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m cda Rstchd v~ adm 161 L0mmda

vvirbadm 34 tmc 64 1 aodm ad.

sdnkhfs+ chd ribg rdkars “kr fdrtmc
dhmrbgusysdm- L_s hgmdm vtgcdm orxbgn,
B dsghrbgd C “sdm dggnadm+ tmc rhd T adm
Rodhbgdkognadm eéq Gng B nm™m”kxrdm “a-
Chd cdogdrriud Rx Bosnl “shj vtged “m,
g mc cdq @kkFd B dhmdm Cdogdrrinmrrj "k,
K mfengl 1 '@CR,K1(- Bggnmhrbgd Ad,
k rstmf vtqcd Bhs cd B Sghdg Hmudms g ytq
Dge"rrtmf unm bggnmhrbgd B Rsgdrr *Udgrinm
1+ Jtqyenqg B ( dge " rrs- Hggdm Fdeégksdm Fd,
rtmcadhsrvtrs me uda B hssdksdm chd O shdm.
sdm Bhs cd B Fdmdg k Gd “ksg Ptdrshnmmhqd+

cdg Jtgyeng B ,25 "RE,25( tmc cdq @FhmF
L “kdrd RxBosnBr "@LR(,R] k-
Ytmubgrs vtged dimd G tosjnlion,
mdmsdm™m kxrd Bhs ydgm Rodhbgdk™mkx,
sdm ctgbgfdeéggs *Sdrsnrsdgnm+ CGD@+
Drsq”chnkt Ognfdrsdgnm+ L_dk “snmhm+ Jng,
shrnm+ @kog ~,@ Bk rd+ B,qd " jshudr Ognsd,
hmt Hmsdakd € hm,5 tme KB B tmFknatkim @(-
T chd uhdg Rdwt “krsdgnhed Sdrsnrsdgnm+
CGD@+ Drsq chnk tme Ognfdrsdgnm ctgbg
dhmd dhmydkmd Ldrrfgddd Bhs cdg gdbgr,
sdm U gh my “mFdadm yt jdmmdm+ vtqed
dhmd G “tosjn B onmdmsdm™m “kxrd Bhs dhmd i
E” jsng tmsdg Udgwvdmetmf mtq cdg uhdg Rd,

. —————_——_—_—_—S—_—_S_SEE__Y___eS—BLLF——_—_—_—_—_—_———
¢ Hauptkomponente der degressiven Steroidhormone (DSH)
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Die j2hrliche Absenkung des DSH,
d.h. die durchschnittliche nde-
rungsrate der degressiven Stero-
idhormonspiegel, bietet sich als zu-
kunftstrachtiger Parameter f¢r die
aktive §berwachung eines gesun-
den Alterns bei M2nnern an. Bei der-
artiger laborchemischer Begleitung
des Alterungsprozesses bestehen
g¢nstige Aussichten die endokrine
Balance durch eventuelle psycholo-
gische Interventionen, Lebensstilan-
passungen und Hormonsubstitution
aufrechterhalten zu k®nnen.

wt krsdgnhcd ctgbgfdeéggs- C g tr qdrtk,
shdgsd chd G “tosjn B onmdmsd cdq cdfqdr,
riudm Rsdgnhcgng Bnmd *CRG(-

Chd Jnqqdk “shnmdm mtkksdq NgcmtmF
vvhrbadm @ksda tme Rdwt krsdanhcdm h il
Rodfbgdk g “ssdm ctgbgwvdf dim mdf shudr
Unaydhbgdm- E€q Sdrsnrsdgnmt CGD@+ Drsg”,
chnk tme Ognfdrsdgnm vtged dhmd W hsskdgd
iiggkhbgd @am™g Bd unm 0107 B+ 2+41 H+
0107 $ ayv- 0t57 $ dggdbgmds- Chd CGR
qdctyhdgsd ribg hl 17gq t 0 tmfdetgq /+/31
Dhmgahsdm *@aa-(- C “ghm rohdfdks ribg chd
1 fisskdgd Omedgtmfrg™sd cdg cdfgdrrhudm
Rsdgnhcgng B nmrohdfdk vhcdg-

L_ncdahdadmed Deedisd “te chd Advhd.
gtmf yvhrbgdm @ksdg tmec CGR vtgedm
1 hssakr ywvdh Qdfgdrrhinmrsdbgmhydm "m”,
kxrhdgs- @mg mc cdq Jkdhmrsd, Pt cqsd,
Qdfqdrrinm vtgcd dhmd rifmheny “msd @r,
rnvh shnm vvhrbadm @ksda tmc CGR eéa
cdogdrrhud Rx B osn B d+ bggnmhrbgd Adk"r,
stmf tmc chd Fdeégksd “kkFd B dhmd Fdrtme,
gdhs dq B hssdks- Adh gnatrsdg Qdfgdrrinm da,
T adm ribg h I \/drdmskhbgdm chd Fkdhbgdm
riffmhehy “msdm @rrnyh”shnmdm-

Chd N hsskdgd Omedqtmfrgsd cdg CGR
unm /+/31 Dhmgdhsdm rshdf adh cdq Dggd),
gtmf tl dmd Rs mc qc awvdhbgtmf “te
cdg @CR,K1 “te /+/42 Dhmgdhsdm “m- @m",
knf v g dr eéq bggnmhrbgd Adk " rstmf dhm
@mrshdf " te /+/45 Dhmgadhsdm tme adh cdq
@*kkfd B dmfdrtmegdhs dimd DgmhdcghfemF
“te /+/17 Dhmgahsdm- Red. >

Walther A, Philipp M, Nicl”™ Lozza N, Ehlert U,
2016. The rate of change in declining steroid hor-
mones: a new parameter of healthy aging in men?
Oncotarget Aug 31. doi: 10.18632/oncotarget.11752.
[Epub ahead of print].
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C r hm cdm Kaxchf,Ydkkdm cdg Gnedm rxm,
sadshrhdasd Sdrsnrsdanm hrs hm v~ akadhbadm
Ngf mdm.Fdwvdadm cdg ogxrhinknfhrbgd
gnbg “eehmd Kif mc cdr @mcgnfdmgdydo,
snar- Dsv™ 8/ $ cdr hl Akts adehmckh.
badm Rawt “krsdanhcr hrs sdrshitkuadm Ta.
rogtmfr- @kr @trf mfrrtars my eéq chd
Ahnrxmsgdrd “kkdq Rsdgnhcgng B nmd whqc
¢ r Bgnkdrsdghm gdgq~mfdynfdm- Hm dhmd i
dgrsdm Rbgghss dgenkfs Famdgdkk chd nwhe ™,
shud Ro “kstm¥ cdq Bgnkdrsdghm,Rdhsdm jds,
sd- Chdrd Od" 1shnm whac ctaba dhmd Ban.
kdrsdghm, L.nmnnwx®dm “rd cd B Fbgnkdrsdgnk
rhcd bg “hm bkd “u™Fd dmyx B dd "BX000@0(
J s kxrhdgs- Cr ¢ adh dmsrs 'mcdmd Oqdf,
mdmnknm hrs dim Ognfdrs fdm *B10,Rsd,
gnhc( tme @trf mfrrtars my eéq Lhmd,
g kngngshgnhcd 'B10(+ Fktjnjngshjnhcd
'B10( tmc @mcqnfdmd "BO8(- Unm kdsy,
sdadm rimc vhdcdat B @mcanrsdmehnm tme
Sdrsnrsdgnm chd @trf " mfrognctjsd eéq Dr,
sanm avv- Drsa” chnk-

