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Liebe Leserin, lieber Leser

Was bedeutet die Diagnose Psoriasis? Welche
Therapien gibt es und was kann ich selbst tun?

Psoriasis ist eine chronisch-entziindliche, nicht
ansteckende Krankheit, bei der in erster Linie
die Haut betroffen ist, aber nicht nur. Sie kann
mit verschiedenen Begleiterkrankungen, soge-
nannten Komorbiditdten, wie Psoriasis-
Arthritis, Diabetes mellitus, Bluthochdruck
oder Gefasskrankheiten einhergehen.

Psoriasis ist zwar nicht heilbar, aber behan-
delbar: In den letzten Jahren sind neue Thera-
pien zugelassen worden, sodass Betroffenen
heute — abhadngig vom Schweregrad der
Erkrankung — verschiedene Behandlungs-
methoden zur Verfiigung stehen. Daneben
gibt es begleitende Massnahmen oder Ver-
haltensweisen, die im Umgang mit Psoriasis
hilfreich sind.

Der vorliegende Psoriasis-Ratgeber  der
Schweizerischen Psoriasis- und Vitiligo-Gesell-
schaft (SPVG) liefert aktuelle Informationen
tber Psoriasis und beleuchtet die Krankheit aus
verschiedenen Blickwinkeln, darunter Begleit-
erkrankungen und aktuelle Behandlungs-
methoden.

Die SPVG ist eine gemeinnitzige Patienten-
organisation und Anlaufstelle fir Betroffene,
Angehorige und Interessierte. Sie informiert
regelmassig und unabhéngig auf verschiede-
nen Kanalen. In ihrer Arbeit wird sie von einem
wissenschaftlichen Beirat fachlich untersttzt.
Neben den Ratgebern fur Psoriasis und Vitiligo
gibt die SPVG das Mitgliedermagazin Haut-
sache heraus. Online ist sie neben der Website
mit einem Newsletter prasent. In den Regional-
gruppen koénnen sich Betroffene und Ange-
hoérige austauschen, ihre Sorgen teilen und
Fragen stellen. Die SPVG arbeitet mit Dermato-
loginnen, Dermatologen, schweizerischen und
auslandischen Patientenorganisationen sowie
mit privaten und 6ffentlichen Organisationen
des Gesundheits- und Sozialwesens zusammen.

Dies ist die vierte, aktualisierte Auflage des
Psoriasis-Ratgebers.

lhr SPVG Team

Bern, Dezember 2022
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Was ist Psoriasis?

Psoriasis ist eine chronisch-entzindliche, nicht
ansteckende Krankheit, bei der in erster Linie
die Haut betroffen ist. Sie gilt als eine der
haufigsten und weitverbreitetsten Hautkrank-
heiten, da etwa zwei Prozent der Weltbe-
volkerung davon betroffen sind. In der Schweiz
sind es schatzungsweise 170000 Menschen.
Bei Mannern und Frauen kommt die Krankheit
etwa gleich héufig vor. Theoretisch kann
Psoriasis in jedem Alter auftreten. Meist er-
scheinen erste Krankheitssymptome jedoch
entweder bereits im Kindes-/Jugendalter (Pso-
riasis Typ 1) oder etwa ab dem 40. Altersjahr
(Psoriasis Typ II).

Psoriasis ist nicht vererbbar, die Veranlagung
dazu kann aber weitergegeben werden. Dies
bedeutet jedoch nicht unbedingt, dass die
Krankheit auch ausbricht. Die Ursachen fur die
Entstehung von Psoriasis sind noch nicht voll-
standig geklart. Man geht davon aus, dass
verschiedene Faktoren eine Rolle spielen.
Psoriasis gilt zwar bis heute als nicht heilbar, ist
aber inzwischen gut therapierbar.

95 Prozent der Psoriasis-Betroffenen leiden an
der gewohnlichen Psoriasis, der Psoriasis vul-
garis (Plaque-Psoriasis). Sie ist an den runden
oder ovalen, gertteten und schuppenden
Herden an der Hautoberflache (Plaques) er-
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kennbar. Die Bildung solcher Herde ist auf eine
zu schnelle Erneuerung der Oberhaut (Epi-
dermis) zurtickzufiihren. Die Oberhautzellen in
den Psoriasisherden erneuern sich in nur drei
bis acht Tagen, wahrend dieser Vorgang bei
gesunder Haut 28 Tage dauert. Dieser abnorme,
unvollstandige Verhornungsprozess fuhrt unter
Einfluss von Entztindungszellen und Boten-
stoffen zur Entstehung von silbrig glanzenden
Schuppen. Das Auftreten der gestorten Er-
neuerung der Oberhautzellen und einer Ent-
zindung der Leder- und Oberhaut mit roten,
verdickten Plaques sind typische Merkmale des
Psoriasisherdes. Die betroffenen Hautstellen
trocknen aus und es kdnnen Risse und Blutun-
gen auftreten.

Diese Hautveranderungen kénnen am ganzen
Korper vorkommen; die am haufigsten befal-
lenen Stellen sind jedoch behaarte Kopfhaut,
die Ellbogen, die Kniestreckseiten, die Kreuz-
bandregion und die Analfalte. Sowohl ein ge-
ringer Befall mit nur wenigen kleinen Flecken
als auch eine grossflachige Psoriasis, die den
ganzen Koérper betrifft, ist moglich.

