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Wissen A7

Die Schattenseite der Sonne: Hautkrebs

GESUNDHEIT Anfang Juni
bieten Dermatologen wieder
einen Gratis-Hautcheck an.
Von jungeren Leuten wird das
aber kaum genutzt. Sie gehen
davon aus, dass Hautkrebs nur
«die Alten» betrifft. Ein Irrtum.

HANS GRABER
hans.graber@luzernerzeitung.ch

Die Absicht ist 16blich: Seit zehn
Jahren bieten Dermatologen aus der
ganzen Schweiz jeweils im Friihling eine
kostenlose Erstuntersuchung von ver-
dédchtigen Hautverdnderungen an (siehe
Kasten). Das kann Leben retten. Jahrlich
wird in der Schweiz etwa 2000-mal
schwarzer Hautkrebs (Melanom) dia-
gnostiziert, und rund 200 Menschen
sterben pro Jahr an dieser tiickischen
Krankheit. Anders als der viel hédufigere,
aber in der Regel weniger aggressive
weisse Hautkrebs kann ein Melanom
schnell Ableger (Metastasen) in anderen
Organen bilden. In diesem Fall wird
eine Heilung sehr schwierig.

Aber es gibt ein Gliick im Ungliick:
Im Vergleich mit anderen Krebsarten
hat Hautkrebs den Vorteil, dass man ihn
von aussen sehen kann. Rechtzeitig
entdeckt, ist auch ein Melanom meist
heilbar. Die Aktionswoche der Dermato-
logen soll einerseits die Leute fiir das
Thema sensibilisieren, andererseits wird
Gelegenheit geboten, seine Haut auch
gleich gratis checken zu lassen. So weit,
so vorbildlich.

Begrenzte Moglichkeit

Doch Theorie und Praxis sind nicht
deckungsgleich. Weil sich nicht alle Der-
matologen an der Aktion beteiligen, sind
die Moglichkeiten fiir einen Test am
eigenen Leib begrenzt. Und jene Arzte
und Kliniken, welche mitmachen, werden
iiberrannt. «Obwohl alle Leute angespro-
chen sein sollten, sehen wir an diesem
Tag viele betagte Patienten, die mit alters-
bedingten und meist gutartigen Verédn-
derungen zu uns kommen», sagt Anja
Wysocki, Leitende Arztin der Dermato-
logischen Abteilung des Luzerner Kan-
tonsspitals und dort fiir die Durchfiihrung
des Hautkrebstages verantwortlich. «Na-
tiirlich sind diese Patienten willkommen,
denn auch fiir sie ist vor allem wegen
des weissen Hautkrebses eine regelmés-
sige Untersuchung wichtig», sagt Wysocki,
«aber speziell diese Altersgruppe geht
wegen anderen Gebresten sowieso héu-
figer zum Hausarzt, dem sie ihre Haut-
verdnderungen auch zeigen konnen.»

Erwiinscht wire, dass man mit dem
Gratis-Check vermehrt auch jiingere und
berufstitige Personen ansprechen kann.
Doch diese bleiben weitgehend aus.
Vielleicht aus Zeitmangel wegen beruf-
licher Tatigkeit. Sehr wahrscheinlich
aber auch deshalb, weil sich Jiingere gar
nicht erst angesprochen fiihlen, weil sie
glauben, Krebs treffe nur dltere Leute.

Ein Viertel ist unter 50

Das kann ein verhéngnisvoller Irrtum
sein. Das Durchschnittsalter beim Auf-
treten eines Melanoms betrégt 55 Jahre.
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Eine solche Haut mit vielen und teils auffalligen Pigmentmalen erfordert regelmassige
arztliche Kontrollen. Schutz und gute Beobachtung braucht aber eigentlich jede Haut.