Chd Akctmf unm Sdrsnrsdgnm “tr Oqdf,
mdmnknm dgenks éadq uhdq Qd " jshnmrrbgahs,
sd+ “m cdmdm cqdh Dmyx B d adsdhkhfs rimc
‘@aa- 0(- Tmsdq cdq J °s kxshrbgdm Vhqj tmT
unm BX006@0 vhgc Cdgxcgndoh™megnrsdgnm
'CGD@( fdahkeds- Ytdgrs whgc ¢ “r Oqdf,
mdmnknm ~ B Ingkdmrsnee sn l 06 gxcgnwx,
khdgs tme m~bgenkfdme dimd @bds “sfgtood
“afdro “ksdm- Cr (tddgrs rogv “bgd @mc,
gnfdm CGD@ whgc hm cdm Kadxchf, Y dkkdmt
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chd adhbakhba vvdh 2b,Gxcqnwxrsdgnhc,
Cdgxcgnfdm rdm "GRC2A0.1( dwogh B hd,
gdm+ g rbg hm @mcgnrsdmchnm t B fdv "m,
cdks- C"adh vhac chd 2b,Gxcgnwxfgtood
yt 1 Jdsnm nwhchdgs tmc chd Cnoodkahm,
ctmf h I RsdgnhcFdgérs t B Fdk Fdgs "o v
o3, Hrn B dghrhdgtm (-

Rnwvnak adh B L"mm “kr “tba adh cda
Ea "t wvhac chd Inmvdmsa “shnm cda whair .
1 dm Rdwt “krsdanhcd ctaba 066.GRC.Hrn.
yx Bd gnmsgnkkhdgs- Hm cdm Gnecdm hrs dr
fimradrnmedad chd 06b,Gxcgnwxrsdgnhc,Cd,
gxcgnfdm rd Sxo 2 "GRCO6A2(+ ctqbg chd
chd T Bv mekemf unm @mcgnrsdmechnm hm
Sdrsnrsdgnm J °s “kxrhdgs whqc-

Chd Odctiashnm cdr Sdrsnrsdanmr B hsskr
dhmda 4u.Odctis rd vt 4u,Cdgxcgnsdrsnr,
sdgnm *4u,CGS( hrs hm cdm Gnedm mtq rdgq
rbgv "bg “trfdoqufst rn ¢ "rr “thg mtq dhmd
rdgq fdghmfd Ldmfd "m 4u.CGS hm chd
Yhqj tk shnm “trfdrbgkdtrs wvhqc-

Chd Rsdtdgtmf cdg sdrshj tkigdm @mcgn,
Fdmognetjshnm dgenkfs unl Gxonsg k™ B tr
“tr-Hm chdrd B Sdhk cdr L_hssakghgmr khdFdm
udqrsqdtsd Jdgmfdahdsd+ hm cdmdm ¢ “r Cd,
J “odoshc  Fnm™cnsgnofm,Qdkd " rimT,Gng,
Inm "FmQG( ognctyhdgs wvhqc- Rhd ahk,
cdm “kr hmsdfghdgsdr Rsdtdqydmsqt B cdm
FmQG,Otkrfdmdq sngt “tr cdl c'r Qd,
kd " rhmF,Gng B nm hm chrjqdsdm Rd jqdshnmr,
rbgéadm eqdhfdrdsys vhge- Tadg gxonogx,
rugd fnm-cnsgnod Gng B nmd dgenkfs ¢ “mm
“te cdg fnm~cnsgnodm @bgrd "Gxonsg k",
1 tr,Gxonogxrd,Gncdm( chd Rsh B tkhdgtmT
cdg Sdrsnrsdgnmrxmsgdrd- @m cdq Q&bj yno,
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Abb. 1: Vereinfachte Darstellung der Testosteronsyn-
these unter Ber¢ cksichtigung aller Reaktionsschritte
einer De-novo- Androgensynthese. Ausgangsmateri-
al ist Cholesterin, dessen Seitenkette in einem ersten
Schritt mittels CYP11A1 gespalten wird. 17U-Hydroxy-
lase- und 17,20-Lyase-Funktionen sind im CYP17A1
vereint. Es katalysiert die Umwandlung von Preg-
nenolon in DHEA. Mittels HSD3B wird DHEA in An-
drosteron umgewandelt. Vom Androsteron aus f¢ hrt
der Syntheseweg mittels einer 17b-Hydroxysteroid-
Dehydrogenase (17b-HSD) zum Testosteron.
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Abb. 2: Parallele Feedback-Wege auf der hypo-
thalamisch-hypophys@r-testikul®ren Achse: Te-
stosteron reguliert sowohl auf der hypophys®ren
als auch auf der hypothalamischen Ebene die
LH-Freisetzung herunter. Auch Estradiol, das je-
doch zum greCten Teil nicht den Hoden, sondern
dem Fettgewebe entstammt, wirkt inhibierend
auf die LH-Freisetzung auf hypothalamisch-hy-
pophys@rer Ebene.

odktmT éadq Eddca "bj,Ldbg mhr Bdm hrs
mdadm Sdrsnrsdgnm “tbg ¢ g tosrubgkibg
hll Edssfdvdad “tr Sdrsnrsdgnm Fdahkcdsd
Drsq”chnk adsdhkhfs- Adhcd Eddca bj,Rhf,
m kd vhagdmh B Gxonsg k™ B tr tmc hm cdg
Gxonogxrd rtoogh B hdgdme “te chd Fnm ™,
cnsgnofmegdhrdsytmf ‘@aa- 1(-

0 O

N

@cqdm”kd @mcgndmd dmsrs™ I Bdm cdg Ynm™
qdshotk~ghr+ chd “kr hmmdgd Mdadmmhdgdmahm,
cdm,Roguqd cd I Mdadmmhdgdm B "qj “te,
kndfs- Ytq Rsdgnhcrxmsgdrd “tr Bgnkdrsd,
ghm udgeéts chd Mdadmmhdgdmghmed éadq c"r
Rsdgnhicnfdmhb @btsd Qdftk sngx "Rs@Q(,

Ognsdhm+ Bhs cdrrdm Ghked cdgq Sq mrongs
cdr Bankdrsdahmr unm cda utddadm vta hm.
mdadm L_hsnbanmcahdm Bd Bac™m adwvdai.
rsdkknfs whge- Cngs dgenkfs B hs Ghked unm
BX000@0 chd Ro “kstmf cdg Bgnkdrsdghm,
Rdhsdm ydssd+ adh cdgq Ogd¥mdmnknm dmsrsdgs-
Chd rhbg “mrbgkhdddmed @mcgnfdm,Qd” jsh,
nmrj “rj cd j “mm oghmyhohdkk cdm chgdjsdm
04, Vdf yt CGD@ ncdq éadg Ognfdrsdgnm
cdm o3, \Vdf yt @mcgnrsdmehnm dhmrbgk™,
Tdm ‘@aa- O(- Eéq chd 06u, GxcgnwxkhdgtmT
g s BX006@0 udqfkdhbga ™ qd @eehmhsts yt
Ogdfmdmnknm tmec Ognfdrsdgnm- @adg chd
ribg “mrbgkhdddmed 06:1/,Kx " rd,Qd " jshnm
dmswhbiadks dimd b”- 4/.e"ba adadad @i sh.
uhstis “te cd o4, \Vdf yt CGD@ I0\-C 'r
B dhrsd CGD@ wvhac hm cda Ynm™ adshbtk ™.
ghr Bhs Ghked cdg qdhbgkhbg dwogh B hdgsdm
Rtkensa “mreda "rd RTKS1@O0 hm chd Rtk.
esengl "CGD@,R( éadge€qgas-