Die Krankheit verlduft individuell sehr ver-
schieden, meist aber in Schiiben mit zwischen-
zeitlich ruhigeren Phasen. Wahrend akuten
Schiben kann starker Juckreiz dazukommen.
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Formen der Psoriasis

Psoriasis vulgaris (Plaque-Psoriasis): Hau-
figste Form der Psoriasis, die bevorzugt den
behaarten Kopf, die Ellenbogen, Kniestreck-
seiten, die Kreuzbandregion und die Analfalte
betrifft.

Psoriasis guttata: Diese Form der Psoriasis tritt
am haufigsten bei Kindern und Jugendlichen
auf. Anstelle von dicken Plagues treten kleine,
rote, punktférmige Stellen auf, die tropfchen-
formig Uber den Korper verteilt sind. Die
Psoriasis guttata tritt haufig nach einer Rachen-
infektion mit Streptokokken auf und heilt
normalerweise nach einigen Wochen spontan
aus. Die gleiche Form oder eine klassische
Psoriasis kann spater jedoch erneut aus-
brechen.

Psoriasis geographica: Grossflachig zusam-
mengewachsene Herde von Psoriasis, deren
Umrisse einer plastischen Landkarte gleichen.
Diese Form der Psoriasis ist extrem selten.

Psoriasis pustulosa: Die Psoriasisherde weisen
an den entzlndeten Hautstellen anstelle der
psoriatischen Schuppung eitrige Pusteln auf.
Die Flussigkeit in den Blaschen ist steril, es liegt
keine Infektion vor.

Psoriasis pustulosa generalisata (generali-
sierte Psoriasis): Diese Form betrifft den
ganzen Korper und kann lebensbedrohend
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sein. Neben den grossflachig auftretenden
Blaschen leiden Betroffene unter Symptomen
wie Fieber, Schwaéche, steifen Muskeln oder
Gelenkschmerzen. Eine maoglichst schnelle
Behandlung in einer Hautklinik ist erforderlich.

Psoriasis inversa: Psoriasis mit ungewohn-
licher Lokalisation. Die Hautveranderungen
treten ausschliesslich an Kérperfalten oder Ge-
lenkbeugen auf (Achselhohlen, Leisten, Anal-
falte etc.). Weil entstehende Schuppen durch
die Reibung der benachbarten Haut regel-
massig abgeldst werden, fehlt die charak-
teristische Schuppung.

Psoriasis palmaris et plantaris: Die Psoriasis-
herde treten auf der Innenseite der Hand und
an den Fusssohlen auf. Oft auch mit Pusteln,
dann wird sie Psoriasis pustulosa palmoplan-
taris genannt. Die Prasenz von Pusteln ist
wichtig fur die Auswahl der richtigen Therapie.

Psoriatische Erythrodermie: Seltene Form der
Psoriasis, bei der sich die gesamte Haut rotet
und verdickt. Dadurch wird sie weniger elas-
tisch und kann Uber den Gelenken einreissen.
Die grossflachige Hautentztindung fuhrt zu-
dem zu Symptomen wie Fieber oder Abge-
schlagenheit. Erythrodermie kann durch inten-
sive UV-Bestrahlung, grossflachigen Kontakt
mit reizenden Hautpflegemitteln oder intensive
mechanische Behandlungen entstehen.
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Genetische Pradisposition und

auslosende Faktoren

Psoriasis an sich ist nicht vererbbar, die
Veranlagung zu Psoriasis kann jedoch weiter-
gegeben werden. Man spricht von einer laten-
ten Psoriasis. Ist ein Elternteil betroffen, ist das
Kind zu 30 Prozent anfallig fur Psoriasis, sind
beide Eltern betroffen, erhoht sich dieses Risiko
auf ca. 65 Prozent. Es ist durchaus moglich,
dass Vater und Mutter keine Psoriasis haben
oder hatten, diese aber beim gemeinsamen
Kind trotzdem in Erscheinung tritt.

Ein spezielles «Psoriasis-Gen» gibt es nicht. Die
Krankheit entsteht aus dem Zusammenspiel
von mehr als 45 verschiedenen Genen. Auf-
grund der Genetik «entgleitet» die Entzin-
dung. Grundsatzlich ist eine Entziindung (Im-
munabwehr) sehr hilfreich, da sie schadigende
Reize wie Bakterien, Viren oder Krebszellen
beseitigt, deren Ausbreitung unterbindet und
eingetretene Schaden repariert.

Bei der Psoriasis wird die Abwehrreaktion des
Immunsystems jedoch fehlgeleitet. Dies fuhrt
primar zu einer Verdickung der Haut und
deren Rotung und sekundar zu einer falschen
Verhornung und Schuppung. Gewisse Boten-
stoffe, die bei der Entzlindung freigesetzt
werden, fuhren zu einer erhéhten Bean-
spruchung der Nerven, wodurch der Juckreiz
entstehen kann. Mit Psoriasis sind zudem viele
andere Krankheiten wie Diabetes, Herzkrank-
heiten, Arteriosklerose etc. verbunden, die alle

ernsthaft Gberprift werden sollten. Die Erban-
lage allein fuhrt jedoch nicht zwingend zum
Ausbruch der Krankheit.

