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Wie es WirKt. Wenn es FeHLt.
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Was ist Testosteron?

Wenn Männer in ihrer Männlichkeit nach­
lassen, sei es in körperlicher, psychischer 
oder sexueller Hinsicht, so kann das viele 
verschiedene Ursachen haben. Eine Mög­
lichkeit ist ein Testosteronmangel.

Die Symptome und Ursachen des Testo­
steron-Mangel-Syndroms sind vielfältig. 
Informieren Sie sich und erfahren Sie auf 
den folgenden Seiten, ob Sie betroffen sein 
könnten.

5

Vorwort
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Testosteron macht nicht 
nur den Mann zum Mann. 
Die Wirkung des Hormons 
im männlichen Körper ist 
vielfältig.

6
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DAS HorMon teStoSteron
1

7

DAS HorMon teStoSteron

testosteron ist das wichtigste männliche Ge-
schlechtshormon. es wird beim Mann zu 95 % in 
den Hoden und zu 5 % in der nebennierenrinde 
gebildet. testosteron prägt das männliche er-
scheinungsbild in den jeweiligen Lebensphasen. 
so beeinfl usst es beim ungeborenen Kind die 
entwicklung zum männlichen Geschlecht, führt 
während der Pubertät zur ausbildung der typi-
schen Merkmale eines erwachsenen Mannes 
und sorgt später für den erhalt des männlichen 
erscheinungsbildes. Darüber hinaus hat testo-
steron noch weitere wichtige aufgaben im Körper. 
Welche das sind, erfahren sie im Kapitel Wirkung 
von testosteron.
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reguLAtion 
DeS teStoSteronSPiegeLS

Der testosteronspiegel wird über einen komplexen 
regelkreis zwischen Hypothalamus (Zwischen-
hirn), Hypophyse (Hirnanhangsdrüse) und Hoden 
gesteuert.

Vom Hypothalamus wird das Gonadotropin-
freisetzende Hormon (Gonadotropin releasing 
Hormone, GnrH) in die Blutbahn ausgeschüttet 
und gelangt über ein besonderes Blutgefäßsystem 
direkt zur Hypophyse. in der Hypophyse regt GnrH 
die Freisetzung der sogenannten Gonadotropine 
LH (Luteinisierendes Hormon) und FsH (Follikel-
stimulierendes Hormon) an. im Hoden wirkt LH sti-
mulierend auf die testosteronbildung. testosteron 
wird aus den Hoden in die Blutbahn freigesetzt, um 
an die unterschiedlichen Zielorgane zu gelangen.

1.1
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steigt der testosteronspiegel an, wird sowohl die 
Freisetzung von GnrH als auch von LH und FsH 
über einen negativen rückkopplungsmechanis-
mus gehemmt und damit der testosteronspiegel 
reguliert. Zu niedrige testosteronspiegel haben 
hingegen eine stimulierende Wirkung auf den 
regelkreis.

Die Balance des regelkreises zwischen Hypothala-
mus, Hypophyse und Hoden kann von zahlreichen 
Faktoren, z. B. sinnesreizen wie Licht und Geruch, 
emotionen, stress, Umweltbedingungen, Lebens-
stil oder Krankheiten, beeinfl usst werden. LH, FsH 
und testosteron steuern bzw. regulieren übrigens 
auch die samenbildung (spermatogenese).

9

DAS HorMon teStoSteron

testosteron hypothalamus:

Gonadotropinfreisetzendes Hormon GnrH

hypophyse:

Gonadotropine LH und FsH

hoden:

LH ➔ testosteron

FsH + testosteron ➔ spermienbildung

zielgewebe von Testosteron:

z. B. Muskulatur, Knochen, Haut
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wirKung 
Von teStoSteron

Das Hormon testo-
steron wirkt prak-
tisch in allen orga-
nen des männlichen 
Körpers. testosteron 
bestimmt die aus-
bildung der männli-
chen Geschlechtsor-
gane und steuert die 

sexualität und Fruchtbarkeit. es ist verantwortlich 
für die erektion und die spermienbildung. in der 
Muskulatur ist testosteron das entscheidende Hor-
mon, das in bestimmten Körperregionen zu einer 
Zunahme der Muskelmasse und in bestimmten 
Muskelgruppen zu einer Zunahme der Muskelkraft 
führt.

testosteron spielt auch im Knochenstoffwechsel 
eine wichtige rolle. Das Hormon fördert das Kno-

chenwachstum bei Heranwachsenden sowie den 
schluss der Wachstumsfugen zum ende der Puber-
tät. Weiterhin ist testosteron am aufbau und erhalt 
der Knochendichte beteiligt. Die auswirkungen von 
testosteron auf Haut und Haare zeigen sich zum 
einen durch eine ausreichende Hautdurchfettung 
(vermehrte talgproduktion) und zum anderen durch 
die männliche Körperbehaarung (insbesondere ach-
sel-, Brust- und schambehaarung) sowie den Bart-
wuchs. Unter dem einfl uss von testosteron wächst 
während der Pubertät zudem der Kehlkopf und die 
stimme wird tiefer (stimmbruch). 

im Gehirn beeinfl usst testosteron die geschlechts-
spezifi sche entwicklung bzw. Prägung. Positiv be-
einfl usst werden stimmung, Vitalität und teilweise 
die Kognition. Die Lust auf sex (Libido) ist ebenfalls 
abhängig von diesem Hormon.

1.2
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11

DAS HorMon teStoSteron

• BLUTBiLDUNG

knochenMark

gehirn
• sTiMMUNG• sTiMMUNG
• PsYchE
• LiBiDO

haut und haare
• hAUTDURchFETTUNG• hAUTDURchFETTUNG
• KÖRPERBEhAARUNG• KÖRPERBEhAARUNG
• BARTWUchs• BARTWUchs• BARTWUchs

innere organe
• LEBER: EiWEisssYNThEsE• LEBER: EiWEisssYNThEsE
•  NiERE: BOTENsTOFF FÜR •  NiERE: BOTENsTOFF FÜR 

BLUTBiLDUNG

geschlechts­
organe

 •  sEXUALiTÄT UND  •  sEXUALiTÄT UND 
FRUchTBARKEiTFRUchTBARKEiT

• WAchsTUM• WAchsTUM
• KRAFT• KRAFT

Muskulatur

•  KNOchENWAchsTUM UND 
schLUss DER WAchsTUMsFUGEN schLUss DER WAchsTUMsFUGEN 
ZUM ENDE DER PUBERTÄT

• ZUNAhME DER KNOchENDichTE

knochen

kehlkopf
• WAchsTUM• WAchsTUM
• sTiMMBRUch• sTiMMBRUch
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Fast jeder 5. Mann, der 
wegen bestimmter Erkran­
kungen in der hausärzt­
lichen Praxis behandelt 
wird, hat einen erniedrig­
ten Testosteronspiegel. 
Dies zeigte eine Studie an 
über 2.700 männlichen 
Patienten in deutschen 
Hausarztpraxen.