Chd Ynm™ adshbtk ahr uamdks cda eds".
kdm Mdadmmhdgd tmc ognctyhdgs wvhd chd,
rd dimd adsqubgskhbgd Ldmfd "'m CGD@,R-
Chdrdr chdms hm cda Ok~ vdms™ “kr Unakut.
edo eéq chd gngd Rxmsgdrdg sd “m Drsgh,
nk vuggdme cdq Rbgv "mfdgrbg “es- Adh il
L_"mm dacdhbas chd CGD@.CGD@.R.0Oan.
ctishnm haodm Gdbarsrs mc hm cda cahssdm
Kdadmrcdj "cd+ t0 ¢ mm tmsdg “mcdad B
“tefgtme cdg Ynm®,gdshbtk ™ ghr,Hmunktshnm
“kk B uakhba “avtmda Bdm- E€ac'r B rrh.

2 f/\
S

Abbau

schnell

langsam

_—

ud @tesadsdm unm CGD@.CGD@.R hm cda
Yhai tk™shnm wvaaadme cdr Dav “bardmdmkd.
admr thas dr “kkdgchmr jdhmd rshbgg “kshfd
Dqjdmmsmhr+ ~tbg vdmm hm dimd B T adq,
ribasr “ashidk “tr dhmda Uhdkv ~ak Tkhmhrbada
tme ungj kmhrbgdq Rstchdm dhmd Qdhgd okdh,
nsgnodq Deedjsd cdr Gng B nmr gdq trfd,
rsdkks vtacd Z1\

Cdgxcgndoh™megnrsdgnm vhd ~thg rdhmd
rtke shdgsd Eng I *CGD@,R( rhmc mn B hmdkk
@mcqnfdmd: ngmd idcnbg mdmmdmrvdgsd “m,
cqnfdmd Dhfdmrbg “esdm yt adrhisydm- Uhdk,
e ba vdacdm rhd “kr Oanana B nmd advdhba.
mdst+ “adg mtg dhm udgrbgwvhmedme jkdhmdg
@msank vhge hm ~ jshud Rawt “krsdgnhed t i fd,
v mcdks D adh B L "mm ungwvhdfdme hm Drs,
gnfdmd+ adh cdg Eqt hm @mcgnfdmd-

Hm cda Mdadmmhdadmahmed wvdacdm ~“tha
@mcgnrsdmechnm tme Fdghm¥d Ldm¥dm vdh,
sdada BO8.Rsdanhcd chqdjs ognctyhdgs tme
fimr Akts ~afdfdadm- Chd Mdadmmhdgdm sq -,
fdm tmfdeugq chd Glkesd cdr hl Akts ad,
efimckhbadm @mcanrsdmehnmr adh tme khdedam
b™- 0/ & cdr Rdat I .Sdrsnrsdanmr- Adh il
dav"bardmdm L "mm wvhac ¢ "r @mcanrsdm.
chnm ogh B ag hm cdm Gnedm fdahkeds- Cngs
wvhac dr “ada chadis wdhsda vt Sdrsnrsd.
anm B ds ankhrhdas- Cr hrs hm cdm Mdadm.
mhdgdm mtq hm rdgq dhmfdrbggimgsdl TH,
e mf Bdfkhbg- Chd hm cdm Kdxchf,Y dkkdm
" ishud 06b,Gxcgnwxrsdgnhc, Cdgxcqntd,

\ ﬁ i’ ﬁ 3; l Transkription

D) r\ N N

@ @ Transkription

ARE

Abb. 3: Der Androgenrezeptor (AR) wird durch verschiedene Liganden in unterschiedlichem
Umfang stabilisiert. Testosteron (T) und Dihydrotestosteron (DHT) haben etwa gleich groCe Af-
finitAften zum AR. Doch die Geschwindigkeit der Assoziation und Dissoziation sind beim T ca.
dreimal h®her als beim DHT. Durch die greCere Wechselrate kann T den AR nicht optimal sta-
bilisieren. Hierdurch ist der AR zudem anf2lliger gegen¢ber Proteasen und wird rascher abge-

baut. ARE = Androgen-Responseelement.
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rdg ung cdq Ognsdnkxrd fdrbgésys
‘@aa- 2(-

Hm dhmda tBe rrdmcdm Tmsda.
rtbgtmf vtged unm R™j"hds k-
*1/05( hm gt I "mdm Fdwvdadognadm
“trmng B “kdg tme gxodgok rshrbgdg
Oanrs™s™ rnvhd tmada "medksd B OB”
tme BQOB chd Fdmdwogdrrinm cdq
Rbgkérrdkdmyx B d adh cdg Cd,mnun,
Rsdgnhcahnrxmsgdrd tmc cd I @mc,
gnfam Bds”ankhr Btr “m kxrhdgs 22\
Hm “kkdm Fdwvdadognadm vtgcdm

Abb. 4: Qualitative Erfassung koexprimierter steroidogener Schl¢sselenzyme (CYP11A1, HSD3B1/2, CYP17A1
und HSD17B5 syn. AKR1C3). Eine De-novo-Testosteronsynthese in normaler Prostata, in BPH, in Prostatakrebs
und CRPC in 40 %, 82 %, 59 % bzw. 34 % der Gewebeproben meglich. Proben mit fehlender HSD3B1/2 sind
zwar zur De-novo-DHEA-Synthese in der Lage, k®nnen dieses aber nicht weiter zu Testosteron metabolisieren.
Insbesondere normale Prostata und CRPC weisen vermehrt eine Enzymausstattung auf, die f,r den Metabolis-
mus adrenaler Androgene zu Testosteron erforderlich ist. n.e. = nicht entdeckt, nach Sakai M, et al. (2016).

m rd Sxo 2 "GRCO6A2( edgks hm cdm Md,
admmhdgdm- Rs “sscdrrdm dwogh B hdgdm chdrd
06D, Gxcgnwxrsdgnhic, Cdgxcqnfdm“rd Sxo 4+
chd “tha “kr @kenidsnadctis rd @JO0B2
adydhbgmds whge- Chd J “s " kxshrbgd Onsdmy
cdr @IQOB2 adh cdg T Bv mektmf unm
@mcgnrsdmechnm hm Sdrsnrsdgnm hrs Fdghmt-
Cr rohdfdks riibg hm cdq Fdghmfdm Ldmfd
“m chqdjs hm cdm Mdadmmhdgdm ognctyhdg,
sdm Sdrsnrsdanmr wvhcde-

