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Tabelle 4.1

S1 Leitlinien
Register.
 Nr.

Fachgebiet Erkrankung Letzte Akt. Online S1 S2 S3 Bezug zum höheren Alter Spezifik ation des Alters Inhaltliche 
Zuordnung 

Empfehlung zur Behandlung Bezug der 
Empfehlung auf 
Multimorbidität

Literaturbezug der Altersangabe Studie angeführt Zahl der 
Studienteilnehmer/
Alter

Studienteilnehmer
 über 65 Jahre

Auswertung am

002 Arbeitsmedizin/
Umweltmedizin

002/001 Blei 6/2005-6/2010 TO # Referenzwert  für Blei bis 69 Jahre Obergrenze 69 J. D1,E3 Komission Humanbiom. des Umweltbundesamtes 10.04.2008
002/002 Cadmium 8/2005-8/2010 # Referenzwert für Cadmium bis 69 Jahre Obergrenze 69 J. D1,E3 Komission Humanbiom. des Umweltbundesamtes 10.04.2008
002/013 Lungenfunktionsprüfung 8/2005-8/2010 # Blutgasanalysen unter körperlicher Bel. 60 - 64 J. D1,E2 10.04.2008

Lungenfunktionssollwerte/Empfehlung Werte bis 86 J. D1,E3 Brändli et al. 1996; 2000; Baur 2002; Matthys et al. 1995
002/024 Umweltmed. 
LL Humanbiomonitoring

8/2005-8/2010 # Referenzw. für biomed. rel. Fremdstoffe Obergrenze 69 J. D1,E3 Komission Humanbiom. des Umweltbundesamtes 10.04.2008

002/031 Polychlorierte Biphenyle 11/2006-11/2011 # Referenzwerte für PCB Obergrenze 65 J. D1,E3 Komission Humanbiom. des Umweltbundesamtes 10.04.2008

013 Dermatologie
013/030 Therapie pathologischer Narben 9/2001-9/2006 TO # Einwirkender Faktor der Wundheilung:

Alter
unspez. Alter B,H 15.04.2008

013/041 Aktinische Keratose 9/2004-9/2007 TO # Epidemiologie der Akt. Keratose in 
Europa; Alter über 70 J.

s. Screening C,E1 Memon et al. 2000 15.04.2008

Therapie der A.K. mit Rtg. Weichstrahl sehr alte Pat. B,D2 Therapieempf. der A.K. Griep et al. 1995; Panizzon 1992 15.04.2008
15

16

17

18

19

20

21

22

23

24

25

26

27

Therapie der A.K. mit Rtg. Weichstrahl
Therapie bei sehr alten Pat.

sehr alte Pat. B,D2 Therapieempf. der A.K. Griep et al. 1995; Panizzon 1992 15.04.2008

015 Gynäkologie und 
Geburtshilfe

032/032 Vulvakarzinom 10/2001-9/2008 # Inzidenz bei über 70 Jährigen über 70 J. C,E1 16.04.2008
015/009 Harnwegsinfekt 4/2006-4/2011 # Risikofaktor Alter unsepz. Alter B,G 16.04.2008
015/014 Urogenitale Atrophie 4/2006-4/2011 # Gewebs- und Funktionsveränderungen 

im Rahmen von Alterungsprozessen
Alterungsprozesse B

(nicht gezählt)
16.04.2008

029 Hygiene in Klinik 
und Praxis

029/007 Harndrainage 06/2008-06/2011 # Infektionsgefahr vom Patienten ausgehend; 
Risikofaktor: Lebenalter

unspez. Lebensalter B,G 01.07.2008

030 Neurologie
030/30 Aneurysmen, nicht rupturierte 10/2005-10/2010 # Nutzen Risiko Abwägung für endovaskulär

Therapierte abhängig vom Alter
Therapierisiko ab 50. Lj. G,E3 ISUIA Investigators 1998 und 2003 03.05.2008

Wichtigste Empfehlungen für die Behandlung 
des nicht rupturierten 
Aneurysma abh. vom Alter

keine genaue Altersangabe B,D2

030/036
Clusterkopfschmerz und 
trigeminoautonome Kopfschmerzen

10/2005-10/2010 # Bei Auftreten des Klasterkopf-
schmerzes im höheren Alter

Alter über 60 J. D1,E2 Durchführung von CCT
oder MRT ggf. Liquor-
unersuchung

02.05.2008

28

29

30

31

32

33

34

35

36

trigeminoautonome Kopfschmerzen unersuchung

030/042
Creuzfeldt-Jakob Krankheit 

10/2005-10/2010 # Erkrankungspipfel
zwischen dem 60. und 70 Lj.

zwischen 60. und 70. Lj. C,E2 02.05.2008

030/029 Demenzen, degenerative,Diagnose 
Alzheimer, Lewy K., Frontotemporale Demenz

10/2005-10/2010 # Altersrelevante Verdopplung der
Erkrankungszahl bis 2050

Allgemeine Aussage B,C 25.04.2008

Fokale temporale Demenz (FTD)
Häufigster Krankheitsbeginn 

meist vor dem 65. Lj., selten 
nach 75. Lj.

