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MUZSKY HYPOGONADISMUS — PREHLED DLE EAU GUIDELINES

Lécba testosteronem muze vyrazné zlepsit kvalitu Zivota i metabolické parametry u muzd s konzistentné nizkymi hladinamy testosteronu
a pfiznaky hypogonadismu. Pfed zahdjenim lécby je nezbytné identifikovat mozné priciny hypogonadismu a dle moznosti je upravit. Sprdvné
vedena |écba testosteronem je bezpecnd, spojena s mimimem nezédoucich Ucinkd. Pred zahdjenim podavani testosteronu musi byt provedeno
dlkladné vysetreni hypogonadického muze a vybér vhodné Iékové formy testosteronu pro konkrétniho pacienta.
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