I Y
Oo00ionoIooOnoDooooImooo

HD Lhssdkotmjs cdr @mcgnfdm B ds an,
kir B€r hm cdg mng B “kdm tmc gxodgok " rsh,
rbgdm Ognrs’s™ wvhd “tbg adh *mnbg( mhbgs
B hs @mcgnfdmedoghushnm adg " medksd i
Ognrss™ jgdar "OB "( rsdgs chd Udgrsnee,
vdbgrktmf cdr éadg ¢ r Akts “mfadkhdedq,
sdm Sdrsnrsdanmr- Tmsdg cd B J *s kxshrbgdm
Dhmektrr dhmda 4u,Qdctjs rd 'RQCA@( dms,
rsdas 4u,Chgxcgnsdrsnrsdgnm *4u,CGS(- Hm
cdq mng B “kdm "mhbgs B “knfmdm( Ognrs™s™ hrs
ahdoadh hm darsda Khmhd chd 4u.Odctis rd
unll Sxo 1 'RQC4@1( ~jshu- @kr c"r Td,
fdméadq Sdrsnrsdgnm vdrdmskhbg rstgjdaqd
@mcgnfdm " yshuhdgs ungwvhdfdme 4u.CGS
cdm @mcgnfdmgdydosng *@Q( hm cdg Ogn,
rs's” ytq Sq mrjghoshnm “mecqnfdm agum,
Thfdg Fdmd- Dr firs e€q chd Dmswhbjkemf+
chd Etmjshnm tmc chd O “sgnknthd cdg Ognr,
$7s™ drrdmvhdkk-
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Vot h hrs 4u,CGS dhm rn uhdk onsdm,
sdgdr @mcgntdm “kr Sdrsnrsdgnm> Yt B dhrs
wvhac ¢ r B hs tmsdarbahdckhbada @eehmhsts
yt 1 @Q adfgémcds- Cd N hrs “adg mhbgs rn+
cdmm chd @eehmhsts yt B @Q hrs dsv ™~ Fkdibg
Tgnd- Dmsrbgdhcdme hrst ¢ rr ¢ 'r 4u.CGS
cdtskhbg kumfdg “kr ¢ Sdrsnrsdgnm “m cdq
Khf mcdmatmctmfren B imd cdr @Q udg,
vdhks- Chd Fdrbgwvhmeht jdhsr gnmrs “msdm
unm Ahkctmf tme Ydge kk cdr Khf"me,Qd,
ydosngjn B okdwdr tmsdqrbgdhcdm rhbg dd,
gdakhbg+ rn ¢ “rr Sdrsnrsdgnm cdtskhibg eqé,
ada vhdeda “achrrnvhhdes “kr 4u.CGS- Chd
idvdhkhfdm Ptnshdmsdm cdg Fdrbgwvhmeht,
pdhsrgnmrs msdm+ chd @eefmhsisrjnmrs ™ msdm+
rhimc ghmfdfdm yhd B kibg ugmkhbg- Dhm Sd,
rsnrsdgnm B nkdj€k 1 "mm ¢~ gdg hm cdq Y dhst
fim cda dim 4u.CGS. Lnkdi €k inmshmthdakhba
“m dhmdm @Q Tdjnoodaks hrst Bdgg B “kr rdh,
mdm Ahmctm¥ro “gsmdq vdbgrdkm-

C rr ghdg tr dhm Fgnddg \Vhqj tmsdg,
rbghdc qdrtkshdgst hrs “te cdm Vhaj B d,
ba mhr B tr vtoébivteéaadm- Chd ctaba
¢ r @mecgnfdm " jshuhdgsdm @mcgnfdmad,
ydosngdm rhmc Sq”mr jghoshnmre” jsngdm+
chd hl Q g Bdm dhmdr yn B okdwdm Sg ™ mr,
Jaghoshnmr“00 "¢ sdr chd Dwogdrrinm @mc,
gnfdm, “agumfhfdg Fdmd addhmekerrdm- Cdg
@tea t dimdr rnkbgdm Sg mrjghoshinmr oo,
g sdr tmc cdg Ungf mT cdq Sq mrjghoshnm
rakars idmmdm adh dimda adadadm Rs ™ ankh.
sus cdr @mcgnfdm,@mcgnfdmgdydosnggnll,
okdwdr deedjshudg adwvdqj rsdkkifs vdgcdm-

¢ r Sg mrknj “snqognsdhm *SRON(
tme ¢ r Rsdgnhcnfdmhb @btsd Qd,
Ttk sngx "Rs@Q( dwogh B hdgs+ chd
“tefgtme hggdg Etmyshnm: Bgn,
kdrsdahm vta hmmdodm L.dBaa™m
unm Lhsnbgnmeghdm yt sq mrong,
shdgdm+ “te ¢ "r Onsdmyh 'k ytg Cd,
mnun,Rxmsgdrd unm Rsdgnhcgng,
I nmdm ahmedtsdm- Edgmadg vhge ctgbgvdf
Bgnkdrsdghm, L.nmnnwxtdm “rd *BX000@0(
dwogh Bhdgst Bhs cdgdm Ghked ~“tr Bgnkdr,
sdghm ctgbg Ro “kstmf cdq Rdhsdmjdssd ¢ °r
OgdFmdmnknm dmsrsdgs- Chd idwvdhkhfd Q sd “m
Ognadm hm cdmdm chd Rbgkérrakdmyx Bd cdg
@mcgnfdmrxmsgdrd *BX000@0+ GRC2A0.1+
BX006@0 tmc GRCO6A4.@JQOB2( dwogh,
1 hdgs v qdm+ Fdgs “tr cdg @aankctmt 3
adaunad C m bg g “ssd idwvdhkr dhmd L_dgqgdhs
cdg Fdvdadognadm “tr AOG tmc OB c'r
mnswvdmehfd Dmyx B qdodgsnhgd ytg Cd,mnun,
Rxmsgdrd unm Sdrsnrsdgnm- C g~ tr kurrs ribg
“kkdgchm®r mhbgs dmsmdg B dm+ hmvhdv/dhs dhmd
Cd,mnun,Rxmsgdrd unm @mcgnfdmdm hm cdm
udgrbghdcdmdm Fdwvdadsxodm cdg Ognrs™s®
adh hims ™ 1sda Gnedmetmishnm ikhmhrba adkdu ™ ms
rdim 1 mm- Hm Oanadm B hs edakdmecda GRC2A.
Dwogdrrinm hrs yv "¢ chd Cd,mnun,Rxmsgdrd
unm CGD@ B dfkhbgt ¢ r ¢ mm “adq mhbgs
hm @mcanrsdmehnm tme wdhsda hm Sdrsnrsdanm
&adueéaas vdocdm 1" mm- @tha namd GRC2A
tmc.ncda BXO006@0 1dmmdm “cadm kd
@mcgnfdmd hm cdg Ognrs™s™ hm Sdrsnrsdanm
1 fdv "medks wvdgcdm-

07q kkdk yt Ognrs™s’s fdvdad tmsdg,
rtbgsdm R™j "hds k- "1/05( “tbg chd Fdm,
dwogdrrhnm cdq rsdgnhcnfdmdm Dmyx B d hm
i thshuhdosdm Oanrs s~ vakkdm- Ghdavt chdmsdm
ds “akhdasd Y dkkhmhdm “tr mna B “kd B Oanrs”.
s dohsgdkt Rsgn "+ AOG rnwvhd “megnfdm,
“agumfhfd B tme “meqnfdmtm agumthfd i
Ognrs’s jqdar- Cr ytq Akctmf unm @m,
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Dehydro- 3b-HSD

epiandrosteron

176-HSD

Androstendion

5U-Andro-
standion

Testosteron SRDAZ 50-DHT I

Abb. 5: Alternativer Reaktionsweg (AHintert;,rcheno) vom adrenalen DHEA zu 5U-DHT in kas-
trationsresistentem Prostatakrebs: DHEA wird durch 3b-Hydroxysteroid-Dehydrogenase
(3bHSD) in Androstendion umgewandelt (roter Pfeil) und konventionell durch 17b-Hydroxy-
steroid-Dehydrogenase (17bHSD) weiter in Testosteron ¢ berfi hrt, dass dann durch die
5U-Reduktase vom Typ 2 (SRDA2) zu 5U-DHT reduziert wird. Bei dem alternativen Reaktions-
weg dient Androstendion als Substrat f¢r die 5U-Reduktase vom Typ 1 (SRDA1) und wird in
5U-Androstandion (blauer Pfeil) umgewandelt, Aus dieser Steroidverbindung wird durch kata-
lytische Einwirkung von 17bHSD unter Umgehung von Testosteron direkt 5U-DHT.