C,E2 25.05.2008

Differentialdiagnose 
gegenüber org. Demenz-
formen, siehe Screeening Dokument

k.A. B,D1 Gerlings et al. 2000 02.05.2008

030/038 Vaskulärer Demenz 2/2005-.2/2010 # Zunehmende MRT
Diagnostik im Alter

keine B,D1 Zusatzdiagnostik bei der 
Diagnose des VD

Roman 1996 02.05.2008

030/040 Epilepsie im Erwachsenen Alter 11/2004-11/2009 # Medikamentöse Empfehlung für Erst-
bzw. Monotherapie im Erwachsenenalter

Begriff: Senium B,D2 Gabe von Gabapentin im Senium 03.05.2008

030/112 Erektile Dysfunktion 9/2005-9/2010 # Klassifikation von sexuellen
Störungen im Alter und 
Häufigkeit der sexuellen
Aktivität im Alter

70 - 80 J. C,E1 Braun et al. 2000 25.05.2008

030/098 Hirnvenen 
und Sinusthrombose

10/2005-10/2010 # Diagnose und Therapie im
Alter oft zu spät

keine B,D1 03.05.2008

030/046 Ischämischer Schlaganfall 12/2004-12/2009 # Hälfe der Schlaganfallpat. 
über 70 Jahre, Männer 
häufiger, Übersterblichkeit 
bei Frauen über 85 Jahre

über 70 J. und über 85 J.  Wolf 1996, Berger 2001 03.05.2008

37

38

39

40

41

42

43

44

45

46

bei Frauen über 85 Jahre

030/075 Ischämie, zerebrale;
 Primäre und sekundäre Prävention

12/2006-12/2009 # Primärprävention Vorhofflimmern und 
vaskulären Risikofaktoren und Hypertonie
(Siehe Screening Doc.)                                                             
Modell zur Risikostratefizierung eines 
Reinsults

Pat. über 80 J.
Pat. über 75 J.
Pat. über 65 J.

D2,G,H,E1 Antikoagulation, 
Hypertonie Behandlung

Grunderkrankungen 
erwähnt, 
die Einfuss auf
Risikofaktoren des 
Schlaganfalls haben

Staessen et al. 2000, Staessen et al. 2001
Collins et al. 1990; Hart und Halperin 2001

03.05.2008

030/018 Lagerungsschwindel 2/2005-2/2010 # Idiopathische Form: typsiche Alters-
erkrankung in der 6. und 7. Lebens-
dekade

ein Drittel über aller 
70 Jährigen

C,E1 03.05.2008

030/059 Lymphom, zerebrale 9/2005-9/2010 # PZNSL; Ausschlusskriterium Alter für                        
deutsche Therapiestudien hinsichtlich:                            
Straheltherapie 

über 75 J. D2,H,E1 Durch Behandlung kein 
Überlebensbenefit, Verdacht auf 
Neurotoxizität

Hoang-Xuan et al. 2003
der G-PCNSL-SG1-Studie 

03.05.2008

030/051 Myalgie, insbesondere 
Polymyalgia rheumatica

10/2005-10/2010 # unklares Krankheitsbild bei älteren 
Menschen

ältere Menschen B,C 03.05.2008

Klinische Diagnosekriterien für Polymyalgia
rheumatica

Alter über 60 Jahre D1,E2 Bird et al. 1979 14.08.2008

030/087 Myasthenia gravis 10/2005-10/2010 # Häufiger im höheren Alter diagnostiziert höheres Alter B,C 03.05.2008
Bei Vorliegen eines Thymoms 
Bestrahlung bei älteren Patienten

ältere Pat. B,D2 Bestrahlung bei älteren Pat. statt 
OP

Multimorbide 
Patienten werden 
 erwähnt

03.05.2008

030/052 Myelopathie, 
Zervikale spondylotische 

9/2005-9/2010 # Häufigkeit degenerativer Veränderungen
der Wirbelsäule

75% bei über 65 J. C,E1 03.05.2008

Therapie abhängig vom Alter,
Prognose der operativen Therapie bei 
über 70 J. als kritisch einzustufen