Weitere Ursachen spielen eine wichtige Rolle
fur die Auslésung:

= Infektionskrankheiten (z.B. Hals-/ Rachen-
infekte mit Streptokokken der Gruppe A,
Virusinfekte)

= Hautkeime

= Gewisse Medikamente (z.B. Antimalaria,
Beta-Blocker, Interferon, Lithium etc.)

= Stoffwechselstérungen

= Hormonelle Faktoren

= Psyche

= Extremdidten

= Starkes Ubergewicht

= Umweltbedingte EinflUsse

= Verletzungen (z.B. Sonnenbrand)

= Druckstelle / Mechanische Reizungen
der Haut

= Juckreiz und Kratzen
= Stress (positiv wie negativ)
= Alkohol (bei Giberméassigem Genuss)

= Nikotin (vor allem, wenn die Hande
betroffen sind)
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Die tagliche Hautpflege

Die tagliche Korperpflege ist die Basis in der
Behandlung der Psoriasis, denn hautpflegende
Massnahmen erreichen allein schon eine
Besserung des Hautzustandes. Die Haut sollte
jeden Tag mit (rtck-)fettenden Crémes oder
Lotionen gepflegt werden. Es existiert eine
grosse Auswahl an Koérperpflegeprodukten,
wobei man selbst herausfinden muss, welche
Inhaltsstoffe/Produkte personlich am geeig-
netsten sind. Antiseptische Zusdtze wie
Triclosan oder Chlorhexidin sind hilfreich.

Vermeiden Sie fur eine schonende Behandlung
der Haut zu hédufiges oder zu heisses Duschen/
Baden. Um einer Austrocknung entgegenzu-
wirken, sollten pH-neutrale, parfumfreie
Waschemulsionen ohne Haltbarkeitszusatze
sowie rlckfettende Bade- und Duschzusatze
verwendet werden, z.B. Olbader auf minerali-
scher oder pflanzlicher Basis.

Schwefelbader oder Bader mit Salzzusatz, evtl.
aus dem Toten Meer, oder desinfizierende
Bader wirken ebenfalls positiv auf die Haut.

Um die Haut nach dem Waschen nicht zu
reizen, sollte sie mit einem weichen Handtuch
vorsichtig abgetrocknet oder abgetupft
werden. Nach dem Baden oder Duschen ist sie
aufnahmefahig fur neutrale, feuchtigkeits-
bindende, rickfettende Korperlotionen auf

pflanzlicher oder mineralischer Basis, wie z.B.
Produkte mit Mandeldl, Hanfsamendl,
Wacholderdl, und verschiedene andere Ole
sowie auch Vaseline. Das Wasserbindungs-
vermdgen wird durch Produkte mit Harnstoff
UREA verstarkt, die es unterschiedlich fett-
haltig im Handel gibt. Die Pflegecrémes sollten
SO zusammengesetzt sein, dass die Haut-
atmung nicht beeintrachtigt wird. Dafur sind
olhaltige Produkte gut geeignet.

Vitamin-E-haltige Produkte sowie Pflegemittel
auf pflanzlicher Basis, z.B. Ringelblume, echte
Kamille, Teebaumal, Silberweidenrinde, Hama-
melis etc. spenden der Haut den notwendigen
Fettgehalt. Wird die Haut regelméssig einge-
fettet, sollte die Schuppung zurlickgehen.
Auch unter den speziell zur Entfernung von
Schuppen angebotenen Praparaten sind viele
pflanzliche Produkte im Angebot.

Neben der taglichen Hautpflege sind weitere

Punkte im Alltag zu beachten:

= Reibung und Infektionen mussen bei An-
satzen einer Psoriasis unbedingt vermieden
werden. Deshalb ist das Tragen von weiten,
bequemen Kleidern aus Baumwolle, Leinen
oder Seide empfehlenswert. Enge Jeans
oder scheuernde Hemdkragen sollten még-
lichst gemieden werden; Manner kénnen
statt engen Unterhosen Boxershorts tragen.
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= FUhrt die Verwendung von Make-up, Lid-  Manche vom Arzt oder der Arztin ver-
schatten, Lippenstift und anderen Kosmeti-  schriebenen Hautpflegemittel werden von der
ka keine Verschlechterung der Hauter-  Krankenkasse Ubernommen. Informieren Sie

scheinung herbei, kénnen sie bedenkenlos  sich dazu bei lhrer Arztin, lhrem Arzt.
angewandt werden.

= Schitzen Sie Ihre Haut beim Abwaschen,
Waschewaschen oder anderen Arbeiten
mit Gummihandschuhen.

Salbe

Wasser wird in Ol gemischt. Der Olanteil Giberwiegt deutlich und es entsteht eine Wasser-
Ol-Emulsion. Salben sind demnach sehr fetthaltig und tiberziehen die Haut mit einem
Fettfilm. So kann kein Wasser tber die Haut nach aussen abgegeben werden. Einer
Austrocknung wird entgegengewirkt und raue, schuppige Partien werden elastischer. Bei
Salben muss jedoch beachtet werden, dass sie den Warmeausgleich der Haut blockieren
und so zu einem Warmestau fuhren kénnen; dies wirkt entzindungsférdernd.