cqnfdmdm “tr Ogdfmdmnknm dgenqcdakhbgd
BX006@0 vtacd hm idhmda cda tmsdartba.
sdm Y dkkkhmhdm m~bgfdwvhdrdm- Ngmd cdr,
rdm 06,Gxcgnwxk " rd, tme 06:1/,Kx " rd,Dn,
fdmrbg “esdm j “mm Ogdf¥mdmnknm mhbgs hm
CGD@ éadoeéacs vdacdm- Ytcdl edak.
sd hm ru Bskhbadm Ydkkkhmham “tba ¢ 'r Dm.
yx I 2b,Gxcqnwxrsdgnhc, Cdgxcgnfdmrd
"GRC2A( ¢ 'r “tr cdm Mdadmmhdgdm “m,
Tdkhdedgsdr CGD@ hm @mcgnrsdmchnm €,
v medkm 1dmmsd 22\

@tbg vdmmh B Ognrs s fdwvdad chd dg,
engcdgkibgdm Dmyx Bd eéq dimd Cd,mnun,
Rxmsgdrd unm Sdrsnrsdgnm ncdq eéq chd
Thv mekemf “cqdm kdg @mcgnfdmd hm
Sdrsnrsdgnm dwogh B hdgs vdgcdm jdmmdms
g s dhmd ognrs “shrbgd @mcgnfdmrxmsgdrd
adh hms™ 1sda Gnedmetmishnm tme mna B “kd I
Rdqt I ,Sdrsnrsdgnmrohdfdk jahmd jkhmhrbgd
Qdkdu ™ my- Dgrs adh Adg~mcktmf dhmdr OB~
1'hs @mcgnfdmedoghu“shnmrsgdgond tmc h il
J rsq shnmrgdrhrsdmsdm OB ™ rohdkdm hmsq ™,
ognrs “shrbg rxmsgdshridgsd ~“mcqnfdmd Kb,
T mcdm adh cdg Qd” shuhdgtmt cdr @meqn,
Tdmgdydosngr dhmd whbgshfd Qnkkd-

Hm dhmdg Fgtmekdfdmedm Tmsdgrtbgtmf
hcdmshehyhdgsdm Rs magntfg ds “k- "1//5(
y " gkqdhbgd Fdmd+ chd hll BQOB hm dggddq,
sdl L "dd dwogh Bhdgs wdgcdm Z3\- @kr
Tmsdgrtbgtmfr B “sdgh™k chdmsdm ¢ ~adh 22
Jmnbgdmahnorhdm Bhs vdhsfdgdmedq Udg,
cqumftmf cdr Imnbgdm B “qjr ctgbg St,
I ngfdvdad- Mdadm dhmdg Qdhgd unm Fdmdm+
chd Bhs dhmdg ~FFgdrrhudm St B ngahnknfhd
il Ytr I Bdmg mF rsdgdm+ v~ gdm hmrad,
rnmedgd ~thg Fdmd unm Dmyx B dm+ chd cdm
@mcqgntdm B ds ankhr I tr gdftkhdgdmt dggdgs
dwogh B hdgs- Chd 07+ 4+2 ayw- 140,e bgd Dw,

ogdrrinm unm 26, Gxcgnwxrsdgnhc, Cdgxcan,
Tdm rd Sxo 1 "GRC2AL(t 06b,Gxcqnwxr,
sdgnhc, Cdgxcgnfdm rd Sxo 4 *"GRCO6A4+
rxmnmx B- @JQO0B2( tmc 4u.Odctis rd
unll Sxo 1 "RQC4@0( cdtsds ¢ q te ghmt
¢ rr hmcdm Oanrs s Tadarvdkkdm ~cadm “kdr
CGD@ vtmubars m @mcanrsdmehnm tme chd.
rdr ¢ mm hm Sdrsnrsdanm €mc wahsda hm 4u

CGS thfdv mcdks whge- Hm Udgahmetmf
B hs dhmdg 4+7,e"bgdm Dwogdrrinm cdr @m,
cgnfdmgdydosngr vhqc chd hll BQOB wid,
cdgadkdasd “mcgnfdmfdrsdtdgsd sq mrjgho,
shnmakkd @ i shuhsts cdtskiba-

Chd Ognfadrrinm unm BQOB whqc “thg
éadg dhmdm ~ksdgm “shudm Qd "~ jshnmrvdf ytq
Ankctmf unm 4u.CGS “tr “cadm kdm @m.
cqnfdmdm ung mfdsghdadm Z4\- Cda Adetmc
dmsrs™ B Bs Tmsdqrtbgtmfdm “m rdbgr ds”a,
khdasdm ot B “mdm Oanrs s~ i adar. Y dkkkhmhdm
tmc Fdvdadognadm “trcd B Bds rs”ridgsdm
St Bng unm vvzdh O “shdmsdm B hs BOOBY Adh
cdg DmswvhbjktmF unm J “rsq shnmrgdrhrsdmy
udak~fdgs ribg chd 4u.Odrctis rd.@ ishuh.
sus im cdg Ognrs™s™ un B Hrnyx I 1 "RQC@1(
yt I Hrnyx @ 0 'RQC@0( Z5\- C™ @mcan.
rsdmchnm cd B Sdrsnrsdanm rsatistadkk rdaa
m~qgd rsdgst § mm chdrdr cdg 4u.Odctis .
rd dadmekkr “kr Rtarsa™s chdmdm tmc hm dhm
FChgxcgnognctjso ¢ “r 4u.@meanrs mehnm
@adgeéggs vdgedm- Tmsdg cd B j s kxshrbgdm
Dhmektrr unm 06b,Gxcgnwxrsdgnhc, Cdgxc,
gnfdmrd whqc kdsysdgdr tmsdg T B fdgtmf
unm Sdrsnrsdanm chodis hm 4u,CGS t 1 1d,
v mcdks ‘@aa- 4(- Chdrdg Ognydrr eégas adh
BQOB “kkdgchmfr yt dimd B Udgguksmhr 290
unm Sdrsnrsdanm vt 4u,CGSt vugadme ribg
hm cda mna B “kdm tmc tmada “mcdksdm ad.
mhfmdm gxodgok rshrbgdm Ognrs™s™ dhm dms,