12
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zu wenig teStoSteron?
2

13

zu wenig teStoSteron?  

Bei einem testosteronmangel können beim Mann 
vielfältige Beschwerden auftreten. in diesem Kapitel 
erfahren sie mehr über mögliche symptome und 
Ursachen eines testosteronmangels.
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sYMPTOME DEs 
teStoSteronMAngeLS

Die symptome eines testosteronmangels sind viel-
fältig und können das körperliche, psychische sowie 
das sexuelle Wohlbefi nden betreffen.
Die symptome und anzeichen des testosteron-
mangels variieren in abhängigkeit von alter bei 
Beginn des testosteronmangels, Dauer und ausmaß 
des Mangels.

Bestehen diese symptome über einen längeren Zeit-
raum oder nehmen sie im Verlauf zu, kann unter 
Umständen ein testosteronmangel vorliegen.

Diese unspezifi schen symptome werden häufi g nicht 
als Zeichen eines möglichen testosteronmangels 
angesehen, sondern berufl ichem und privatem stress 
oder anderen erkrankungen zugeschrieben. auch 
treten nicht bei jedem Betroffenen alle symp tome 
und in gleicher Deutlichkeit auf. Zumeist entwickeln 
sich die Beschwerden schleichend. es fällt daher 
vielen Patienten schwer, symp tome und Beschwer-

den richtig und vollständig zu schildern. Deshalb 
wurde ein Fragebogen entwickelt, um altersbeding-
te Beschwerden, die neben anderen Ursachen auch 
durch erniedrigte testosteron-serumspiegel bedingt 
sein können, besser erfragen und dokumentieren zu 
können. Die publizierten Fragebögen sind unzuver-
lässig und haben trotz hoher sensitivität eine gerin-
ge spezifi tät und sind zum Herausfi ltern von Pati-
enten mit einem testosteronmangel nicht geeignet. 

Der aMs-Fragebogen in Kapitel 3 kann jedoch zur 
Vorbereitung auf das ärztliche Gespräch genutzt 
werden, aber keinesfalls das persönliche Gespräch 
zwischen arzt und Patient sowie eine sorgfältige 
Diagnostik ersetzen. ihr arzt wird ihre antworten 
mit ihnen besprechen. sie werden ihm so helfen, 
die richtige Diagnose zu stellen und im Folgen-
den den Verlauf der Beschwerden zusätzlich zum 
ärztlichen Gespräch anhand des Fragebogens zu 
dokumentieren.

2.1

14
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zu wenig teStoSteron?  

sexualfunktion

•   Libidoverlust

•   erektionsstörung

•   abnahme nächtlicher erektionen

körperfett

•   Zunahme des Bauchfett gewebes 
und abnahme der Muskulatur

•   Metabolisches syndrom mit 
Bluthochdruck,  ver schlechterter 
Glukose toleranz, insulinresistenz 
und Fettstoffwechselstörung

•   Gynäkomastie

allgemeinbefi nden

•   reizbarkeit

•   nervosität

•   schlafstörungen

•   Hitzewallungen

•   Depressive 
Verstimmung

•   antriebsschwäche

•   Vitalitätsverlust

hoden

•   Hemmung der 
spermienbildung

•   abnahme der 
Hodengröße

blutbildung

•   anämie (Blutarmut) mit Blässe, 
Konzentrationsschwäche, Kopf-
schmerzen, abgeschlagenheit 
und Herzrasen

knochen

•   abnahme der Knochendichte

•   osteoporose mit Knochenschmer-
zen, spontanfrakturen, rundrücken 
und abnahme der Körpergröße

Gynäkomastie

haar

•   Verminderte achsel- 
und schambehaarung

•   Verminderter Bartwuchs

muskulatur

•   abnahme von Muskelmasse 
und -kraft

haut

•   trockenheit

•   Blässe

•   Feine Hautfältelung
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FORMEN DEs 
teStoSteronMAngeLS

es muss unterschieden werden, ob der testosteron-
mangel vor oder nach der Pubertät auftritt, da die 
symptome unterschiedlich sind. Zudem kann sich 
sowohl altersbedingt als auch im Zusammenhang 
mit bestimmten erkrankungen wie z. B. Diabetes mel-
litus beim erwachsenen Mann ein testosteronmangel 
entwickeln. Je nach Ursache des testosteronmangels 
wird zwischen der primären Form (störung der testo-
steronbildung im Hoden) und der sekundären Form 
(störung der steuerung der testosteronsynthese) 
unterschieden. in der Fachsprache wird der testoste-
ronmangel als Hypogonadismus bezeichnet.

Das häufi gste Krankheitsbild des primären hypo­
gonadismus ist das Klinefelter-syndrom bedingt 
durch eine störung im erbgut, bei der die anzahl 
der Geschlechtschromosomen abweicht. aber auch 
erkrankungen (z. B. infektionen, Hodenentzündung, 
Hodenkrebs), Verletzungen, entwicklungsstörungen 
(z. B. Leistenhoden) und das Fehlen (angeboren oder 
erworben, z. B. nach operation) eines oder beider 
Hoden können die testosteronbildung beeinfl ussen.

2.2
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Beim sekundären Hypogonadismus kann die Stö-
rung sowohl vom Zwischenhirn (Hypothalamus), 
von der Hirnanhangsdrüse (Hypophyse) oder auch 
von beiden Steuerungsorganen ausgehen und kann 
z. B. durch Gendefekte, Erkrankungen, unzureichen-
de Durchblutung, Medikamente oder Drogen her-
vorgerufen werden.
Die häufigste Form des sekundären Hypogonadis-
mus ist der idiopathische hypogonadotrope Hypo-
gonadismus (IHH). Wenn zusätzlich der Geruchssinn 
betroffen ist, spricht man vom Kallmann-Syndrom.

