm
HBC.8.Rhakerrdk hcdmshehvhdas-

HE fdr™ Bsdm Rstchdmjnkkdjshu e mcdm
riba adh 02 $ cda L_ammda tme Eo ™ tdm dimd
G ~gmvdthmedjshnm tmc adh /+73 $ dimd Oxd,
knmdogghshr- Chd \/ "~ gqrbgdhmkhbg jdhs dhmdq

G “gmvdfhmed yshnm v "q adh Eq " tdm 3+1 Lk
tmc adh Oxdknmdoggpshr 245 L~k gdgdg “kr
adh L_ammdam-

Adh “chodrdm Lummdgm ‘ALK T2/+/ jF. 1Y
vogcr Qhrign dimdg G gmvdfhmedj shnm adh
Rsq “shehyhdgqtm® cdr AL_H hm Eémedqrbgghssdm
fim “kkdm J ~sdfnghdm Fdfdméadq Lammdgm B hs
dimd B ALK ;2/+/ JF. 1" riifmhehj “ms dqgdgs-
Eé&q Eq tdm dgf"a ribg ghmfdfdm adh B ngaficdg
@chonrsr Bhsdhmd B ALK T3/ jF. 01" idh.
md RFmhehj “my- Adh “chodrdm L_ummdgm v g
¢ r Qhrijn eéq G gqmwvafhmed] shnm cdtskibgdg
“trfdoqufs “kr adh “chodrdm Eq " tdm-

E&q Oxdknmdogghshr adrs mc hmrfdr™ Bs
dhmd @rrnyh~shnm Bhs @chonrhs ™ r- Chdrdg
Ytr 1 Bdmg mf v q rnvngk adh Lam,
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Ein erh®hter BMI stand im Zusam-
menhang mit erh®hten Risiken f¢ér
Harnweginfektion und f¢r Pyelone-
phritis.

Die Ergebnisse k®nnen insbe-
sondere f¢r  rzte hilfreich sein,
die sich mit der Gewichtsredukti-
on bei adip®sen Patienten Aabmg -
henfi. Anhand der Querschnittsstudie
[2sst sich allerdings nur die statis-
tische Assoziation von Adipositas
und Harnweginfektion herstellen,
nicht aber ein kausaler Zusammen-
hang. Es bleibt zu untersuchen, in-
wieweit das Risiko f¢r Harnweg-
infektion durch Gewichtsreduktion
verringert werden kann.

gdmc tm “kkdm ALH,J sdfnghdm rhFmheh,
1 ms- Red. =
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