rogdbgdmedr Udgguksmhr unm 0907 dhmrsdkks
*Qdedqdmydm hm Z6\(-

J "rsa"shnmradrhrsdmsda Oanrs™s ™ Tadar dw.
ogh B hdgs hm dgrsdq Khmhd chd Dmyx B “trrs’s,
stmf tl rbgv bgd “cqdm kd @mcgnfdmd hm
Sdrsnrsdanm avv- 4u.CGS t B vtv “medkm 22\
V" aarbadhmkhba adatadm ¢ a”te chd adk .
shu gngdm @mcgnfdmrohdfdk hm cdg Ognrs™s”
m~bg dhmdq @megnTdmedoghushnmrsgdg ™ ohd-
Cdadm Deedishutsus ~ B @O whac ctaba uda.
rbghdcdmd L_dbg “mhr Bdm udgrsugjst chd cdm
@Q eéq mhdcghfd @megnidmrohdfak rdmrhsh,
undadm Z7\- Cdq @msdhk Fdwvdadognadm: adh
cdmdm “kkd Dmyx B d dwogh B hdgs vdgcdmt chd
eéq chd Cd,mnun,Rxmsgdrd unm Sdrsnrsdgnm
mnswvdmeht rime+ v g hm BQOB fdghmfdg “kr
fim mhbgs B hs @mcgnfdmedoghushinm adg™m,
cdksd B Ognrs™s” jodar ‘@aa- 3(- Hmradrnmed,
ad ¢ 'r vta BO8.Dadmd e€aadmed BX006@0
edgksd im Fts cdg Gukesd cdq BQOB,Ognadm-
Dhmd Cd,mnun,Rxmsgdrd unm @mcgnfdmadm
“trfdgdme un B Bgnkdrsdghm whqc unm @t,
snqdm+ chd chd fimsg st B ng “kd Ahnrxmsgdrd h il
BQOB “trfhdahf tmsdgrtbgs g ‘adm+ B "k “kr
E 1528\ tmc 0 kmtq “kr Ldfkhbgjdhs dhm,
Tdrstes 207\ ifs. &
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vtacdm 0 277 O shdmsdm B hs 1khmhrba
knj “khridgsdm Mhdcghfghrhjn,St B ngdm+
S0,1t OR@ &0/ mf. Bk Fkd " rnm,Rbngd 1,5

Hm dhmd B rbgvdchrbgdm OB ™, Qdfhrsdg

¢ Kumuliertes j§berleben (Wahrscheinlichkeit)
107 Prostatakrebsspezifisch
0.8 1
0.6 A
0.4
0.2 1
0
0 5 10 15 20 25
Jahre

ncdg VGN Fq c 0 hedmsheyhdgst cdgdm Jgdar
hm cdm 1 ggdm 0881 ahr 1//2 ch fmnrsh,
vidas vnacdm v ¢-

C’r Bdch md @ksdg adh cdg Ch™fmnrd ad,
sqtf 67 1°ggd- Adh 668 L.ummdgm "5/ $(
v acdo Sthna “kr SO 1k rrhefividas vnocdm-
Adg “mektmfrrsg sdfhd v g hm 47 $ cdq Euk,
kd V/“shgetk \V/ " hshmf- Jtg “shu vtgedm 300
O shdmsdm *20 S( tmc o “kkh“shu 03/ *00 F(
adg “mcdks- Adh cdm V/“sbgetk,\V hshmf,0 ",
shdmsdm v~ a dhm @ksda “T6/ 1" aad tmc dhm
OR@,Rohdfdk T3 mf. Bk Bhs dygdgsdg OB,
rodyheirbgdg L.ngs "khsus ~rrnyhhdqs-

Hmrfdr™ Bs 82 L.ammdg cdg Ingngsd "6 $(
rs"gadm “m OB™- C"r OB, rodyhehrbgd 1 adg,
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“shdmsdm W hs ognfodrriud I 1BQOB
Om‘bg Cnbds wdk rnvhd @ahg™sdgnm

tmc.ncdg Dmy “kts™ Bhc vtgedm g m,
cn Bhrhdgs cdg Adg™mektmf Bhs B~ any ™ mshmha
ncdq Bhs Ogdemhrnm ytfdwvhdrdm-

C’r Idch™md Fdr™ Bséadgkdadm "NR( ad,
sqtf 00 L.nm™sd e8q B~ any~mshmha tmc 87
L_nm"sd eég Ogdemirnm "Gy qc Q shnt /18/:
84% BH /#65D0+/5(: p=0,213(-

C’r ctgbg dhm tm~agimfhfdr Qduhdv,
Jnhsdd ytq g” chnknfhrbgdm Adetmctmf
“te Imnbgdmryhmshfq oghdm dq B hssdksd
Sgdq~ohd mrogdbgdm dqgdhbgsd 31 $ Bhs
B any mshmha fdfdméadq 2 $ B hs Ogdcmh,
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rnm- Chd C™tdq cdr @mrogdbgdmr dgqdhbg,
sd 447 ayv- 0+7 L.nm"sd-

C’r Idch™md q”chnfg oghrbgd ognfadr,
rinmreqdhd ¥ adgkdadm v q 4+5 Lnm™sd Bhs
B any mshmha tmc 1+7 L.nm™sd Bhs Ogdcmh,
rnm- M~bg cdq Ognfadrrinm dgghdksdm chd O,
shdmsdm h I B~any " mshmha,@q B gtenfdg “kr
hll Ogdemhrnm,@q B dhmd Enkfdsgdg” ohd-

Ung hgad B Dhmsghss hm chd Rstchd v qdm
hm cdq B~ any~mshmha, Fqtood adqdhsr 41 $
tmc hm cdq Ogdemhrnm, Fqtood 43 $ cdg
O shdmsdm unm dhmd B ncdq B dggdgdm rjd,
kdss “kdm Dgdhfmhrrdm *RRD( adsqneedm- L_hs
B any mshmha udqydfdqsd ribg chd Ydhs ahr

Die langfristige krebsspezifische
Mortalit®t bei lokalisiertem Niedrig-
risiko-PCa ist zwar gering, doch die
j2hrliche PCa-bedingte Mortalit®ts-
rate steigt allm®hlich an. Insbeson-
dere bei M2nnern 070 Jahre mit
einem PSA-Spiegel 04 ng/ml ent-
wickeln sich manche der Tumoren
zu letalem Prostatakrebs.

kdadm m~bg 4+ 0/+ 04 tmc 1/ 1" ggdm adsqtf
/1871 /184 /178 ayv- /1713 "@aa-(- Chd Lng,
s khsusrg~sd ogn 077/ Odgrnmdmi~gqd rshdf
wvuggdme cdq uhdg Enkknv,to,Odghncdm unm
2156 éadq 6:02 tmc 00+80 “te 03t5/-

Unm cdm Lammdom Bhs SO.St B na rs a.
adm 37 '5 $( "m OB - Chd chdradyéfkh,
bgdm Tadgkdadmrg™sdm m™bg 4+ 0/t 04 tmc
1/ 1"ggdm adsqtfdm 87 $+ 84 H+ 80 $
avv- 74 &- Red. =

Klaff R, Rosell J, Varenhorst E, Sandblom G,
2016. The long-term disease-specific mortality of
low-risk localized prostate cancer: a prospective
population-based register study over two decades.
Urology 91:77-82.

