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23-jdhriger Kraftsportler mit neu aufgetretenen '
Hautverdnderungen

A

Abb.1 Vorder- (A) und Riickansicht (B) des Patienten.

S. Fuchs'! In einer hausarztlichen Sprechstunde stellt sich ein 23-jahriger Mann mit seit wenigen Wochen
IMedizinische Fakultat, Sektion bestehenden und storenden Hautveridnderungen im Riickenbereich vor. Weitere Beschwerden
Allgemeinmedizin, Martin-Luther- werden nicht angegeben.

e el SRR Die klinische Untersuchung zeigt vier pathologische Befunde.
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Sind Differenzialdiagnosen moglich?

C  Wenn ja, welche?

Dtsch Med Wochenschr 2014; 139, Nr. 24



1300

Fall 3144 Auflésung

23-jdhriger Kraftsportler mit neu aufgetretenen

Hautverdnderungen

Abb.2 Vorder- (A) und Riickansicht (B) des Patienten.

C Befunde

1. eruptive Papeln mit Schwerpunkt
im seitlichen oberen Riicken und
unteren Riicken

2. Striae cutis atrophicae (vordere
und hintere Axillarregion sowie an
medialen Oberarmen) als Zeichen
dlterer Dehnungsstreifen

3. subpectorale Striae rubrae als
Zeichen neuerer Dehnungsstreifen

4. linke Pectoralis-Region volumindser
als rechte Pectoralis-Region.

C Diagnose

- Testosteron-Missbrauch mit
schnellem Anstieg der Muskelmasse,
Steroidakne und Gyndkomastie
(links > rechts)

C Differenzialdiagnosen

- endokrin aktive Hodentumoren

- androgenproduzierendes
Nebennierenkarzinom
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Auf intensive Nachfrage berichtet der Kraft-
sportler iiber einen kontinuierlichen und
mehrmonatigen Testosteron-Konsum etwa
2-3 x wochentlich. Dieses injiziert sich der
Patient abwechselnd in beide ventralen
Oberschenkel. Abheilende Injektionsstellen
sind erkennbar. Das Medikament bestellt
der Patient tiber das Internet, das sterile In-
jektionsbesteck kauft er in regionalen Apo-
theken. Zusatzlich berichtet der Patient
tiber Erektionsprobleme, einen seit mehre-
ren Monaten unerfiillten Kinderwunsch so-
wie tiber dissoziales Verhalten.

Die Befunde stimmen mit dem geschilder-
ten Testosteron-Konsummuster iiberein.
Mit dem Patient wurde iiber die Ursache
der eruptiven Hautverdnderungen sowie
den jetzt zusatzlich entdeckten weiteren
Testosteron-Nebenwirkungen gesprochen
(Androgen-induzierte Gyndkomastie, Striae
unterschiedlichen Alters, verkleinerte Ho-
den).

Mediouiz

Nach telefonischer Riicksprache mit einer
internistischen Krankenhaus-Ambulanz
wurde der Testosteron-Konsum ohne Aus-
schleich-Schema abrupt beendet. Zusatz-
lich wurde eine stationdre Aufnahme zur
komplexen interdisziplindren Abkldrung ei-
ner tastbaren tumorésen Verdnderung der
linken Mamma, urologischer Diagnostik,
Ausschluss einer Anabolika-induzierten
Kardiomyopathie und Evaluation der in der
Fremdanamnese berichteten Verhaltensdn-
derungen vereinbart.

Die Beendigung des Anabolika-Konsums
fiihrte zur Besserung der geschilderten Be-
funde. Die genannten Testosteron-Neben-
wirkungen sowie der Zusammenhang mit
einem Anabolika-Konsum sind bei zahlrei-
chen Patienten beschrieben [1].
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