älter als 70 Jahre D2,G,H,E1 Isenmann u. Thier 2002, Fouyas et al. 2002
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50

über 70 J. als kritisch einzustufen
030/069 Postzosterische Neuralgie 6/2002-6/2007 TO # Besonders nach Infektionen im höheren

Alter
60-70 Jahre C,H,E2 Portenoy et al. 1986 03.05.2008

030/048 Neuritis, chronische immunvermittelte 
Polyneuritis, infektiöse Neuritis

2/2005-2/2010 # MGUS assoziierte Neuropathie Ansteigend bei Männern 
nach 6. Lebensdekade

C,E2 03.05.2008

030/114 Neuropathische Schmerzen 10/2005-10/2010 # Autreten von postzosterischen 
Neuralgie bezogen auf höheres Alter

60.-70. Lj., in 70-75% der
Fälle

C,H,E2 04.05.2008

030/063 Normaldruckhydrozephalus 9/2005-9/2010 # Typischerweise Manifestation des 
idiopathischen Normaldruckhydroz.
ab dem 6. Lebensdekade

6. Lebensdeckade C,E2 04.05.2008
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53
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56
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58

59

60

61
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030/010 Extrapyramidal motorische 
Erkrankungen
Parkinson Syndrom

10/2005-10/2007 TO # Medikamentöse Ersttherapieempfehlung 
bei über 70 und unter 70 Jährigen;
Therapie sollte altersgerecht sein

><70 Jahre D2,E1 Therapie mit speziellen Dopamin
Agonisten; (s. Screening Doc.)

Therapieempfehlung 
auch für Multimorbide 
geltend

04.05.2008

Therapie sollte altersgerecht erfolgen unsepz. Alter B,D2
Prävalenz bei geriatrischen Pat. 1800/100000 B,C

030/067 Diagnostik bei Polyneuropathie 2/2005-2/2010 # Bei nebenbefundlich erhobener PNP
richtet sich weitere Diagnostik nach
Ausmaß und Schwere

k.A. B,D1 04.05.2008

030/062 Rehabilitation, motorisch 
nach Schlaganfall

9/2005-9/2010 # Reha indiziert bei älteren Patienten über 75 J. D2,E1 Durchführung von Reha 04.05.2008

030/081 Restless Leg Syndrom (RLS) und 
Periodic Limb Movement PLM

2/2005-2/2010 # PLM im Alter zunehmend 30% der über 50 J. C,E3 04.05.2008

030/047 Schädel Hirn Trauma, leichtes 10/2005-10/2010 # CCT bei älteren Pat. über 65 Jahren D1,E1 Notfall CCT bei leichten Schädel
Hirn Trauma

keine genaue Studienzuordnung möglich 04.05.2008

Stattionäre Akutbetreuung bei Pat. über
65 J.

über 65 Jahren D2,E1 Stationäre Betreuung 
bei Risikopatienten

04.05.2008

030/096 Schwindel 9/2005-9/2010 # Vestibularisparoxysomie und 
M. Meniere 

Beginn zw. 50. und 70. Lj. C,E3 04.05.2008

030/077 Therapie des episodischen 
und des chr. Spannungskopfschmerzes 
und anderer chr. täglicher Kopfschmerzen

12/2004-12/2009 # Prävalenzgipfel des Spannungskopschmerzes 
im höheren Alter

über 64. Lj. C,E2 Spierings et al. 2000 04.05.2008

030/080 Stiff man- Syndrom 10/2005-10/2010 # Erkranknungsalter Zeitspanne 13-81 Jahre C,E3 04.05.2008
030/073 Subarachnoidalblutung 10/2005-10/2010 # SAB Häufigkeit 5. und 6. Lebensdekade C,E3 04.05.2008

62

63

64

65

66

67

68

69

70

71

72

73

74

75

Prognostischer Faktor unspez. Alter B,H Broderick et al. 1994
030/104 Tetanus 10/2005-10/2010 # Tetanus zu entwickeln im Alter sieben mal 

höher
bei über 60 Jährigen C,E2 04.05.2008

030/083 Transiente globale Amnesie 10/2005-10/2010 # Attacken zu 75% im höheren Lebens-
alter