Mit Cabozantinib wurde gegen¢ ber
Prednison keine signifikant I2ngere
Gesamt¢ berlebensdauer bei Pati-
enten mit progredientem mCRPC
nach Vorbehandlung mit Docetaxel
und Abirateron und/oder Enzaluta-
mid erreicht. Andererseits belegten
die Knochenszintigraphie, die Dau-
er der Progressionsfreiheit, die H2u-
figkeit von skelettalen Komplikatio-
nen und die Belastung mit CTC eine
deutlich ¢berlegene Aktivit2t von
Cabozantinib. Die PSA-Ergebnis-
se wurden nicht beeinflusst.

yt 1 dgrsdm RRD tmc dr sq”sdm h I Rstch,
dmudgk™ te vdmhfdg RRD ~te-

HE B any msimha,@q B udgghmfdgsdm ribg
chd yhqj thhdgdmedm St B ngydkkdm "‘BSB( gut,
ehfdg “te ;4 BSB.6t4 Bk Akts “krhll Ogdc,
mhrnm,@q B "22 ur- 5 $(- Red. =

Smith M, De Bono J, Sternberg C, et al. 2016. Phase
11l study of cabozantinib in previously treated metastatic
castration-resistant prostate cancer: COMET-1. J Clin
Oncol 34:3005-3013.
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Chd @trv" gk cdg Rstchdmjngngsd
viged tmsdg cd I Fdribgsrotmjs
cdq @aahkctmF ydhsd B addg Og™,
whr B trsdg ngmd chd Rsdge™ jsnqdm ~citu msd
ncdq R ku™fd,Sgdq ohd fdsgneedm- C™r Jnk,
kdjshu adrs™me “tr 2 /78 L.ammdgm s kn,
J khrhdgsd B Ognrs™s”™ jqdart cdrrdm Qhrhjn
m™bg cdg M~shnm™k Bn B ogdgdmriud B~ mbdqg
Mdsvngj *"MBBM(,JK rrhehj “shnm ~kr hmsdg,
I dchiq ncdg gnbg dhmfdrstes vngedm v~ ¢
Rhd g~ ssdm ribg ywhrbgdm 0881 tmc 1//8
cdq g chj “kdm Ognrs~sdjsn B hd tmsdgqynfdm
tme v gdm ahr ytg Lds rs” ridgtmT mhbgs
vdhsdg adg™medks vngedm- Tmfémrshfd o™,
sgnknfhrbgd E~ jsngdm v~ gdm “kr 0S2,Rs"ch,
t 1 ncdg onrhshud Rbgmhssqimedy cdehmhdgs-
Fdog8es vtqcd+ hmvhdwvdhs cdg B mbdq ne
sgd Ognrs™sd Qhrj @rrdrr Bdms "B@0QQ(,
Rbngd tmc chd Dffdmdq 04,17 ggdr,Oqnrs™s™,
Jgdar, L_ngs™khstsrg™sd ytq Udg B dhctm unm
T adgadg™ mektmf adhsq™fdm jdmmdm-

Adh 32 $ cdgq L.ammdg v qdm tmfémrshfd
o sgnknfhrbgd L.dqj B "kd edrsfdrsdkks vng,
cdm- @ jstdkk vhgc chd @mrhbgs adrstshfst
¢ rr hm chdrdg O shdmsdmfgtood chd éadg,
vukstfdmed @my ™ gk “m afnbgd B hrbgdm Qd,
yhchudm tme Lds™ rs™ ridgtmfdm unggn @l Bs-
K™ fdm tmfémrshfd o sgnknfhrbgd Ldgj I ~,
kd ungt adsqtf chd jt Btk shud Hmyhcdmy “m
Lds™rs"rdm O/ 17ggd m™bg cdq ¢ chj “kdm
Ognrs™sdjsn Bhd 6t4 $- Adh cdm LOmmdgm
hs ahnbgd Bhrbgd B Qdyhchu j~ I dr c”,
m~bg hm 27 $ cdq Elkkd ahmmdm eéme 1 g,
qdm ytq Lds”rs” rhdgtmf-

HE Fdr™ Bsynkkdjshu adsqtf chd Q7sd “m
Lds™rs”rhdgtmfdm m™bg 0/ 1" gqdm adh L_am,
mdgm Bhs dimd B 0S1,St B ng tme mdf shudm
Rbgmhssqimedgm kdchfkhbg 0+1 $5- @thg adh
cdmidmhfdm Bhs dimd B Fkd™rnm 8,0/,St,
Ing v qdm dr mhbgs Bdgq “kr 210 $- Chd
L.ds™ rs”rhdgtmfrg sd rshdf adh L.Gmmdgm
Ihs tmfémrshfdm o™ sgnknfhrbgdm L.dqj,

= Kumulative Inzidenz von Metastasen 2 Kumulative Inzidenz von Metastasen
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0,25 0,254 4._'_'_,—-—'_'_'_'—_'_
01 0- —r
0 5 10 15 0 5 10 15
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Die Ergebnisse an der Studienko-
horte mit nat¢ rlichem Krankheitsver-
lauf zwischen radikaler Prostatek-
tomie und Metastasierung best2rkt
die Annahme, dass die Verabrei-
chung einer adjuvanten Therapie bei
allen M&nnern mit ung¢ nstigen pa-
thologischen Merkmalen zur § ber-
behandlung f¢hrt. Diese [2sst sich
bei Anwendung klinisch-pathologi-
scher Risikomodelle einschr@nken,
so dass deren Besprechung mit dem
Patienten bei Inbetrachtziehung ei-
ner adjuvanten Therapie geboten
erscheint.

I “kdm Bhs “mrsdhfdmed B Fkd™ rnm,Rbngd
cdtskhibg “m-

@mg mc cdq @qd™ tmedq Qdbdhudg Nod,
¢ shmf Bg~q bsdghrshb Btqudr vtged chd
chrjgh Bhm™snghrbgd Edghfjdhs cdg Fdsdrsd,
sdm Qhrhjn B ncdkkd adrsh I Bs- Rnwvngk cdg
B@0Q@,Rbnqd “kr “thg ¢ r Dffdmdg,Qh,
rijn v qdm fts fddhfmdsd Oglchjsngdm
e€q Bdsrs"rhdgsd Jq mjgdhs- Hm cdq Rta,
fotood Bhs tmFémrshfdm o sgnknfhrbgdm
Adetmcdm g ssdm 16 $ cdg Lammdg Bhs
B@0Q@,R ;2 tmc 35 S cdq L.ammdq Bhs
cd I Dffdmdg,Qhrhjn ;1+4 $ Fémrshifd QN,
rhjnadvdgstmfdm- C~gdg v qdm chd Q sdm
“m Lds”rs” rhdgtmf ahmmdm O/ 1" ggdm B hs
1 $ ayv- 0 $ rdgq midcghf *@aa-(- Chd
rhibg ¢™q" tr dgfdadmcdm jkhmhrbgdm Hl o,
khj ~shnmdm rimc sdhkwvdhrd ad™bgsdmrvdags-
Cdmm vaqd dhmd ~citu msd Rsq™ gkdmsgdq”™,
ohd mtq adh L.ammdgm Bhs cd I Dffdmdg,
Qhrhijn T1+4 $ ungfdrdgdm: khddd rhbg
chd Adg mcktmf adh 5/5 unm 610 L.4m,
mdqm udg B dhcdm- Onsdmyhdkk vagdm c™ B hs
immdqg “ka unm 0/ 1" ggdm m™bg cdgq Nodq™,
shnm mtq ywvdh Edkkd Bhs Lds™ rs™ rhdgtm hm
Adsqbgs yt yhdgdm

Hm cdg Rtafqtood Bhs ahnbgd Bhrbgd i
Qdyhchu j~ I dr adh dhmd B adsqubgskhbgdm,
@msdhk cdq L_ammdg sqnsy mhdcghfdg Qhrh,
Jnadvdgstmf ytg Lds rs rhdgtmf) 3/ $
B@0Q@,R ;2 tmc 13 $ Dffdmdg,Qhrhjn
;144 $- Red. =

Ross AE, Yousefi K, Davicioni E, et al. 2016. Uti-
lity of risk models in decision making after radical
prostatectomy: lessons from a natural history cohort
of intermediate- and high-risk men. Eur Urol 69:
496-504.