Creme

Auch hier werden Wasser und Ol gemischt, jedoch tiberwiegt der Wasseranteil und es
entsteht eine Ol-Wasser-Emulsion. In akuten Krankheitsphasen sind feuchtigkeitshaltige
Cremes die passenden Pflegeprodukte. Crémes bilden keine Verdunstungsbarriere und
werden zudem meist als angenehm kihlend empfunden.

Lotion/Milch
Eine Lotion ist eine flUssige, wassrige oder wassrig-alkoholische Zubereitung mit Wirk- und
Hilfsstoffen. Der Anteil von Wasser gegentiber dem Ol ist noch grésser als bei der Créme.
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Lokale Therapien

Psoriasis kann mit verschiedenen lokalen
Therapien behandelt werden, die jeweils mit
der Dermatologin oder dem Dermatologen
abgesprochen werden mussen:

Salicylsdure wird zur Schuppenablésung ver-
wendet, da sie Eiweisse auflést und gegen
Pilze und Bakterien wirkt. Sind die Schuppen
abgelost, wirken andere Therapien besser.
Drei bis zehn Prozent Salicylsaure in weisser
Vaseline lasst man z.B. Gber Nacht einwirken,
evtl. unter Plastikfolie oder Badehaube (Kopf-
haut). Bei entziindeter Haut, Verletzungen
oder Wunden sowie bei Kindern, Schwan-
geren und Stillenden darf Salicylsdure nicht
verwendet werden. Auch Harnstoff oder Gly-
colsdure kann zur Entschuppung eingesetzt
werden.

Cortisone sind meist schnell wirksam und z.B.
als Salicylsdurezusatz oder mit anderen Be-
handlungen kombinierbar. Die geruch- und
farblosen Cortisone drangen die Psoriasis
zuriick und koénnen die Flecken teilweise zur
Abheilung bringen. Cortisone sollten nicht
taglich angewandt werden, da sie die Haut
verdlnnen, zu einer vorzeitigen Hautalterung
fahren und Hautstreifen, Cortison-Akne oder
unerwinschtes Haarwachstum verursachen
kénnen. Ausnahme sind hier schwach corti-
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sonhaltige Salben mit Vitamin-D3-Derivaten.
Bei Kindern besteht bei grossflachiger An-
wendung die Gefahr einer Cortisonvergiftung
(Cushing-Syndrom). Nach Absetzen kann die
Psoriasis verstarkt auftreten. Oft werden Folge-
behandlungen zur Stabilisierung des Therapie-
erfolgs oder zur vollstandigen Abheilung ver-
schrieben.

Calcineurin-Inhibitoren sind ebenfalls sehr
wirksam, insbesondere an Stellen, wo die Haut
dinn ist. Sie werden zweimal pro Tag ange-
wendet.

Vitamin D3 und seine Abkémmlinge sind
bereits in niedriger Konzentration wirksam. Die
Heilung erfolgt langsam, weshalb die
Wirkstoffe in den ersten Wochen haufig mit
schneller wirkenden Medikamenten wie
Cortison kombiniert werden; die genannte
Kombination ist auch in einem Medikament
erhéltlich. Der Wirkstoff des Vitamin D3 ist
geruch- und farbneutral und verursacht keine
Hautverdinnung. Bei grossflachiger Psoriasis
sind Vitamin-D3-Abkédmmlingen Grenzen
gesetzt, denn eine Maximaldosis darf nicht
Uberschritten werden. Als Nebenwirkungen
kénnen Reizungen wie Juckreiz oder Brennen
im Gesicht und in den Faltenregionen
auftreten.
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Vitamin-A-Abkémmlinge sind fur die Be-
handlung von leichter bis mittelschwerer
Psoriasis geeignet. Sie hemmen die bermas-
sige Zellteilung und wirken antientzindlich.
Empfohlen wird die Behandlung von Kérper-
stamm, Armen, Beinen und Kopfhaut. Die
Substanz verursacht eine erhohte Licht-
sensibilisierung und Hautreizungen der gesun-
den Haut; Brennen, Rétungen und Juckreiz
kéonnen als Nebenwirkungen auftreten. UV-
Strahlen sollten deshalb reduziert werden und
Sonnenschutzmittel sind wichtig. Wahrend
einer Schwangerschaft und in der Stillzeit
durfen Vitamin A-Abkémmlinge nicht ange-
wandt werden.