Da beim altersbedingten Testosteronmangel so-
wohl die Freisetzung der Steuerungshormone in 
den übergeordneten Zentren im Gehirn abnimmt 
als auch die Hodenfunktion nachlässt, wird er als die 
dritte Form des Hypogonadismus bezeichnet. Der 
Altershypogonadismus (Late-onset-Hypogonadis-
mus) steht meist im Zusammenhang mit anderen 
Begleiterkrankungen und wird durch sie beeinflusst.
Zudem gibt es noch die sogenannte Androgen­
resistenz, bei der trotz normaler Hormonspiegel im 
Blut Anzeichen und Beschwerden eines Testosteron-

mangels auftreten. Ursache hierfür ist eine genetisch 
bedingte Veränderung des Androgenrezeptors, die die 
Wirkung des Testosterons am Zielorgan entweder 
komplett, teilweise oder minimal beeinträchtigt.

17

zu wenig TESTOSTERON?  
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iSt JeDer MAnn 
BETROFFEN?

es gibt einige wenige Männer, deren Körper aus ver-
schiedenen Gründen nie selbst testosteron produ-
ziert hat, bzw. einige, bei denen die testosteronpro-
duktion mit der Zeit langsam abnimmt oder nahezu 
vollständig sistiert.

Der testosteronspiegel unterliegt tageszeitlichen 
schwankungen („zirkadianer rhythmus“) mit höhe-
ren Werten am Vormittag (7 bis 11 Uhr) und nied-
rigeren spiegeln im weiteren tagesverlauf. Dieser 
rhythmus ist auch bei älteren Männern erhalten, 
wenn auch weniger stark ausgeprägt, da der tes-
tosteronspiegel des Mannes mit zunehmendem 
alter langsam abnimmt. ein nicht unerheblicher 
anteil älterer Männer, insbesondere Männer mit 
internistischen Begleiterkrankungen und Begleit-
medikation, hat einen serum-testosteronwert un-

terhalb des normbereichs. es bestehen jedoch in 
abhängigkeit vom ausgangstestosteronwert inter-
individuelle Unterschiede. Laut einer 2009 publi-
zierten studie* an über 2.700 männlichen Patienten 
in deutschen Hausarztpraxen (Durchschnittsalter 
59 Jahre) mit internistischen Begleiterkrankun-
gen wurde bei fast jedem 5. Mann ein erniedrigter 
testosteronspiegel festgestellt. Der testosteronspie-
gel allein ist jedoch nicht ausschlaggebend für die 
Diagnose des Hypogonadismus. erst wenn zusätzlich 
die entsprechenden Beschwerden (siehe symptome 
des testosteronmangels) auftreten, könnte ein tes-
tosteron-Mangel-syndrom bestehen. Da aber auch 
andere Krankheiten diese Beschwerden hervorrufen 
können, müssen diese differentialdia gnostisch be-
rücksichtigt bzw. diagnostiziert oder ausgeschlossen 
werden.

2.3

* schneider et al., Clinical endocrinology 2009; 70: 446–454
18
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Bestimmte Faktoren und Begleit­
erkrankungen können das Risiko 
für die Entstehung eines Testo­
steronmangels erhöhen. Dazu 
zählen:
•	 Fettleibigkeit
•	 Zuckerkrankheit (Diabetes mellitus)
•	 Bluthochdruck
•	 Erhöhte Blutfettwerte

�Die Ursachen eines Testosteronmangels sind jedoch 
vielfältig. Eine ungesunde Lebensweise kann die Ent-
wicklung eines Testosteronmangels begünstigen.

Zu den Risikofaktoren zählen:

•	 Stress
•	 Bewegungsmangel
•	 Übermäßige und fettreiche Ernährung
•	 Übermäßiger Alkoholkonsum
•	 Drogen

Ein gesunder Lebensstil mit einer ausgewogenen 
Ernährung und viel Bewegung trägt dazu bei, Über-
gewicht abzubauen und Herz-Kreislauf-Erkrankun-
gen vorzubeugen bzw. Risikofaktoren zu minimie-
ren. Mehr zu diesem Thema erfahren Sie im Kapitel 
„Was können Sie noch tun?“.

19

zu wenig TESTOSTERON?  
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Antriebslos? Keine Lust mehr?
Zunahme des Bauchumfangs?
Testen Sie sich.

20
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teSten siE sich
3

21

TEsTEN siE sich

Je früher ein testosteronmangel erkannt und behan-
delt wird, umso besser. ob bei ihnen evtl. anzeichen 
eines möglichen testosteronmangels vorliegen, 
können sie auf den folgenden seiten herausfi n-
den. Bitte beachten sie jedoch, dass diese „tests“ 
unspezifi sch sind und keinesfalls das persönliche 
Gespräch zwischen arzt und Patient sowie eine 
sorgfältige Diagnostik ersetzen.
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MÖGLichE sYMPTOME

Der testosteronmangel des Mannes zeigt sich nicht 
eindeutig an einem bestimmten symptom, das den 
arzt rasch auf die richtige spur bringt. Die anzeichen 
des testosteronmangels können so vielfältig wie die 
Wirkung von testosteron sein. Zudem entwickeln 
sich die symptome in der regel über Jahre hinweg, 
so dass es den Betroffenen oft schwerfällt, ein voll-
ständiges symptombild zu schildern. 
Deshalb wurde ein Fragebogen entwickelt, der Pa-
tienten hilft, die Beschwerden besser eingrenzen 
und beschreiben zu können. Gleichzeitig gibt er 
dem arzt erste anhaltspunkte für die anamnese 
(ärztliches Gespräch) und die weitere Diagnostik.

Der aMs-Fragebogen dient der erfassung altersbe-
dingter Beschwerden, die neben anderen Ursachen 
auch durch erniedrigte testosteron-serumspiegel 
bedingt sein können. Die nachfolgenden Fragen 
beziehen sich auf Beschwerden, die sie möglicher-
weise zurzeit haben, und wurden auf der Basis eines 
internationalen standards erstellt. 

Bitte beachten sie jedoch, dass die publizierten 
Fragebögen unzuverlässig sind und trotz hoher 
sensitivität eine geringe spezifi tät haben und zum 
Herausfi ltern von Patienten mit einem testosteron-
mangel nicht geeignet sind. Dieser Fragebogen kann 
zwar zur Vorbereitung auf das ärztliche Gespräch 
genutzt werden, aber keinesfalls das persönliche 
Gespräch zwischen arzt und Patient sowie eine 
sorgfältige Diagnostik ersetzen. ihr arzt wird ihre 
antworten gemeinsam mit ihnen besprechen. sie 
werden ihm helfen, die richtige Diagnose zu stellen 
und im Folgenden den Verlauf der Beschwerden zu 
kontrollieren.