Qo0 oooioom;m

LoUbiooottboC oM

N
(OoOihIoOtoobrtomiboOOdooottdoo

00700000 0202 I-m000oobo0boomorooitoib0oo- 000000000000 020000200
00000000000000100001000m0IIb000 00000000 Ibniobobron00ioiobio OInno0n
I T
0 T
R T 0

O 8
0000000IE0MmO 0000m0I0it0Omno0o0n0no0Itioo oo ob0000 oo

Chd Rstchd vitged Bhs 643 LOmmdgm
ctgbgfdeégqst chd m~bg QO dhmdm
mhbgs dq I hssdka™ gdm OR@, \/dgs tm,
sdqg~ka 710 mF. Bk g ssdm- Lhssdkr dhmdr tk,

¢ Rate an BCR-Freiheit (%)

100 4

sq” rdmrishudm @rr™xr vtged ¢ r OR@ hm jnm,
rdquhdgsdm Aktsognadm tmsdg @mvdmctmf
dhmdr Btsneer unm /+/0 mf. Bk adrsh I Hs-
E€q chd ABQ,eqdhd T adgkdadmrydhs dg,
fadm J ok m, L_dhdg, AdgdbgmtmTdm e€q
O~ shdmsdm Bhs dimd B OR@ m~bg QO unm
;/+/0 mf. Bk tmc cdmdm Hhs dimd I OR@

Bei Patienten mit einem postopera-
tiven PSA-Spiegel <0,1 ng/ml war
eine 10-fach niedrigere Nachweis-
grenze ein signifikanter, unabh®n-
giger Pradiktor f¢r ein biochemi-
sches Rezidiv.

ognrs~sdjsn B hd adrsh B Bs- Adh “kkdm O~sh,
dmsdm k™ cdq OR@,\/dgs tmsdq /+/2 mF. B k-
HE Rstchdmynkkdjshu dgf a dhm OR@, Bt,
snee unm /+/2 mf. Bk e€q O~ shdmsdm Hhs OR@
;/+/2mf. Bk dhmd B hsskdgd ABQ,eqdhd Ydhs
unm 044/ 1" ggdm- Chd L_ammdq Bhs dhmd i
OR@ T/+/2 mf. Bk "m<6( dgqdhbgsdm mtq
dhmd W hsskdgd ABQ,Eqdhgdhs unm 4+4 17 g,
qdm- Udgfkhbgdm Bhs cdl Btsnee unm

Zg m bg QO unm T/+/0 mf. Bk rhfmhehj “msd Tm, /+/0 mf. 0k r"mj chd Rdmrhshuhstst vug,
70 ] sdqrbghded "04+1 1" gqd udgrtr 0/+/ 1"gqdt  qdme ribg chd Rodyhehsis tmc cdq onrhshud
gg p<0,0001(+ ‘@aa-(- Chd Q"sd “m ABQ,eqdhdm  oqglchjshud \dgs udgadrrdgsdm- Red. =
40 O shdmsdm m™bg dke 1" gqdm adsqtf 75 $ adh

ool o <001 il dimd B OR@,\dgs ;/+/0 mF. Bk tmc 38 B sokoll LI, Zhang Z, Chan DW, et al. 2016. Do ul-
10 = PSA00,01 ng/ml = 95% CI adh dhmd I OR@,\/dgs T/+/0 mf. B k- trasensitive prostate specific antigen measurements
3| Corommdrsui R il Atsvi,  IpeRRnns e e o
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cd “thg adh 33 L_ammdgm m~bg dhmdg Yxrsn,
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m cdg Ingm Gnojhmr Jkhmhj+ A~ksh,

I ngdt LCt TR@t vtgcdm O shdm,

sdm hcdmshehyhdgs+ chd ribg ~tefqtme
dhmdr knj ~khrhdgsdm Ognrs™s™ j ~qyhmn B r cdg
q"chj "kdm Ognrs™sdjsn B hd tmsdgynfdm g~ ssdm-
Eé&q chd @mkxrd rs"mcdm 3/4 O shdmsdm B hs
dmd B Fkd™ rnm T6,St I nq ytg Udgeéftmf+
adh cdmdm OR ungk™fdm tme cdg FR “m cdm
Rbgmhssqimedgm cnjt B dmshdgs v~ ¢-

HE Udqgfkdhbg Bhs O™ shdmsdm ngmd onrhsh,
ud Rbgmhssqumedg j = B dm hm cdg Rstchdmjn,
gngsd cdtskibg gutenfdg ainbgd B hrbgd Qd,
yhchud ung 11 S ur- 4+4 $(- Cr Bhsskdgd
Enkknv,to adsqtf 1057010 Lnm"sd-

Adh 45 $ cdg O shdmsdm v~ q cdg Fkd ™ rnm
Rbngd “m cdm OR mhdcghfdg “kr hm cdq cdeh,
mhshudm o~ sgnknfhrbgdm Ch™fmnrd cdr Oqgh,
BlgstEngr- @ B gatehfrsdmsqe c™r “te
O shdmsdm Bhs FR 2*3 yt- Dhm jéqydqdg
OR v™q tm agumfhf Bhs dimd B mhdcghfd,
qdl FR ™1 OR "rrnyhhdgs-

Jok™m, Ldhdg, Jtqudm ydhfsdm e€q O shdm,
sdm Whs dhmd I h I Udgfkdhbg yE R cnllhm™m,
sdm Jgdargdge mhdcghfdgdm FR ™ 1 OR dhmd
cdtskibg udgkamfdgsd ABQ,Eqdngahs- Adh wah,
sdgdq Tmsdgsdnkemf cdgq J ~ok™m, L_dhdg, Jtq,
udm cdr cn Bhm”msdm Jqdargdgedr v q “thg
dhm mhdcqgfrfdgdg FR ™ B OR adh O~ shdmsdm B hs

tectomy? J Urol 195:330-336.

Positive Schnittr2nder mit niedrigerem
Gleason Score als in der definitiven
pathologischen Diagnose waren mit
dem verringerten Risiko eines bioche-
mischen Rezidivs verbunden. Es er-
scheint erstrebenswert den Gleason
Score von positiven Schnittr2ndern
zu dokumentieren.

2*3(, tmc "3*2(,St I ngdm Khs udgkamfdo,
sdg ABQ,Eqdhgdhs udgatmedm- Udgfkdibga™qd
Tmsdqrbghdcd cdr ABQ,eqdhdm T adgkdadmr
vtgedm adh O shdmsdm Bhs Fkd™ rnm Rbngd
*7,0/(,St I ngdm mhbgs edrsfdrsdkks-

Hm dhmd I B tkshu™gh™sdm Bnw ognonggshn,
m kdm Gy qc Lncdkk Bhs Ingqdjstqdm edq
cdm FR cdr cn Bhm™msdm Gdgedr+ chd OR,
Kamfd: c™r o™ sgnknfhrbgd Rs"cht I tme “c,
itu msd Adrsq” gktmf dgf~a ribg adh dhmd I
mhdcghfdgdm Fkd™rnm Rbngd ~ I OR dhm t I
4/ $ dgmhdcghfsdr ABQ,Qhrhjn-  Red. =

Kates M, Sopko NA, Han M, et al. 2016. Importance
of reporting the Gleason score at the positive surgical
margin site: analysis of 4,082 consecutive radical
prostatectomy cases. J Urol 195:337-342.
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