Cignolin ist eine teerartige Substanz, welche
die Hautzellenvermehrung unterdriickt und
bestimmte Stoffwechselvorgange in den Zellen
blockiert. Dadurch normalisiert sich der zu
starke Verhornungsvorgang in der Haut. Als
Nebenwirkungen kénnen Hautreizungen, Ver-
brennungen ahnlich, auftreten. Zudem koén-
nen sich die umliegende Haut und die Klei-
dung braun verfarben; die Verfarbungen auf
Kleidern und Gegenstanden kénnen nicht
mehr ausgewaschen werden. Deshalb wird
diese Therapie vor allem im Spital durch-
gefiihrt.
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Zu Hause kann die Cignolin-Minutentherapie
angewendet werden. Die Abheilung ist jedoch
nicht sicher, dauert langer als im Spital und der
zeitliche Aufwand ist gross (genaues tagliches
Auftragen, Wirkung abwarten, abduschen).
Zudem ist die Kopfhaut auf diese Art schwer
zu behandeln. Aus diesen Grinden wurden
viele Praparate aus dem Handel gezogen.
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Phototherapie

Lichttherapien in verschiedenen Formen wer-
den haufig zur Behandlung von Psoriasis
eingesetzt. Dabei wird die Haut Uber mehrere
Wochen in steigender Dosierung bestrahlt. Das
ultraviolette Licht (UV) beruhigt die gesteigerte
Funktion des Immunsystems in der Haut und
wirkt dadurch antientzindlich. Es erstreckt sich
Uber Wellenldngen von 200-400 Nanometer
(nm). Eine vorzeitige Hautalterung sowie ein
erhohtes Hautkrebsrisiko sind nicht auszu-
schliessen.

UVB erreicht die oberflachigen Schichten der
Haut, wo die Hornzellen gebildet werden. Die
bei Psoriasis stattfindende zu schnelle Zell-
teilung wird gehemmt. Die Bestrahlung mit
UVB erfolgt Uber mehrere Wochen, regel-
massig und in steigender Dosierung. Durch die
UVB-Therapie heilen die Flecken ab.

Kombinationen mit anderen &usserlichen und
innerlichen Behandlungen sind gut moglich.

Die Behandlung mit UVB ist etwas weniger
wirksam als PUVA und bei einer zu hohen
Dosierung kann es zu Sonnenbranden kom-
men. Eine vorzeitige Hautalterung sowie ein
erhdhtes Hautkrebsrisiko sind nicht auszu-
schliessen. Eine zuverlassige Dosierung ist nur
mit professionellen Geraten (UVB 311 nm
Schmalband) bei Arztinnen, Arzten und in
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Behandlungszentren gewahrleistet. Heimbe-
strahlung ist wegen der moglichen Neben-
wirkungen vorsichtig anzugehen.

PUVA heisst die UVA-Bestrahlung (lang-
welliges UV-Licht) nach Einnahme eines
Medikaments (Psoralen), das die Haut fur die
Strahlung empfindlicher macht. Die Therapie
ist gut wirksam und heilt die Psoriasisstellen
vollstandig ab. Die Medikamente koénnen als
Nebenwirkung Ubelkeit hervorrufen. Wichtig
ist, dass nach deren Einnahme flir 24 Stunden
jegliche UV-Exposition wie Aufenthalte im
Freien oder zusatzliches Sonnenbaden gemie-
den wird. Bei Verlassen des Hauses muss eine
Schutzbrille getragen werden. Mit der Bade-
oder Creme-PUVA-Therapie kénnen Magen-
Darm-Nebenwirkungen und Lichtempfind-
lichkeit der Augen vermieden werden. Die
Psoralene werden hier in niedriger Konzentra-
tion dem Badewasser zugesetzt und die Pa-
tientinnen, die Patienten baden wéhrend
ungefahr 20 Minuten vor einer Bestrahlung
bzw. streichen vor der Bestrahlung die Creme
ein. Ab acht bis zehn Bestrahlungszyklen im
Leben erhoht sich das Hautkrebsrisiko, wes-
halb es eine Maximaldosis pro Leben gibt.
Unregelmassige Anwendungen sind praktisch
wirkungslos, die Bestrahlung muss konse-
quent Uber mehrere Wochen durchgefuhrt
werden.
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Balneo-Phototherapie ist die Kombination
von Salzbadern und Bestrahlung mit Schmal-
spektrum-UVB. Bei der synchronen Balneo-
Phototherapie baden die Patientinnen, die
Patienten in einer Lésung mit zehn Prozent
Salz aus dem Toten Meer. Gleichzeitig werden
sie mit UVB-Licht (311 nm) bestrahlt. Bei der
asynchronen Balneo-Phototherapie baden die
Psoriasis-Betroffenen erst fiir 20 Minuten in
einem Folienvollbad, was bedeutet, dass sie
eine eine Folie gehillt werden, in die vier bis
zehn Liter einer 25-prozentigen Kochsalz-
l6sung gegossen werden. Die Badewanne ist
mit warmem Leitungswasser geflllt. An-
schliessend wird mit UVB- Licht (Breitband
oder 311 nm) bestrahlt. Die erzielte Wirkung
ist mit derjenigen eines Kuraufenthalts am
Toten Meer vergleichbar.

Laser: Der Excimer-Laser ermdglicht es, hohe
Lichtdosen gezielt auf Psoriasisherde zu len-
ken. Die Wellenlange des Lichts betragt 308 nm.
Kleinere Psoriasisstellen kénnen damit narben-
frei weggelasert werden. Fir einen Erfolg sind
relativ wenige Behandlungen nétig und da nur
die betroffenen Hautstellen bestrahlt werden,
minimiert sich das Hautkrebsrisiko.