Kreuzen sie bitte für jede Beschwerde an, wie stark 
sie davon betroffen sind. Wenn sie eine Beschwerde 
nicht haben, kreuzen sie bitte „keine“ an. 
sie können den Fragebogen abtrennen und zum 
arztgespräch mitnehmen.

3.1

22
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AMS-FRAGEBOGEN 
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AMS-FRAGEBOGEN (1)
The Aging Males’ Symptoms RATING Scale*

Beschwerden  keine

1

leichte

2

mittlere

3

starke

4

sehr 
starke
5

Punkte

Körperliches Wohlbefinden (Bitte beantworten Sie alle Fragen)

Verschlechterung des allgemeinen Wohlbefindens
Gesundheitszustand, subjektives Gesundheitsempfinden

Gelenk- und Muskelbeschwerden
Kreuz-, Gelenk-, Glieder-, Rückenschmerzen

Starkes Schwitzen
plötzliche Schweißausbrüche, Hitzewallungen  
unabhängig von Belastung	

Schlafstörungen
Einschlaf- oder Durchschlafstörungen, zu frühes und  
müdes Aufwachen, schlecht schlafen, Schlaflosigkeit	

Erhöhtes Schlafbedürfnis, häufig müde

Körperliche Erschöpfung/Nachlassen der Tatkraft
allgemeine Leistungsminderung, Abnahme der Aktivität,  
fehlende Unternehmungslust; Gefühl weniger zu schaffen,  
zu erreichen, etc.

Abnahme der Muskelkraft, Schwächegefühl	

Zwischensumme:

* Quelle: The Aging Males’ Symptoms rating scale. Cultural and linguistic validation into English; Heinemann et al., The Aging Male 2001; 4(1): 14-22
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Beschwerden keine

1

leichte

2

mittlere

3

starke

4

sehr 
starke
5

Punkte

Psychisches Wohlbefinden (Bitte beantworten Sie alle Fragen)

Reizbarkeit
Aggressivität, durch Kleinigkeiten schnell aufgebracht,  
missgestimmt

Nervosität
innere Anspannung, innere Unruhe, nicht stillsitzen können

Ängstlichkeit
Panik	

Depressive Verstimmung
Mutlosigkeit, Traurigkeit, Weinerlichkeit, Antriebslosigkeit, 
Stimmungsschwankungen, Gefühl der Sinnlosigkeit	

Entmutigt fühlen, Totpunkt erreicht

Zwischensumme:

AMS-FRAGEBOGEN (2)

Bitte beantworten Sie alle Fragen.

Testen sie sich
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Testen sie sich

Beschwerden keine

1

leichte

2

mittlere

3

starke

4

sehr 
starke
5

Punkte

Sexuelles Wohlbefinden (Bitte beantworten Sie alle Fragen)

Gefühl, Höhepunkt des Lebens ist überschritten

Verminderter Bartwuchs

Nachlassen der Potenz

Abnahme der Anzahl morgendlicher Erektionen	

Abnahme der Libido
weniger Spaß am Sex, kaum Lust auf Sexualverkehr

Zwischensumme:

Auswertung Punkte	
summe 
Bogen 1 + summe 

Bogen 2 + summe 
Bogen 3

Gesamtpunktzahl:

AMS-FRAGEBOGEN (3)
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anhand des Bauchumfangs kann abgeschätzt wer-
den, wie viel Fett in dieser Körperregion vorliegt. Die 
Zunahme des Bauchumfangs um die Leibesmitte ist 
aber nicht nur ein ästhetisches Problem, sondern 
kann schwerwiegende erkrankungen zur Folge haben.

so konnte in wissenschaftlichen studien gezeigt 
werden, dass ein Bauchumfang ab 94 cm beim eu-
ropäischen Mann mit einem stark erhöhten risiko für 
Herz-Kreislauf-erkrankungen und Diabetes mellitus 
typ 2 einhergeht.

Gleichzeitig wurde nachgewiesen, dass Männer mit 
adipositas im Durchschnitt einen niedrigeren testo-
steronspiegel als Männer mit normalem Bauchum-
fang und damit eine höhere Wahrscheinlichkeit für 
testosteronmangel-Beschwerden haben.

den bauchuMfang korrekt Messen

Der richtige Zeitpunkt, den Bauchumfang zu mes-
sen, ist am Morgen vor dem Frühstück, unbekleidet 
vor dem spiegel.

Die richtige Höhe ist dort, wo der Bauchumfang 
am größten ist. Bei den meisten Männern ist das 
etwa die Mitte zwischen Beckenkamm und rip-
penbogen (ungefähr auf nabelhöhe). Merken sie 
sich diese stelle.

entspannen sie den Bauch. Bei der Messung sollte 
weder der Bauch eingezogen noch das Maßband stark 
angezogen sein. Das Band soll waagerecht (parallel 
zum Boden) auf der Bauchhaut vollständig anliegen. 
sie sollten immer an derselben stelle messen.

BAUchUMFANG
3.2

27
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3.3
BODY-MAss-iNDEX (BMi)
Der Body-Mass-index (BMi) ist eine Maßzahl, mit der 
das Körpergewicht im Verhältnis zur Körpergröße 
bewertet wird.

bmi = körpergewicht (kg) / körpergröße (m)2

Mit dem BMi-Diagramm können sie ermitteln, ob ihr 
Gewicht im normalen Bereich ist oder ob sie Überge-
wicht haben. Der BMi dient jedoch nur als ein grober 
richtwert, da er nicht die individuelle Zusammenset-
zung der Körpermasse aus Fett- und Muskelgewebe 
eines Menschen berücksichtigt.

