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Melanom bedingt Folgekrebs, Krebs bedingt

Folgemelanom

Melanome und Krebserkrankungen an anderen Organen sind wechselseitig
korreliert. Einer italienischen Studie zufolge liegt das wahrscheinlich an der
Art, wie bestimmte Personengruppen leben.

ie wechselseitigen Assoziationen

wurden anhand der Daten von 1.537
Melanompatienten und 52.354 Patienten
mit nicht kutanem Krebs errechnet.
Hiernach bekamen 76 Melanompatien-
ten ein zweites Primarmalignom, wobei
die Diagnose in 64 % der Fille bereits in
den ersten zwei Jahren nach dem Haut-
krebsbefund gestellt wurde. Umgekehrt
wuchs bei 127 Krebspatienten zusatzlich
ein primires Melanom. Die mediane
Nachbeobachtungszeit betrug in beiden
Patientengruppen vier Jahre.

Die Forscher kalkulierten aus ihren

Daten standardisierte Inzidenzraten

(SIR) als Verhiltnis der beobachteten zu
den erwarteten Tumorhiufigkeiten.
Bidirektionale Assoziationen wie etwa
in Bezug auf Brust-, Schilddriisenkrebs
und héamatopoetische Malignome erkli-
ren sich die Autoren einmal mit gemein-
samen, Lebensstil-bedingten Risikofak-
toren. Sie weisen darauf hin, dass Mela-
nome haufiger bei Patienten mit hoherem
sozio6konomischem Status auftreten und
sehen darin eine mégliche Verbindung zu
Prostata-, Brust- und Schilddriisenkrebs.
Eine andere mogliche Erklarung ist eine
systematische Verzerrung, die sich aus
den engmaschigen Nachuntersuchungen

Aktinische Keratose: neue PDT-Strategie mit
weniger Nebenwirkungen

Viele Patienten mit aktinischer Keratose leiden unter den Nebenwirkungen
einer photodynamischen Therapie. Einer danischen Studie zufolge kénnen
diese durch eine veranderte Behandlungsstrategie reduziert werden.

D ie starksten Nebenwirkungen einer
photodynamischen Therapie (PDT)
zur Behandlung einer aktinischen Kera-
tose (AK) sind Schmerzen wihrend der
Bestrahlung, posttherapeutische Odeme
sowie Hautrétungen und Entziindungs-
erscheinungen.

Im Rahmen einer randomisierten int-
raindividuellen Studie haben danische
Forscher nach Moglichkeiten gesucht, mit
verdndertem Prozedere bei gleicher
Wirksamkeit weniger Nebeneffekte zu
erzielen als mit der konventionellen
Methode (PDT mit Methylaminolavuli-
nat, MAL, fiir drei Stunden). Die Derma-
tologen verkiirzten die Einwirkzeiten des
Photosensibilisators auf 30 Minuten (Pul-
se-PDT) oder behandelten die zu bestrah-
lenden Hautstellen vor und direkt nach
der Pulse-PDT zusitzlich mit einer hoch-
potenten Kortikoidsalbe (S-Pulse-PDT).

20

21 immunkompetente Madnner und
eine Frau mit leichten Formen multipler
aktinischer Keratosen im Gesicht und
auf der Kopfhaut wurden in jeweils drei
dhnlichen Regionen entsprechend
unterschiedlich behandelt. Nach drei
Stunden wurden alle Regionen der
durchschnittlich 76-Jahrigen mit Rot-
licht bestrahlt. Die Hautr6tung wurde in
Vorbereitung auf die Bestrahlung sowie
am darauffolgenden Tag mit einem
Reflektometer bestimmt. AK-Lasionen
in allen Therapiebereichen wurden
gezihlt, eingestuft und dokumentiert.
Drei Monate nach der Behandlung wur-
den die behandelten Gebiete mit dem
Ausgangsbefund verglichen.

An den Pulse-PDT-behandelten Stel-
len ergab sich 24 Stunden nach der The-
rapie insgesamt eine signifikant schwa-
chere Rotung als nach konventioneller

nach der Diagnose eines Malignoms er-
geben kann. Dafiir spricht, dass zweite
primére Malignome nach Melanomdia-
gnose sehr haufig in zwei Jahren nach der
Hautkrebsdiagnose diagnostiziert wur-
den und sich die Melanome, die nach vor-
heriger nicht kutaner Krebserkrankung
gefunden wurden, tendenziell in einem
fritheren Stadium als erstdiagnostizierte
Melanome befanden.

Fazit: Ursachen fiir Korrelationen zwi-
schen Melanomen und anderen Tumo-
ren sind wahrscheinlich eine soziokul-
turell bedingte Haufung von Risikofak-
toren und eine durch verstirkte Uber-
wachung entstehende Verzerrung bei
den gleichen Patientensubgruppen, so
die Autoren. Dr. Robert Bublak
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PDT. Noch weniger Entziindungser-
scheinungen zeigten sich, wenn zuséitz-
lich Kortisonsalbe appliziert worden war
(S-Pulse-PDT). Wahrend sich bei kon-
ventionell behandelten Patienten immer
eine Rotung ergab, waren bei einem
Patienten der Pulse-PDT- und vier Pati-
enten der S-Pulse-PDT-Gruppe keiner-
lei Erytheme erkennbar. Hellrot mit Ver-
hirtungen zeigten sich die Hauterschei-
nungen dagegen bei neun Patienten der
PDT-Gruppe, bei nur drei der Pulse-
PDT- und bei keinem der S-Pulse-PDT-
Patienten. Die Behandlungserfolge nach
drei Monaten unterschieden sich zwi-
schen den drei Therapiearten nicht sig-
nifikant.

Fazit: Eine verkiirzte Einwirkzeit des
Photosensibilisators und die zusitzli-
che Applikation lokalen Kortikoids
konnen dazu beitragen, das Nebenwir-
kungspotenzial der photodynamischen
Therapie bei gleicher Effizienz zu redu-
zieren. Dr. Christine Starostzik
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