Die Behandlung ist jedoch aufwandig und far
eine ausgedehnte Psoriasis nicht geeignet.
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Réntgen-Weichstrahl-Therapie: Dosiert ein-
gesetzte, ganz oberflachlich angewendete
Rontgenstrahlen wirken ahnlich wie Ultra-
violett-Licht antientztindlich und damit anti-
psoriatisch. Geeignet sind solche Therapien vor
allem an Stellen, die sonst schlecht behandel-
bar sind, wie die N&gel, der behaarte Kopf
oder zum Beispiel der Darmausgang.

Manchmal kénnen bisher extrem hartnackige
Stellen zur Abheilung gebracht werden. Die
Behandlung kann nur bei relativ wenigen
Dermatologinnen, Dermatologen und an den
Universitatsspitdlern, die Uber eine entspre-
chende Apparatur verfiigen, durchgefthrt
werden. Es besteht eine maximale Dosis pro
Korperstelle und pro Leben: erlaubt sind etwa
zwei bis drei Behandlungszyklen.
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Systemische Therapien

Eine schwere Psoriasis ist mit dusserlichen
Behandlungen  oft nicht ausreichend
behandelbar. Sind die betroffenen Hautareale
zu ausgedehnt oder die Gelenke ebenfalls
beteiligt, hilft nur eine innere Behandlung.
Meist helfen systemische Therapien gut. Sie
kommen jedoch aufgrund der mdglichen,
allerdings seltenen schweren Nebenwirkungen
nur zum Einsatz, wenn andere Therapien nicht
mehr helfen.

Methotrexat hemmt das Zellwachstum,
bewirkt eine Entziindungshemmung und
unterdrickt das Immunsystem. Als Tablette
eingenommen oder Uber Spritzen verabreicht,
wird es seit Jahrzehnten in der Behandlung
von Psoriasis eingesetzt. In geringen Mengen
kann es Uber Monate und Jahre verabreicht
werden. Das Medikament kann Nebenwirkun-
gen an Lungen, Leber und Nieren verursachen,
weshalb es fur Betroffene mit Leberschaden
und Nierenfunktionsstérungen nicht geeignet
ist. Alkohol muss wéahrend der Behandlung
gemieden werden und Manner wie Frauen
mussen fir eine sichere Empfangnisverhitung
sorgen, denn Methotrexat kann den Embryo
schadigen. Weitere Nebenwirkungen sind Ubel-
keit, seltener Entzindungen der Mund-
schleimhaut. Regelmassige Kontrollen von
Blutbild, Leber- und Nierenwerten sowie jahr-
liche Ultraschall-Untersuchungen der Leber
sind wahrend der Behandlung erforderlich.

Fumarat/Fumarsaure erzielt ziemlich gute
Verbesserungen bei Plaque-Psoriasis, Psoriasis
pustulosa, Psoriasis-Arthritis, Befall von Hand-
und Fussflachen und Nageln. Wegen mog-
licher Nebenwirkungen sind jedoch regel-
massige Laborkontrollen von Blutbild und
Nierenfunktionen wahrend der ganzen Be-
handlung notig. Recht haufig ist jedoch eine
sogenannte Flush-Symptomatik, d. h. eine Art
Hitzewallung im Kopf und Beschwerden von
Seiten des Magen-Darm-Traktes, was die An-
wendung von Fumarsdure bei gewissen
Betroffenen verunmoglicht. Es wird mit einer
kleinen Dosis begonnen, langsam gesteigert
bis zur wirksamen Dosis und danach die kleins-
te noch wirksame Dosis fiir die Dauertherapie
gesucht. Seit Frihling 2019 ist Dimethyl-
Fumarsaure-Ester (DMF) in der Schweiz zur
Therapie einer mittelschweren bis schweren
Plaque-Psoriasis zugelassen und kassenpflich-
tig, wenn eine systemische Arzneimittel-
therapie indiziert ist. Der grosse Vorteil gegen-
Uber Cyclosporin und Methotrexat liegt darin,
dass das Immunsystem weniger beeintréch-
tigt wird.

Apremilast (PDE-4-Hemmer) Seit einiger Zeit
gibt es einen neuen Wirkstoff zur konventio-
nellen systemischen Behandlung der Psoriasis.
Der PDE-4-Hemmer hemmt in den Ent-
ztindungszellen die Phosphodiesterase 4, eine
Gruppe von Enzymen, und wirkt auf den
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Entztindungsprozess ein: Er bringt in den Ent-
zindungszellen die Produktion von entzin-
dungsférdernden und entztindungshem-
menden Botenstoffen wieder ins Gleich-
gewicht. Dieses Gleichgewicht ist bei Psoriasis-
Betroffenen gestort. So finden sich in psoria-
tischer Haut mehr Entzindungszellen als in
gesunder Haut. Das gestorte Gleichgewicht
von entztindungsférdernden und entzln-
dungshemmenden Botenstoffen verursacht
eine chronische Entziindung und kann zu den
typischen Veranderungen an Haut und Gelen-
ken fuhren.