28
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TEsTEN siE sich

29Quelle: Biesalski HK, Grimm P. taschenbuch der ernährung. 1. aufl age 1999. Georg thieme Verlag , stuttgart.
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adipositas

BMi 30 – 39,9

übergewicht

BMi 25 – 29,9

normalgewicht

BMi 18,5 – 24,9

untergewicht
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Um beraten zu können,  
benötigen Ärzte Informa­
tionen. Bereiten Sie sich 
auf das Arztgespräch vor.

www.maenneraerzte.de

30
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Der ARZTBEsUch
4

DER ARZTBEsUch

Männer gehen nicht gern zum arzt, es sei denn, 
es handelt sich um konkrete Probleme, von denen 
sie betroffen sind – so lautet ein althergebrachtes 
Vorurteil. Gerade bei einem zunächst wenig greif-
baren, diffusen symptombild, wie es bei testo-
steronmangel vorliegen kann, denken wohl auch 
viele Männer erst zuletzt an einen arztbesuch. 
Dennoch ist es wichtig, die symptome körperli-
cher wie psychischer art abklären zu lassen. Die 
genaue Diagnose durch den arzt ihres Vertrauens 
schafft Klarheit.
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Wenn der Mann die ersten Beschwerden bei sich 
bemerkt, sollte ihn sein Weg zum arzt führen. aber 
zu welchem?

Für viele Männer ist der erste ansprechpartner der 
Hausarzt oder der Urologe. Gerade diese beiden 
Facharztgruppen sind es, die für den Mann ab 40 
Jahren regelmäßige Kontrolluntersuchungen anbie-
ten und denen der Mann zunehmend auch Proble-
me anvertraut, die in sein sexual- und seelenleben 
hineinreichen.

Zusätzlich kann man(n) sich auch an einen andro-
logen (ursprünglich spezialisiert auf störungen der 
Fortpfl anzungsfähigkeit beim Mann) oder einen 
internisten bzw. endokrinologen (internisten mit 
schwerpunkt hormonelle störungen) wenden.

auf der seite www.maenneraerzte.de fi nden sie 
eine arztsuchmaschine, die sie bei der suche nach 
einem arzt in ihrer nähe unterstützt.

Das vertrauensvolle Gespräch von arzt und Patient 
dient der genauen erhebung der Krankengeschichte 
und der aktuellen Beschwerden. Deshalb werden 
ihnen Fragen zu ihrem körperlichen, psychischen 
und sexuellen Wohlbefi nden gestellt.

Weiterhin wird der arzt erfragen, ob bei ihnen risiko-
faktoren vorliegen, die einen möglichen testosteron-
mangel evtl. begünstigen können. Dazu gehören eine 
reihe von allgemeinerkrankungen, z. B. Diabetes mel-
litus, die einnahme bestimmter Medikamente, aber 
auch eine ungesunde Lebensweise (z. B. stress, über-
mäßiger alkoholkonsum, Bewegungsmangel).

ein testosteronmangel kann auch das sexualleben 
empfi ndlich beeinträchtigen. Leider fällt es vielen 
Patienten schwer, über dieses thema zu sprechen. 
es ist aber wichtig, dass sie eventuelle Probleme, ihre 
sexuelle Lust (Libido) und erektionsfähigkeit (Potenz) 
betreffend, offen ansprechen, da diese angaben für 
die Diagnose wichtig sein können.

Der Arzt
FÜR DEN MANN

Arzt-PAtienten-
GEsPRÄch

4.1 4.2

32
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im rahmen der körperlichen Untersuchung wird 
der arzt neben der allgemeinen Untersuchung (in-
klusive Blutdruckmessung) vor allem auf die Zei-
chen eines testosteronmangels und eventuelle Be-
gleiterkrankungen achten, wenn ihre Beschwerden 
darauf hindeuten.

so beurteilt er ihre körperliche statur und Propor-
tionen (Muskulatur, Fettverteilung, Bauchumfang), 
die Körper- und schambehaarung sowie die Haut 
(trockenheit, empfi ndlichkeit). Weiterhin unter-
sucht werden die Hoden, der Penis und die Prostata 
(digitale rektale Untersuchung).

in abhängigkeit von den individuellen Befunden 
wird der arzt die Untersuchung an die erfordernisse 
anpassen.

Bei Beschwerden, die bei einem testosteronmangel 
auftreten können, wird zunächst der testosteron-
spiegel im Blut bestimmt. Dies muss in den Vormit-
tagsstunden (7 bis 11 Uhr) geschehen, da der testo-
steronspiegel einem tagesrhythmus mit höheren 
Werten am Vormittag unterliegt.

Diese klinischen anzeichen müssen durch zwei von-
einander unabhängige Bestimmungen der testo-
steronkonzentration im Blut bestätigt werden.

Gleichzeitig wird ihr arzt ggf. die Messung weite-
rer Labor parameter veranlassen, um die Diagnose 
zu präzisieren, behandlungsbedürftige Ursachen 
des testosteronmangels abzuklären und eventuelle 
risiko faktoren nachzuweisen bzw. auszuschließen.

Die beiden Formen des Hypogonadismus, primärer 
und sekundärer Hypogonadismus, müssen diffe-
renziert werden, da dies Folgen für die evaluation 
und Behandlung des Patienten hat und es möglich 
macht, Patienten mit assoziierten gesundheitlichen 
Problemen und infertilität zu identifi zieren.

KÖRPERLichE
UNTERsUchUNG

LABOR-
UNTERsUchUNG

4.3 4.4

DER ARZTBEsUch
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Testosteronmangel kann 
behandelt werden.  
Besprechen sie mit Ihrem 
Arzt, welche Therapieform 
für Sie geeignet ist.

34
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                     tHerAPie 
BEi TEsTOsTERONMANGEL

5
ThERAPiE BEi TEsTOsTERONMANGEL

Die testosteronersatztherapie bei männlichem Hy-
pogonadismus ist nur indiziert, wenn der testoste-
ronmangel klinisch und labormedizinisch bei min-
destens zwei Gelegenheiten bestätigt wurde. 
testosteronersatzbehandlung kann die spermienbil-
dung vorübergehend unterdrücken. Deshalb sollte 
eine testosteronersatztherapie bei kurz- bis mittel-
fristigem Kinderwunsch nicht angewendet werden.

Für die therapie des testosteronmangels stehen 
heutzutage eine Vielzahl moderner Medikamente 
zur Verfügung, die ihr arzt mit ihnen besprechen 
wird. Gemeinsam mit ihm können sie eine the-
rapie fi nden, die ihren persönlichen Bedürfnissen 
am besten entspricht. Welche Möglichkeiten es 
gibt, erfahren sie hier in diesem Kapitel.
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tHerAPieENTschEiDUNG

ist ein testosteronmangel klinisch und laborme-
dizinisch durch zwei voneinander unabhängige 
Bestimmungen des testosterons im Blut nachge-
wiesen und sind die Ursachen abgeklärt, wird ihr 
arzt ihnen die verschiedenen Behandlungsmög-
lichkeiten erläutern und gemeinsam mit ihnen 
über das weitere Vorgehen entscheiden.

