* Klinisch relevante Obstruktion basierend auf Druckflussmessung ab Schéafer Klasse 3 oder
Detrusordickenmessung ab 2 mm bei 250 ml Blasenfullung. Alternativ: Kombination aus Qmax, Restham
und Prostatavolumen im Verlauf.

**Voraussetzung: Langzeittherapie

*** Wenn eine symptomatische Therapie und nicht eine Reduktion der BPS-Progression im Vordergrund
steht.

Quelle: Akademie der Deutschen Urologen: S2e Leitlinie, Therapie des Benignen Prostatasyndroms, Stand
2014.