Der Wirkstoff gehort zu der Gruppe der
sogenannten «Small Molecules» beziehungs-
weise der niedermolekularen Verbindungen
oder kleinen Molekule. Durch ihre deutlich
geringere Grosse konnen diese kleinen
Molekile zum Teil in Zellen eindringen und
dort — intrazellulér — ihre Wirkung entfalten.
Darin unterscheiden sie sich von den neuen
Wirkstoffen aus der Gruppe der sogenannten
Biologika. Bei den Biologika handelt es sich in
der Regel um Proteine und damit um
vergleichsweise sehr grosse Molekdle, die
ausserhalb der Zellen wirken, indem sie zum
Beispiel an diese andocken.

Der PDE-4-Hemmer ist angezeigt zur Behand-
lung von erwachsenen Betroffenen mit mittel-
schwerer bis schwerer Plaque-Psoriasis und mit
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Psoriasis-Arthritis. Meist haben sie auf eine
andere systemische Therapie nicht mehr ange-
sprochen tolereieren eine solche nicht oder sie
ist kontraindiziert.

Der Wirkstoff wird zu Beginn der Therapie
zuerst einschleichend und nach sechs Tagen
oral zweimal taglich unabhangig von den
Mabhlzeiten als Filmtablette eingenommen. Die
behandelnden Arztinnen und Arzte werden im
Gesprach mit den Betroffenen zudem abkla-
ren, ob diese bereits andere Medikamente
einnehmen, die allenfalls einen Einfluss auf
eine Verschreibung oder Dosierung haben
kénnen. Zu den haufigsten Nebenwirkungen
gehéren Durchfall (Diarrhoe) und Ubelkeit
(Nausea).

Retinoide sind Vitamin-A-Abkommlinge, die
bei schwerer oder schwer behandelbarer
Psoriasis eingesetzt werden. Retinoide wirken
gut bei der sogenannten erythrodermatischen
Psoriasis, die die ganze Haut betrifft, bei Psoria-
sis pustulosa (Psoriasis mit Eiterblaschen-Bil-
dung) und Psoriasis der Handflachen und Fuss-
sohlen. Eine definitive Abheilung erfolgt meist
nur in Kombination mit anderen Behandlun-
gen (UV-Bestrahlung, Salbentherapie), denn
Retinoide drangen die Krankheit nur zurlck.
Der Vorteil ist, dass bei Bestrahlung eine klei-
nere Gesamtstrahlendosis erforderlich ist.
Ausserste Vorsicht ist bei Frauen im gebér-
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fahigen Alter geboten, da Retinoide bis zu zwei
Jahre nach Einnahme der letzten Tablette
Missbildungen beim werdenden Kind auslésen
kénnen. Eine sichere Empfangnisverhitung ist
unumganglich. Weitere Nebenwirkungen sind
trockene Lippen, Haut und Augen (fur Kon-
taktlinsentréger ungeeignet).

Regelmassige Kontrollen der Leberwerte, der
Blutfette und des Cholesterins sind nétig, um
chronische Schaden zu vermeiden. In seltenen
Féllen treten bei Erwachsenen Verkalkungen
von Bandern und Gelenkkapseln auf, bei
Kindern kann es zu Knochenwachstumssto-
rungen kommen.

Kortikosteroide (Cortison als Tabletten oder
als Spritzen) werden wegen langfristiger Ne-
benwirkungen und Rebound-Effekt* in der
Psoriasistherapie nur noch im absoluten Notfall
verwendet.

*noch starkeres Wiederaufflackern der Krank-
heit nach Absetzen des Medikaments
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Cyclosporin wurde fur die Transplantations-
medizin zur Unterdriickung des Immunsystems
entwickelt. Bei Psoriasis wird es in schweren
oder schwer behandelbaren Fallen eingesetzt.
Die Wirkung tritt nach einigen Wochen ein
und meist verschwinden alle Flecken.

Cycolsporin ist geeignet im Wechsel mit
anderen Therapien (Retinoide, Methotrexate,
seltener PUVA), aber meist nur als Mono-
therapie und nicht in Kombination mit ande-
ren Behandlungen. Psoriasis-Arthritis wird oft
erfolgreich behandelt. Die Behandlungsdauer
ist auf wenige Jahre beschrankt und die
Psoriasis tritt danach meist wieder auf. Da
Schadigungen der Nieren moglich sind, ist eine
genaue und regelmassige Kontrolle der
Nierenwerte im Blut wichtig. Andere Neben-
wirkungen sind hoher Blutdruck,
winschter Haarwuchs, Zahnfleischwucherun-
gen, Infektionen oder Nervenstérungen.

uner-
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Biologika

Die Abwehrzellen unseres Immunsystems
kommunizieren unter anderem mittels soge-
nannter Zytokine miteinander. Zytokine sind
natdrlich vorkommende Botenstoffe in unse-
rem Organismus. Sie helfen dem Immunsystem,
Eindringlinge wie Bakterien, Viren, Pilze oder
Parasiten zu bekampfen. Dies betrifft haupt-
sachlich die Haut, haufig aber auch die Seh-
nenansatze und Gelenke.

Normalerweise wird die Produktion der
Botenstoffe wieder gedrosselt, wenn die
Infektion erfolgreich eliminiert ist. Im Fall der
Psoriasis kommt es jedoch aus bisher unbe-
kannten Griinden zu einer dauerhaft hoheren
Ausschittung entziindungsférdernder Zyto-
kine und damit zu einer chronischen Ent-
ztndung.