Der eigentliche testosteronmangel kann durch 
die Zufuhr des fehlenden Hormons als Medika-
ment behoben werden.

in einigen Fällen, beispielsweise bei bestimmten 
Vorerkrankungen, darf die testosteronbehand-
lung nicht durchgeführt werden. Man spricht 
hier von sogenannten Gegenanzeigen. Diese sind 
bei den verschiedenen Präparaten unterschied-
lich. Gegenanzeigen sind Krebs oder Verdacht 
auf Krebs der Vorsteherdrüse (Prostata) oder der 
männlichen Brustdrüse, dessen Wachstum durch 
männliche Geschlechtshormone angeregt wird, 

frühere oder bestehende Lebertumore sowie die 
Überempfi ndlichkeit gegenüber testosteron oder 
einem der sonstigen Bestandteile des Medika-
ments. Detailangaben hierzu sollte ihnen ihr arzt 
erklären und können in der jeweiligen Gebrauchs-
information nachgelesen werden.

Primäres Ziel der testosteronbehandlung ist der 
rückgang der symptome des Hormonmangels. 
Dabei sollte der testosteronspiegel im Blut in das 
untere Drittel des normbereichs angehoben wer-
den. ihr arzt wird deshalb die testosteronbehand-
lung individuell an ihre Befunde anpassen.

Bis zum eintritt der Besserung der Beschwerden 
bzw. symptome wird ein angemessener Zeitrah-
men benötigt. eine interaktive Darstellung zum 
zeitlichen Verlauf der Wirkung der testosteronthe-
rapie auf die Körperzusammensetzung und sexu-
elle Parameter bei der Behandlung hypogonadaler 
Patienten fi nden sie unter www.testosteron.de.

5.1

36
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ThERAPiE BEi TEsTOsTERONMANGEL

PRÄPARATE UND
DARREichUNGsFORMEN

Für die testosteronbehandlung stehen verschie-
dene Präparate bzw. Darreichungsformen zur 
Verfügung, die in Deutschland verschreibungs-
pfl ichtig sind. sie verfügen über eine hohe phar-
mazeutische Qualität und sind nur zur rein medi-
zinischen anwendung vorgesehen.

•  testosteron-Gel
•  testosteron-Pfl aster
•  testosteron-Lösung
•   testosteron-Kapseln
•   testosteron-spritzen

Besonders bewährt haben sich Gele zum auf tragen 
auf die Haut und spritzen, die vom arzt in regel-
mäßigen Zeitabständen intramuskulär verabreicht 
werden. Die unterschiedlichen applikationsformen 
und Präparate haben jeweils Vor- und nachteile, 
die ihnen durch ihren arzt erläutert werden. er wird 
im Gespräch mit ihnen versuchen, das für sie ge-
eignetste arzneimittel herauszufi nden.

5.2

rechtshinweis
sie fi nden in diesem Kapitel allgemeine aussagen zur testosteronbehand-
lung. Die unterschiedlichen Präparate und Darreichungsformen können 
sich hinsichtlich ihres Wirkungs- und nebenwirkungsprofi ls unterschei-
den. Verbindlich ist immer die Gebrauchsinformation des Präparates, das 
ihnen verschrieben wurde. Bitte beachten sie die Warnhinweise und Vor-
sichtsmaßnahmen für die anwendung (Vorsicht vor Fälschungen).

37
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KontroLL-
UNTERsUchUNGEN

nach dem Beginn der testosteronbehandlung wird 
der arzt in regelmäßigen abständen den therapie-
verlauf kontrollieren, um sowohl den symptom-
verlauf zu beurteilen als auch mögliche nebenwir-
kungen festzustellen. Wie alle arzneimittel kann 
auch die testosteronsubstitution nebenwirkungen 
haben, die aber nicht bei jedem Patienten auftre-
ten müssen. Zum Beispiel können Veränderungen 
des Blutbildes oder eine Veränderung der Prosta-
ta auftreten. Detailangaben hierzu kann ihnen ihr 
arzt machen. sie können auch in der jeweiligen Ge-
brauchsinformation nachgelesen werden.

Unter testosterontherapie sind ärztliche Kontroll-
untersuchungen erforderlich, die ihr arzt mit ihnen 
bespricht. ihr arzt wird sie deshalb zuerst fragen, 
ob sie das Präparat gut vertragen und ob sich vor 
allem ihre Beschwerden gebessert haben. Darüber 
hinaus führt er die körperliche Untersuchung, die 

Kontrolle der Prostata und der Brust sowie eine 
Blutabnahme für Laborbestimmungen durch. Da-
bei wird er die Befunde und ergebnisse vor Beginn 
der Behandlung als Vergleich heranziehen. natio-
nale und internationale Vorschriften und emp-
fehlungen zur sicherheit der testosterontherapie 
sehen für diese Verlaufskontrollen des Blutbildes, 
der Prostata und der Brust 3 bis 6 Monate und 
12 Monate nach Beginn der Behandlung und an-
schließend in jährlichen abständen vor, bei älteren 
Patienten und risikopatienten sowie bei signifi kan-
ten Veränderungen häufi ger. Vor Beginn, während 
der einleitung der therapie und unter erhaltungs-
therapie sind die testosteron-serumspiegel zu be-
stimmen. neben den Laborkontrollen der testos-
teron-Konzentrationen sollen bei Patienten unter 
androgen-Langzeittherapie auch die folgenden 
Labor parameter regelmäßig überprüft werden: 
Hämoglobin, Hämatokrit sowie Leberfunktionstests.

5.3

38
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Zudem kann Ihr Arzt einzelne Untersuchungen bzw. 
Laborbestimmungen zu einem anderen Zeitpunkt 
durchführen, wenn hierfür eine medizinische Indi-
kation besteht oder dies in den Produktinformati-
onen zu dem jeweiligen Präparat empfohlen wird.