 70. Lj. C,E1 Broderick et al. 1994 04.05.2008

030/011 Tremor 10/2005-10/2010 # Möglicher Erkrankungsbeginn im Alter unspez. Alter B,C 04.05.2008

032 Onkologie
032/047 Diagnostik und Therapie zerebraler 
Metastasen

10/2004-10/2009 # Entscheidung über Therapie einer
Metastase abhängig von Alter

unspez. Alter B,D2 04.05.2008

Indikation zu Ganzhirnbestrahlung bei
solitärerer Metastase

Pat. über 70.Lj. D2,E1 Primär palliative WBRT

Prognosefaktor für neurochirurgische 
Therapie

unspez. Alter B,D2,H Sawaya et al. 1994, Nussbaum et al 1996, 
Wronski et al.1996, Sampson et al. 1998, Lagerwaard et al. 
(1999)

033 Orthopädie
1. Alter als Indikationskriterium 
für OP

033/001 Koxarthrose 4/2002-2/2008 TO # Primäre idiopathische Koxarthrose
klinische Manifestation 

nach 50.-60.Lj. C,E3 12.05.2008

2. Stufenschemata, 
therapeutisches Vorgehen 
abhängig vom Alter

Endoprothetischer Ersatz 
vorwiegend für ältere Pat. bei schwerer 
Koxarthrose

unspez. Alter B,D2 Endoprothetischer Ersatz

75

76

77

78

79

80

81

82

83

84

85

86

87

88

89

90

91

92

93

abhängig vom Alter Koxarthrose

033/002 Hüftkopfnekrose 4/002-1/2008 TO # 1,2 unspez. Alter B,D2 12.05.2008

033/004 Gonarthrose 4/2002-1/2008 TO # Hohe Prävalenz der Gonarthrose bei über 60 Jährigen C,E2 12.05.2008

1,2 unspez. Alter B,D2

033/006 Meniskuserkrankungen 4/2002-1/2008 TO # Durch Mikrotraumata und
 Alterungsvorgänge verursacht; 1,2                               

k.A. B,D2 12.05.2008

033/008 Frische und alte Kreuzbandfraktur 4/2002-1/2008 TO # 1,2 k.A. B,D2 12.05.2008

033/009 Mediale Schenkehalsfraktur 4/2002-1/2008 TO # Durch verminderte Belastbarkeit des prox.
Femur im höheren Alter;
Demographische Aussage: zunehmende                   
Relevanz durch Altersentwicklung
1,2

unspez. Alter B,D2 12.05.2008

Endoprothetischer Ersatz hauptsächlich
bei älteren Pat. mit avitalem Hüftkopf

unspez. Alter B,D2 Endoprothetischer Ersatz

033/010 Malleolarfraktur 4/2002-1/2008 TO # 1,2 unspez. Alter B,D2 12.05.2008

033/012 Patellasehnenfraktur 4/2002-1/2008 TO # 1,2 unspez. Alter B,D2 12.05.2008

033/013 Patellalux. 4/2001-1/2008 TO # 1,2 unspez. Alter B,D2 12.05.200893

94

95

96

97

98

99

100

101

102

103

104

033/013 Patellalux. 4/2001-1/2008 TO # 1,2 unspez. Alter B,D2 12.05.2008

033/014 Infizierte Gelenk 4/2001-1/2008 TO # 1 unspez. Alter B,D2 12.05.2008

Folgende LLs nur mit 1, 2 033/016 Knochenmetastasen (1); 
033/018 Halux valgus (1,2); 
033/023 Frische Außenbandruptur des OSG 
(1,2);
033/024 Osteochondorosis dissecans des 
Kniegelenks (1,2); 
033/027 Schulterluxation, rezidvierend, habituell 
(1,2); 
033/028 Spondylolisthesis (1,2); 
033/029 Scaphoidfraktur (1,2); 
033/030Scaphoidpseudarthrose (1,2)

4/2001-1/2008 TO # 1,2 unspez. Alter B,D2 12.05.2008

033/031 Pertrochantäre Fraktur des Femur 4/2002-1/2008 TO # Fraktur bevorzugt im höheren Lebensalter
und bei weiblichen Geschlecht 

unspez. Alter B,C 12.05.2008

1,2 B,D2
033/034 Diagnostik muskuloskelettaler 
Malignome

4/2002-1/2008 TO # Epidemiologie der Weichteilsarkome
Häufiger bei Männern als Frauen

Altersgipfel im 
6. Dezenium

C,E2 Dahlin 1978, Schajowicz 1994, Freyschmidt et al. 1998
Lawrence et al. 1983; Meister u. Hölzel 1999

