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Leistungsspektrum Urologie
. Erhebung der persdnlichen Anamnese und Risikofaktoren

Schon das Vorgesprach mit der Erfassung der persénlichen Lebensumstéande, von
Vorerkrankungen und evitl. vorliegender Risikofaktoren gibt entscheidende Hinweise
fur die Analyse der Leistungsfahigkeit der urogenitalen Funktionen.

. Untersuchung des urologischen Status
inkl. &uBerem Genitale, Hoden und Prostata

Durch die exakte korperliche Untersuchung des &uf3eren Genitale und der Prostata
lassen sich Entzindungen und Tumoren neben anderen pathologischen
Erkrankungen erfassen. Insbesondere die durch den After erfolgende
Tastuntersuchung der Prostata besitzt grof3e Bedeutung fir die Krebsvorsorge der
Prostata.

. Ultraschall (Sonografie) der Nieren, der Harnblase, der Hoden und Prostata
einschlieflich transrektaler Sonografie der Prostata sowie
Dopplersonografie der Gefal3e der Nieren und des aul3eren Genitale

Die Fruherkennung eines Krebsleidens verbessert die Heilungschancen wesentlich.
Leider verursachen die Krebserkrankungen im Bereich der Nieren und Blase in den
Anfangsstadien oftmals keinerlei Beschwerden. Im Falle des Auftretens von
Schmerzen oder Beschwerden bei der Blasenentleerung kann es oftmals schon zu
spat sein. Hinzu kommt, das in den letzten Jahren eine steigende Haufigkeit gerade
der Blasentumoren zu verzeichnen ist. Deswegen gewinnt auch bei der Frau die
urologische Vorsorgeuntersuchung immer mehr an Bedeutung.

Die Ultraschalluntersuchung stellt eine sehr schonende und effektive
Untersuchung zur Friherkennung von Erkrankungen des Urogenitaltrakts dar. Mit
der Sonografie der Blase und der Nieren kdnnen oftmals schon Geschwiilste in der
GroRRenordnung von 1-2 cm festgestellt werden. Dank hochauflosender
Ultraschallkdpfe gelingt heutzutage bei der Hodensonografie die sichere Feststellung
auch kleinster Hodentumoren. Daneben zeigen sich Steinerkrankungen der Nieren.
Steinbildungen ab einer Grof3e von etwa 3 mm lassen sich in der Sonografie neben
Harnabflussstorungen friihzeitig erkennen.

Dank der farbkodierten Doppler-Sonografie lassen sich die GefédlRe der Nieren
sowie der Hoden untersuchen und kdénnen GeféalRerkrankungen wie Verengungen
(Stenosen) und arterielle oder ventse Durchblutungsstorungen diagnostiziert
werden.
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Bei der transrektalen Ultraschalltechnik erfolgt die Ultraschalluntersuchung der
mannlichen Vorsteherdriise (Prostata) und der Blase durch eine spezielle, diinne
mittels Gleitgel in den After eingefuhrten Ultraschallsonde. Diese Technik fihrt zu
sehr genauen Informationen Uber die Anatomie der Prostata und erfasst kritische
bzw. verdachtige Veranderungen in der Binnenstruktur der Prostata.

. Harndiagnostik inklusive Sediment und Urincytologie

Aufgrund der steigenden Zahl an Tumoren im Blasen- und Nierenbereich ist eine
mikroskopische Urinuntersuchung zur Erfassung von mit dem bloRen Auge nicht
erkennbaren Blutspuren im Urin unverzichtbar. Dabei wird der Urin in einer
Zentrifuge geschleudert, um die im Urin schwimmenden Harnzellen zu konzentrieren
und dann davon ein mikroskopisches Praparat (Sediment) untersucht. Hiermit
lassen sich rote Blutkoérperchen (Erythrocyten) neben Entzindungszellen
(Leukocyten) unterscheiden, aber auch andere pathologische Bestandteile
feststellen, z.B. Bakterien oder Eiweil3zylinder, die frihzeitig Hinweise auf
beginnende Nierenerkrankungen geben koénnen. Im Falle des Verdachts auf
entztindliche Erkrankungen lassen sich mittels Nahrplatten (Urinkultur) potentielle
Keime genauer differenzieren und ggf. eine antibiotische Therapie gezielt festlegen.
Eine besonders leistungsfahige Urinuntersuchung stellt die Urincytologie dar. Dabei
werden die im Urin schwimmenden Zellen mit einer speziellen Farbetechnik
angefarbt und anschlielend unter dem Mikroskop nach ihrer Form und ihrem
Aussehen beurteilt. Dadurch lasst sich der Nachweis von Krebszellen im Urin fihren.
Je nach Tumorart kdnnen sich hierbei bis zu 90 % der Tumoren des Nierenbeckens,
der Harnleiter und der Blase schon friihzeitig erkennen lassen.