Wenn Sie Nebenwirkungen bemerken, wenden Sie 
sich an Ihren Arzt oder Apotheker. Dies gilt auch für 
Nebenwirkungen, die nicht in der Packungsbeilage 
angegeben sind. Sie können Nebenwirkungen auch 
direkt dem

Bundesinstitut für 
Arzneimittel und Medizinprodukte 
Abt. Pharmakovigilanz 
Kurt-Georg-Kiesinger-Allee 3 
D-53175 Bonn 
www.bfarm.de

anzeigen. Indem Sie Nebenwirkungen melden, kön-
nen Sie dazu beitragen, dass mehr Informationen 
über die Sicherheit dieses Arzneimittels zur Verfü-
gung gestellt werden. Nebenwirkungen können Sie 
auch dem Hersteller direkt melden.

THERAPIE BEI TESTOSTERONMANGEL

39
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Therapie ist das eine, der 
Alltag das andere. Auch  
ein gesunder und aktiver  
Lebensstil kann sich positiv 
auf den Testosteronspiegel 
auswirken.

40
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                    wAS KÖNNEN 
siE NOch tun?

6
WAs KÖNNEN siE NOch TUN?

Die richtige therapie zu fi nden ist das eine, Verän-
derungen in ihrem Leben das andere. so gibt es eine 
reihe von ansatzpunkten, wie sie schon mit kleinen 
Maßnahmen Großes bewirken können. auf den fol-
genden seiten geben wir ihnen einige tipps, was 
sie in ihrem alltag tun können, um ihre Gesundheit 
günstig zu beeinfl ussen.
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BEWEGUNG
6.1

regelmäßige Bewegung fördert die Durchblutung 
und sauerstoffversorgung des Gewebes und führt 
so zur steigerung der Leistungsfähigkeit. außerdem 
stimuliert die sportliche Betätigung das immunsys-
tem. Durch körperliche aktivität kann es zu einem 
geringen anstieg des testosteronspiegels kommen.

nach wissenschaftlichen erkenntnissen fördert 
vor allem regelmäßiger ausdauersport, z. B. nordic 
Walking, die körperliche Leistungsfähigkeit und die 
psychische ausgeglichenheit.

Das Bewegungspensum sollte mindestens 20 bis 
30 Minuten pro tag umfassen, aber nicht zu Über-
lastung oder Überforderung führen. Daher muss 
jede art von training die individuelle körperliche 
Verfassung berücksichtigen. Wer sich erstmals oder 
nach längerer Zeit wieder sportlich betätigt, sollte in 
jedem Fall zuvor einen arzt konsultieren und unter 
fachgerechter anleitung trainieren.

tipps für den alltag

•  Verzichten Sie auf den Fahrstuhl, steigen 
Sie Treppen.

•  Gehen Sie kürzere Strecken zu Fuß, 
lassen Sie Ihr Auto stehen.

•  Steigen Sie eine Haltestelle 
später in den Bus oder in die Bahn 
oder steigen Sie früher aus.

•  Machen Sie täglich einen 
mindestens halbstündigen 
Spaziergang.

•  Achten Sie auf körperliche 
Betätigung, arbeiten Sie 
z. B. im Garten.

42
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ERNÄhRUNG
6.2

WAs KÖNNEN siE NOch TUN?

eine vielseitige und abwechslungsreiche ernährung 
stellt die Versorgung mit allen nährstoffen sicher 
und beugt erkrankungen vor.

Die adipositas stellt ein ernst zu nehmendes 
Gesundheitsrisiko dar. sie begünstigt nicht nur 
die entstehung von Herz-Kreislauf-erkrankungen 

(z. B. arterienverkalkung), sondern es ist auch 
erwiesen, dass adipöse Männer einen nied-

rigeren testosteronspiegel haben.

Genießen und Gesundbleiben mit 
vollwertiger ernährung: Das ist 

ein ganzheitliches Konzept, bei 
dem Lebensmittel und Geträn-
ke sorgfältig ausgewählt und 
lecker zubereitet werden.

tipps für den alltag

•  Trinken Sie mindestens 1,5 bis 2 Liter pro Tag – 
vorzugsweise Mineralwasser und ungesüßten 
Früchtetee.

•  Lassen Sie sich Zeit beim Essen, das Sättigungs-
gefühl stellt sich erst nach 20 Minuten ein.

•  Beginnen Sie morgens mit einem reichhaltigen, 
kohlenhydratbetonten Frühstück (z. B. Müsli, 
Honig, Vollkorn- oder Schwarzbrot, Haferfl o-
cken). Zusätzlich sollte das Frühstück Eiweiß 
und ungesättigte Fettsäuren enthalten (z. B. Eier, 
Putenschinken, Magermilch- und Sojaprodukte).

•  Das Mittagessen sollte als Mischmahlzeit aus 
Kohlenhydraten, Eiweiß und ungesättigten 
Fettsäuren bestehen.

•  Essen Sie nicht nach 19 Uhr zu Abend und ver-
zichten Sie auf Kohlenhydrate (Brot, Kartoffeln, 
Nudeln, Reis), stattdessen hochwertiges Eiweiß 
(z. B. fettarmes Fleisch: Gefl ügel, Rind, Lamm).

•  Essen Sie täglich Obst und Gemüse (z. B. einen 
Apfel bei Heißhunger zwischendurch).

•  Essen Sie Gefl ügel und Fisch statt Schweine-
fl eisch!

•  Verwenden Sie kalt gepresstes Olivenöl oder 
Rapsöl statt Butter oder Margarine!

•  Lassen Sie sich ggf. von einem Ernährungsbe-
rater oder Ihrem Arzt bezüglich Ihres Diätplans 
bzw. Ihrer Ernährungsumstellung beraten.
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WAs KÖNNEN siE NOch TUN?

LEBENssTiL
6.3

neben einer ausgewogenen ernährung und viel Be-
wegung sollten sie insgesamt auf einen gesunden 
Lebensstil achten, um sich auch im alter noch fi t und 
gesund zu fühlen. Daher sollten sie übermäßigen 
alkoholkonsum vermeiden und auf das rauchen 
verzichten.

Wichtig ist auch, dass sie stress im alltag und Beruf 
im Griff haben und eine Möglichkeit fi nden, Dauer-
stress zu vermeiden. Dabei können ihnen beispiels-
weise autogenes training, Yoga und auch regelmä-
ßiges ausdauertraining wie z. B. Walken helfen.