12.05.2008

033/035 Weichteilsarkome > Prognose 4/2002-1/2008 TO # Prognose:Ungünstige Prognose im hohen 
Alter

unspez. Alter B,H 01.06.2008

033/042 Solitäres und multiples Myelom 12/2003-12/2008 # Chemotherapie im höheren Alter über 65 J. D2,E1 Anwendung spezifischer Chemo- 12.05.2008
105

106

107

108

109

033/042 Solitäres und multiples Myelom 12/2003-12/2008 # Chemotherapie im höheren Alter über 65 J. D2,E1 Anwendung spezifischer Chemo-
therapieschemata

12.05.2008

033/041 Rotatorenmanschettenruptur 12/2003-12/2008 # Ruptur durch alterungs- und 
anlagebedingte Veränderungen

k.A. B (Aussage nicht
gezählt)

12.05.2008

033/044 Reha und Amputation 
an der unteren Extremität

7/2005-7/2008 # Prognostische Aussage für ältere Pat. 
Nach Reha; auch abh. vom biologischen
Alter

unspez. Alter B,H Schlechtere Prognose 
bei älteren Pat. nach Amputation 
des Kniegelenks bezüglich der Reha

12.05.2008
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037 Phlebologie
037/006 
Medizinische Thromboseprophylaxe Strumpf

5/2004-1/2007 TO # Wirksamkeit an internistischen Pat. mit
Herzinsuffizienz, Studienteilnehmer

über 80 J. D2,E1 MTS als Option bei internistischen
Patienten

Kierkgaard und Norgren 12.05.2008

045 Augenheilkunde

045/005ck
10/2006-10/2011 # Prävalenz im Alter ansteigend 55-74 Jahre 1,3 % 2,6 %

75-89 Jahre 3,8 % 7,6 %
C,E3 12.05.2008

Risikofaktor: hohes Alter Hohes Alter B,G
Verlauf: Ohne Behandlung Risiko für die 
Entw. eines POWG nach 60 Mon. 9,5 %
Risikofaktor für Progredienz: hohes Alter

Hohes Alter B,H Siehe LL Anhang Nr. 11

Screening Intervalle ab 65 J. alle 1-2 Jahre ab 65 Jahren D1,E1

047 Neuroradiologie
047/015 Endovaskuläre Therapie von 
Hirngefäßaneurysmen

7/2004-7/2009 # Aneurysmabehandlung nach SAB
Kriterium für endovaskuläre Behandlung
eines sackförmigen Aneurysmas

Alter über 60 J. D2,E2 Endovaskuläre Behandlung Sedat J et al. 2002 15.05.2008

049 Phoniatrie und 
Pädaudiologie

123

124

125

126

127

128

129

130

131

132

133

134

135

Pädaudiologie
049/011 Dysphagie 03/2005-03/2010 # Ursachen der Dysphagie: Altersdysphagie unspez. Alter B (nicht gezählt) 10.07.2008

059 STD/Sexuelle übertragbare 
Krankheiten

059/001 Condylomata accuminata/HPV 7/2006-7/2011 # Varianten der Condylomata accuminata 
bei älteren Pat.

unspez. Ältere Pat. B,C Groß und Pfister 2004 20.05.2008

074 Sozialmedizin 
und Prävention

074/003 Sozialmedizinische Leistungsbeurteilung 
bei 
KHK

2/2005-12/2008 # Berücksichtigung des Alters bei sozialmed. 
Leistungsbeurteilung

unspez. Alter B,D1 Anlage 7.1 und Tabelle 8 20.05.2008

074/005 Sozialmedizinische Beurteilung der 
Leistungsfähigkeit bei Mamma Ca.

3/2006-03/2009 # Mamma Ca.: unter anderem Differenzierung 
nach Alter;
Beschränkung der Behandlung von Pat. im 
fortgeschrittenen Alter nur mit antihormoneller 
Therapie

unspez. Alter B,D2 aufgeführt bei sozialmed. 
Leistungsbeurteilung

Idem 20.05.2008

Erläuterung der farblichen Kennzeichnung:

Unspezifische Altersangabe

keine Studienreferenz
136

137

138

139

140

Leitlinie mit Berücksichtigung des Alters

Alterszusammenhänge mit 
spezifischer Altersangabe 

TO: bereits bei der Auswertung abgelaufene Leitlinie
Anmerkung zu den Leitlinien der Orthopädie: Die Kriterien 1 und 2 wurden jeweils als einzelne Aussage gewertet.