Die hiufigste Melanom-Form (superfi-
ziell spreitend) tritt freilich am ehesten
um die 50 auf, die aggressivste Form
(nodulér) im Schnitt mit 56 Jahren, die
langsam wachsende Form (lentio ma-
ligna) sogar erst mit 68 Jahren. Aber wie
bei allen Durchschnittszahlen: Es gibt
markante  Abwei-
chungen nach oben
und unten. Anja Wy-
socki: «25 Prozent der
Betroffenen  sind
unter 50-jahrig, und
ein Melanom bei 40-
oder 30-Jahrigen ist
keine Seltenheit.»
Nur bei Kindern und
Jugendlichen tritt
schwarzer Hautkrebs
kaum auf. In der Schweiz werden pro
Jahr in dieser Altersgruppe 1 bis 2 Fil-
le diagnostiziert.

Problemgruppe: Jugendliche

Im Kindes- und Jugendalter kann je-
doch der Grundstein fiir spédteren Haut-
krebs gelegt werden. Wer sich in diesen
Jahren ungeschiitzt der Sonne aussetzt,

«Ein Melanom bei
40- oder 30-Jahrigen
ist keine Seltenheit.»

DR. MED. ANJA WYSOCKI,
LUZERNER KANTONSSPITAL

dessen Risiko erhoht sich auf Dauer
betrachtlich. Auf Kinder haben meist die
Eltern ein wachsames Auge, die eigent-
liche Problemgruppe sind die Jugend-
lichen. Weil ein brauner Teint nach wie
vor als «schon» gilt und mit Gesundheit
in Verbindung gebracht wird, nimmt
man Sonnenbriande
in Kauf. Hauptsache,
schnell braun wer-
den, ist doch alles
halb so schlimm, sagt
man sich. Das mag
stimmen - aber nur
fir den Moment, auf
Dauer kann es sich
rachen.

«Ich sehe da Ahn-
lichkeiten zu Rau-
cherpréventionsprogrammeny, sagt Anja
Wysocki, «wie macht man einem Jugend-
lichen klar, dass das, was er heute macht,
ein paar Jahrzehnte spiter lebensbedroh-
liche Konsequenzen haben kann?»

In Sachen Hautkrebs bleibt zumindest
eine Hoffnung: die Fritherkennung, auch
die eigene. «Die meisten Patienten ha-
ben ihr Melanom selbst entdeckt oder

Keystone/Lukas Lehmann

sind durch Angehorige, Masseure, Phy-
siotherapeuten, Coiffeure oder Kosme-
tikerinnen darauf aufmerksam gemacht
worden», sagt Dermatologin Wysocki.
«Zudem kommen die meisten Betroffe-
nen in einem frithen und deshalb heil-
baren Stadium zu uns.»

Verallgemeinern ldsst sich das aber
nicht. Immer wieder mal werden Haut-
drzte wegen eines anderen Hautleidens
konsultiert, und eher zufillig wird dann
an einer ganz anderen Stelle ein Haut-
krebs diagnostiziert. Andere sehen zwar
eine verddchtige Verdnderung, warten
aber monatelang lang ab, ehe sie zum
Arzt gehen. Zum Teil gibt es auch gut
versteckte Melanome oder sehr aggres-
sive und schnell metastasierende.

Innert zwei Wochen zum Arzt

Anja Wysocki: «Wichtig ist, dass man
etwas, das neu entstanden ist oder sich
auf einem vorbestehenden Fleck ver-
dndert hat, gut beobachtet und gege-
benenfalls untersuchen lisst, nicht erst
am nichsten Hautkrebs-Aktionstag.
Grossere Eile ist beim schnell wachsen-
den noduldren Melanom und beim

Gratis-Hautcheck
Anfang Juni

AKTION In der Zeit zwischen 1. und
5. Juni 2015 bieten verschiedene
Schweizer Dermatologen kosten-
lose Erstuntersuchungen von auf-
falligen Muttermalen an. Angaben
zu den teilnehmenden Kliniken und
Praxen finden sich unter www.
melanoma.ch (die Informationen
werden in diesen Tagen aufge-
schaltet). Aus der Zentralschweiz
machen mit (Stand letzter Freitag;
alle Angaben ohne Gewahr):

e Brunnen: Hautarztpraxis, Park-
strasse 1, Dr. Maassen/Dr. Schla-
genhauff (1.6., 8.30-12.00 Uhr,
ohne Voranmeldung).