44
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FRAGEN & Antworten

7
FRAGEN & ANTWORTEN

häufige fragen zum TesTosTeronmangel 
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Welche Symptome kann ein Testosteron­
mangel beim erwachsenen Mann haben?	
Testosteronmangel kann beim Mann zu vielfäl-
tigen Beschwerden führen. Erste Anzeichen sind 
häufig die Abnahme des sexuellen Verlangens 
(Libido), der geistigen und körperlichen Leistungsfä-
higkeit sowie psychische Beschwerden. Aber auch 
eine Abnahme der Muskelmasse und Zunahme des 
Bauchfetts kann auf einen Testosteronmangel hin-
deuten. Diese unspezifischen Symptome werden 
häufig nicht als Zeichen eines möglichen Testo-
steronmangels angesehen, sondern beruflichem 
und privatem Stress oder anderen Erkrankungen 
zugeschrieben. Wenn Sie vermuten, einen Testos-
teronmangel zu haben, sollten Sie unbedingt einen 
Arzt aufsuchen.	

➔ �Mögliche Symptome eines  
Testosteronmangels siehe Seite 14

Wie kommt es zu einem Testosteronmangel?
Ein Testosteronmangel kann angeboren sein. Er 
kann aber auch erst im Laufe des Lebens entstehen 
(z. B. durch Krankheiten, Unfälle, Medikamenten- 
oder Drogeneinnahme) oder altersbedingt sein. 
Viele Männer in der zweiten Lebenshälfte können 
davon betroffen sein. Die Ursachen eines Testo-
steronmangels können direkt im Hoden liegen – 
dem Bildungsort dieses Sexualhormons beim Mann.
 

Da die Hodenfunktion selbst von bestimmten 
Bereichen des Gehirns gesteuert wird, können die 
Ursachen des Testosteronmangels aber auch in 
diesen Organsystemen zu finden sein.

➔ �Formen des Testosteronmangels  
siehe Seite 16

Wie wird ein  
Testosteronmangel festgestellt?
Wenn ein Mann die ersten Beschwerden (wie z. B. Vi-
talitätsverlust, Antriebsarmut bis hin zu depressiver 
Verstimmung, Hitzewallungen, Zunahme des Bauch-
fetts, Abnahme von Muskelmasse und Muskelkraft, 
Verminderung der kognitiven Funktion, Erschöpfung, 
mangelndes sexuelles Verlangen oder Schlafstörung) 
bei sich bemerkt, sollte ihn sein Weg zum Arzt füh-
ren. Der Arzt wird in einem ausführlichen Gespräch 
die Beschwerden erfragen und dokumentieren und 
Sie zu einer Blutentnahme bestellen, um Ihren 
Testosteronwert sowie weitere für eine eventuelle 
Therapieentscheidung wichtige Blutwerte zu be-
stimmen. Weiterhin wird er eine körperliche Unter-
suchung durchführen. Sollte sich der Verdacht auf ei-
nen Testosteronmangel bestätigen, wird der Arzt 
gemeinsam mit Ihnen eine für Sie geeignete Thera-
pie auswählen.

➔ Arztbesuch und Diagnose siehe Seite 31
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FRAGEN & ANTWORTEN

Welches ziel verfolgT 
eine TesTosTeronTherapie beim mann?
Primäres Ziel der testosteronbehandlung ist der 
rückgang der symptome des Hormonmangels 
sowie die Vermeidung  der Folgen eines unbehan-
delten testosteronmangels. Dabei sollte der testos-
teronspiegel im Blut in den physiologischen Bereich 
(normalbereich) angehoben werden.

➔ Therapieentscheidung siehe seite 36

Was muss man bei der anWendung TesTo­
sTeronhalTiger medikamenTe beachTen?
testosteronpräparate sind verschreibungspfl ichtige 
arzneimittel und dürfen nur bei einem klinisch und 
labormedizinisch nachgewiesenen testosteron-
mangel angewendet werden. Halten sie sich bitte 
unbedingt an die anweisungen ihres behandeln-
den arztes und ändern sie nicht eigenständig die 
therapie.

➔ präparate siehe seite 37

47

androloge
Facharzt für störungen der Fortpfl anzungsfunktion beim Mann

bmi
Body-Mass-index; Maßzahl zur Bewertung des Körpergewichts 
im Verhältnis zur Körpergröße

endokrinologe
Facharzt für hormonelle störungen

gonaden
Keimdrüsen; Hoden beim Mann, eierstöcke bei der Frau

hypogonadismus (TesTosTeronmangel)
Die Diagnose eines Hypogonadismus wird gestellt auf der Basis 
persistierender symptome und anzeichen (z. B. Vitalitätsverlust, 
erschöpfung, antriebslosigkeit, Verlust des sexuellen Verlan-
gens), die einen Bezug zum testosteronmangel haben, sowie 
durch die Bestimmung durchwegs niedriger testosteronspiegel 
(bei mindestens zwei Gelegenheiten) mittels einer zuverlässi-
gen Methode.

hypophyse
Hirnanhangsdrüse, steuert die Hormondrüsen im Körper

hypoThalamus
abschnitt des Zwischenhirns, oberste steuerzentrale des 
menschlichen Hormonsystems; reguliert die aktivität der 
Hirnanhangsdrüse (Hypophyse)

prosTaTa
Vorsteherdrüse beim Mann; produziert das sekret für das 
sperma beim samenerguss

TesTosTeron
Das wichtigste männliche sexualhormon, das hauptsächlich in 
den Hoden gebildet wird und viele Funktionen im Körper hat

TesTosTeronersaTzTherapie
Medikamentöse Behandlung mit testosteron bei männlichem 
Hypogonadismus, wenn der testosteronmangel klinisch und 
labormedizinisch bestätigt wurde

glossar

rechtshinweis
sie fi nden in diesem Kapitel allgemeine aussagen zur testosteronbehandlung. Die unterschiedlichen Präparate und Darreichungsformen können 
sich hinsichtlich ihres Wirkungs- und nebenwirkungsprofi ls unterscheiden. Verbindlich ist immer die Gebrauchsinformation des Präparates, das 
ihnen verschrieben wurde. Bitte beachten sie die Warnhinweise und Vorsichtsmaßnahmen für die anwendung (Vorsicht vor Fälschungen).
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Zusätzliche Informationen zum Thema 
Testosteronmangel erhalten sie bei:

Jenapharm GmbH & Co. KG
Otto-Schott-Straße 15
07745 Jena

Tel.: +49 (0)3641 64 8888
Fax: +49 (0)3641 64 8889
E-Mail: maennergesundheit@jenapharm.de

www.testosteron.de 
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