. Prostata-Spezifisches-Antigen (PSA)

Das Prostata-Spezifische-Antigen - ist ein sogenannter Tumormarker, der durch
eine Blutprobe bestimmt wird, und ab einer bestimmten HOhe Hinweise auf das
Vorliegen einer Krebsgeschwulst der Prostata geben kann. Das PSA ist neben der
Tastuntersuchung und dem transrektalen Ultraschall der Prostata die entscheidende
Saule der Prostatakrebs-Friherkennung. Das PSA ist ein Eiweil3molekil, das nur
von der Prostata gebildet wird, somit also spezifisch auf Erkrankungen der Prostata
reagiert. Es kann aber durchaus auch durch andere Faktoren beeinflusst werden,
etwa Entzindungen im Bereich des Urogenitaltrakts, so dass die Beurteilung des
PSA-Spiegels im Blut immer nur bei Kenntnis des gesamten urogenitalen
Funktionsstatus erfolgen kann. In der Regel lasst sich dank des PSA Prostatakrebs
heute meist in einem friheren Stadium feststellen als durch die alleinige
Tastuntersuchung der Prostata.

. Nierenfunktionstest
Mittels einer Blutprobe werden die sogenannten harnpflichtigen Substanzen
(Kreatinin, Harnstoff und Harnsaure) untersucht. Diese zeigen an, ob die Nieren ihrer

Entgiftungs- und Ausscheidungsfunktion in normalen Umfang nachkommen oder ob
Hinweise fur eine Stérung vorliegen.
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. Diagnostik und Therapie erektiler Funktionsstorungen

Neben Laboruntersuchungen (u.a. Hormonstatus) gehort hierzu die Erfassung
individueller Risikofaktoren fur die Ausbildung von Erektionsstérungen sowie die
optimale Einstellung vorhandener Vorerkrankungen wie z.B. Bluthochdruck, Diabetes
mellitus oder Fettstoffwechselstérungen. Bei hohergradigen Erektionsstorungen ist
auch die dopplersonografische Messung der arteriellen und vendsen Durchblutung
der Penis-Gefal3e sinnvoll. Zusatzlich kommen ggf. bei entsprechender Indikation
auch medikamentése Malinahmen (z.B. Hormonsubstitution, Viagra) oder andere
Hilfsmittel zum Einsatz.

. Je nach Indikation oder Wunsch auch weitere Untersuchungen

Cystoskopie (Spiegelung der Harnréhre und Blase):

Im Falle des Nachweises von Blut im Urin oder auffalliger Urincytologie muss zur
exakten Abklarung eine endoskopische Untersuchung der Harnréhre und Blase
erfolgen. Diese erfolgt nach vorheriger Gabe eines Schleimhaut-andsthesierenden
Gleitgels mittels einer dunnen, flexiblen Endoskopsonde, mittels derer die
Binnenstruktur der Blase und Harnréhre und deren Schleimhéute optimal beurteilt
werden kdnnen. Somit lassen sich auch kleinste Tumoren sicher auffinden. Dank
der dinnen flexiblen Sonde ist diese Technik auch fur die Untersuchung der
mannlichen Harnréhre und Blase ein aul3erst schonendes Verfahren.

Ziele:

. Friherkennung und Pravention urogenitaler Erkrankungen: Der Patient erfahrt
eine moderne umfassende Diagnostik, die ihm die nétige Sicherheit gibt, dass
keine Erkrankung der urogenitalen Organe vorliegt.

. Langfristiger Erhalt der urogenitalen Funktionen

. Komplette Darlegung der Diagnostik und Therapieoptionen bei
Potenzstorungen und Problemen des ,,Aging male*®

. Individuelle Analyse des Risikos fir die Entwicklung einer urogenitalen
Erkrankung

. Beratung zur Risikominimierung und Festlegung individuell optimierter
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