e Kiissnacht: Dermacenter, Bahn-
hofstrasse 15, Dr. Schippert/Dr.
Salgado, (3. 6., 8-12.00 Uhr, ohne
Voranmeldung).

e Luzern: Hautnahpraxis, Hirsch-
mattstrasse 15, Dr. Hofmann (1. 6.,
8-12 Uhr, mit Voranmeldung).

o Luzerner Kantonsspital, Der-
matologie, Prof. Brand & Team
sowie die Luzerner Praxisarzte Bau-
mann und Sigg (1. 6., 13.00-15.30

Uhr; Voranmeldung Hotline:
0848 522 202).
e Meggen: Hirslanden-Klinik,

Huobmattstrasse 9, Dr. Fechner &
Team (2.6. und 3.6., je 8.00-12.30
und 13.30-18.00 bzw. 13.30-
16.00 Uhr, mit Voranmeldung).

schnell knotig werdenden Plattenepi-
thelkarzinom (weisser Hautkrebs) ge-
boten. Das muss nicht von heute auf
morgen geschehen, aber sinnvoll ist ein
Zeitraum von zirka zwei Wochen. Bei
Dermatologen kurzfristig einen Termin
zu finden, ist oft schwierig, aber, so
Wysocki: «Auch die meisten Hauséirzte
konnen in aller Regel sehr gut entschei-
den, ob es sich nur um eine verletzte,
schnell wachsende harmlose Senioren-
warze oder um Hautkrebs handelt.»

Fiir den Laien dagegen ist das nahe-
zu unmoglich. So manches, was auf den
ersten Blick furchterregend aussieht,
kann vollig harmlos sein - und umge-
kehrt. Gerade bei Menschen mit vielen
unterschiedlichen Pigmentmalen oder
Seniorenwarzen kann ein Laie nicht
mehr unterscheiden zwischen Gut und
Bose. Obwohl dann ein Gang zum Arzt
notig ist: Zusdtzlich belastende Unter-
suchungen miissen nicht durchgefiihrt
werden, meist reicht das Dermatoskop
(Auflichtmikroskop) oder eine Gewebe-
probe. Aber eben: Machen lassen soll-
te man es. Rechtzeitig. Auch wenn man
erst 30 oder 40 ist.

HINWEIS

Dr. med. Anja Wysocki
ist Dermatologin am
Luzerner Kantonsspital

PRAVENTION hag. Ein erhéhtes Haut-
krebsrisiko besteht bei diesen Gege-
benheiten: mehr als 50 Pigmentmale,
heller Hauttyp, rotliche Haare, blaue
Augen, Sommersprossen, bereits an
Melanom erkrankt, Melanom in der
Familie, geschwichte Immunabwehr
durch HIV oder Organtransplantation,
schwere Sonnenbrinde in der Kindheit
und Jugend. Die folgenden Empfeh-
lungen richten sich aber an alle:

e Meiden der Mittagssonne. (Im Som-
mer zwischen 11 und 16 Uhr.)

¢ Sonnencreme. «Es gibt keinen zu
hohen Schutzfaktor, nur einen zu nied-
rigen», sagt Dermatologin Anja Wy-
socki vom Luzerner Kantonsspital. «Es
ist doch auch unrealistisch, dass Fa-
milien immer Sonnencremes mit Fak-
tor 16, 20, 30 und 50 vorrdtig haben.»

¢ Risikozonen. Reichliches Auftragen
eines geeigneten Sonnenschutzes, je

«Es gibt keinen zu hohen Sonnenschutzfaktor»

nach Hauttyp bei deutlicher Sonnen-
exposition am Wasser, auf dem Berg,
bei Reflexion (Sonnenspiegelung durch
Wasser, Sand usw.) und bei Kindern.
In all diesen Fillen Schutzfaktor 50+
mit UVB- und UVA-Schutz.

e Gesamtzeit. Aus dermatologischer
Sicht reicht es nicht, nur Sonnenbrand
zu vermeiden. Auch die sich anhiu-
fende Zeit, die man iiber Jahrzehnte
der Sonne bzw. den UV-Strahlen aus-
gesetzt war, ist entscheidend fiir die
Entstehung aller Hautkrebsarten.

e Textiler Schutz. Neben Sonnen-
schutz sollte auch dem textilen Licht-
schutz (Hut, T-Shirt) Beachtung ge-
schenkt und eine Sonnenbrille getra-
gen werden. Dies ist besonders bei
Kindern entscheidend. Studien zeigen,
dass bei Kindern, die nur von Sonnen-
creme geschiitzt wurden, weit mehr
Pigmentmale entstanden als bei Kin-
dern, die auch textil geschiitzt wurden.

e Vitamin D. Wer gefdhrdet ist, an
Vitamin-D-Mangel zu leiden, sollte sich
trotzdem nicht ungeschiitzt der Sonne
aussetzen (Sonne ist an sich wichtig
fiir die Produktion von Vitamin D iiber
die Haut), sondern sich beziiglich Vi-
tamin-D-Prophylaxe beim Hausarzt
oder in der Apotheke beraten lassen.

e Braun werden. Wer nach wie vor
herrschendem «Schonheitsideal» ent-
sprechen und braun werden mdochte,
fiir den gibt es heute gute Selbstbréau-
nungscremes. Diese sollte man nicht
langer als eine Saison brauchen, son-
dern im néchsten Jahr neue kaufen.

e Solarien meiden. Grundsitzlich
nicht empfehlenswert sind Solarium-
besuche: Sie bereiten die Haut nicht
auf die Urlaubssonne vor, sie bilden
kein Vitamin D, sie tragen zur Haut-
alterung bei, und wer vor dem 35.
Lebensjahr regelmdéssig Solarien be-
sucht, verdoppelt sein Melanomrisiko.

Und was, wenn

ERNSTFALL hag. Wichtig fiir die
Prognose bei der Diagnose Hautkrebs
ist immer das Stadium. Beim weissen
Hautkrebs ist am giinstigsten, wenn
man Vorstufen (aktinische Keratosen)
behandeln kann und nicht ein daraus
entstehendes Plattenepithelkarzinom.
Zwar bilden auch sie vergleichsweise
spat und meist erst in grosserer Form
Metastasen, aber die Behandlung wird
ohne Frithentdeckung aufwendig.

Die andere Form des weissen Haut-
krebses ist das Basaliom, das zwar
kaum je metastasiert, trotzdem ist es
einfacher, wenn der Tumor noch klein
ist. Das erspart dem Patienten grosse
Operationen und/oder Rontgenbe-
strahlungen.

Melanom: Neue Medikamente

Besonders gefiirchtet ist schwarzer
Hautkrebs. Aber: Flache Melanome
mit einer Tumordicke von unter 1 Mil-
limeter sind bei frither Erkennung mit
einer einfachen Operation (Tumor

es Krebs ist?

plus Sicherheitsabstand) meist heilbar.
Fiir die Therapie des schwarzen Haut-
krebses auch in fortgeschrittenen Sta-
dien werden laufend neue Medika-
mente entwickelt. In Studien bereits
verabreicht werden neue Kombina-
tionstherapien (zielgerichtete und Im-
muntherapien). Sie 16sen die Chemo-
therapien ab und sollen besser wirken
als herkommliche Medikamente, bei
gleichzeitig weniger Nebenwirkungen.
Der Effekt und die Dauer des Erfol-
ges dieser neuen Medikamente sind
bei jedem Patienten unterschiedlich,
sie zeigen aber offenbar erstaunliche
Erfolge. «Noch unklar ist jedoch, wie
die langfristige Wirkung sein wird,
dafiir sind diese Medikamente einfach
noch zu neu, wir miissen die Lang-
zeitergebnisse von Studien abwarten»,
sagt Anja Wysocki. Aber: «Nach iiber
50 Jahren Stillstand in der Therapie
des metastasierten Melanoms konnen
wir jetzt erfreulicherweise gleich meh-
rere neue Medikamente anbieten.»