Biologika greifen in diese Fehlsteuerung des
Immunsystems ein. Sie wirken gezielt auf ge-
wisse Strukturen der Abwehrzellen (z. B. Ober-
flachenrezeptoren von T-Zellen) oder auf be-
stimmte entztindliche Botenstoffe (z. B. Tumor-
Nekrose-Faktor-alpha [TNF-alpha]) oder Inter-
leukin (IL 12-1L 23, IL 17 oder IL 23). Sie neutra-
lisieren als Antikorper oder Fusionsproteine die
Zytokine und hindern diese, proentzlindliche
Signale zu Ubertragen, womit der Entzin-
dungsprozess schliesslich gestoppt wird.
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Biologika werden in einem komplexen bio-
technologischen Verfahren hergestellt. Sie
werden aus lebenden Zellen gewonnen: In
diese Zellen wird ein Gen eingebracht, das sie
dazu anregt, einen spezifischen Wirkstoff zu
produzieren, zum Beispiel einen speziellen
Botenstoff-Hemmer, der in den Entzindungs-
prozess bei Psoriasis und/oder Psoriasis-
Arthritis eingreift. Bei den Biologika handelt es
sich entweder um sogenannte TNF-alpha-
Blocker oder Interleukin-Hemmer. Auch sie
behandeln wie alle bisher bekannten Thera-
pien die Symptome und nicht die eigentliche
Ursache der Psoriasis oder Psoriasis-Arthritis.

Da Biologika aus Proteinen bestehen, kénnen
sie nicht als Pille geschluckt werden, weil die
Magensaure die Eiweissstruktur und damit die
Wirkung der Medikamente zerstdren wirde.
Biologika werden deshalb, je nach Wirkstoff,
entweder als Infusion direkt in das Blutsystem
verabreicht (intravends) oder unter die Haut
(subkutan) gespritzt.

Voraussetzungen fiir eine Behandlung mit
Biologika

Biologika gehoren zu den systemischen oder
innerlichen Therapien. Eine Behandlung mit
Biologika wird von der Dermatologin, vom
Dermatologen nur bei mittelschwerer oder
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schwerer Psoriasis verschrieben. Fir die Beur-
teilung des Schweregrades gibt es verschie-
dene Methoden.

Zudem mussen in der Schweiz bereits min-
destens eine Lichttherapie (UVB, PUVA) oder
eine herkdmmliche systemische Therapie (z. B.
Methotrexat, Cyclosporin oder Retinoide) nicht
gewirkt haben oder aus einem anderen
Grund, etwa wegen Unvertraglichkeiten oder
Kontraindikationen, nicht angewendet werden
kénnen, bevor ein Biologikum verschrieben
werden kann.

Ausserdem werden Biologika — wie alle
systemischen Therapien — nur nach eingehen-
den Abklarungen durch die Dermatologin, den
Dermatologen verschrieben. Dazu gehort
unter anderem die Prifung, ob das Risiko von
Tuberkulose oder Hepatitis B besteht. Diese
Krankheiten kénnen latent vorhanden sein
und durch den Eingriff in das Immunsystem
ausbrechen. Auch wahrend der Behandlung
mit Biologika sind regelmassige und genaue
Untersuchungen wichtig, um mogliche Neben-
wirkungen rechtzeitig zu erkennen.

In den letzten 15 Jahren hat sich der Bereich
der Biologika stark entwickelt. Das Angebot ist
gross und wird laufend erweitert. Die ein-
zelnen Wirkstoffe unterscheiden sich in der
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Anwendung. Fir die Auswahl des geeigneten
Medikaments sind die aktuelle Lebenssituation
der Betroffenen, mogliche bestehende Be-
gleiterkrankungen oder andere Erkrankungen
und eine allféllige Familienplanung mass-
gebend.

Bei der Verordnung von Biologika ist daher
eine gute Zusammenarbeit zwischen Derma-
tologinnen, Hauséarzten und Patientinnen und
Patienten wichtig, um eine optimale Betreu-
ung zu gewahrleisten.
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Biosimilars

Biosimilars sind Nachahmerpréparate von Bio-
logika, analog den Generika bei chemischen
Arzneimitteln. Wahrend Generika exakte Ko-
pien der Originalprodukte sind, sind Biosimi-
lars, wie der Name sagt, den Originalpro-
dukten oder Referenzpréparaten nur ahnlich
(englisch: similar). Allerdings sind die Abwei-
chungen minim.

Wie die Biologika werden Biosimilars in einem
aufwendigen biotechnologischen Verfahren in
lebenden Zellen hergestellt. Sie sind hinsicht-
lich Qualitat, Wirksamkeit und Sicherheit
gleichwertig wie die Referenzpraparate — auch
fir sie gelten strenge Zulassungsverfahren des
Schweizerischen Heilmittelinstituts Swissmedic.
Und sie sind erheblich glnstiger als die Origi-
nalprodukte, was das Gesundheitssystem und
nicht zuletzt die Krankenkassenpramien ent-
lastet.

In der Schweiz sind derzeit zwei Nachahmer-
praparate von Infliximab und sechs von Adali-
mumab zugelassen (Stand August 2021). Das
erste Biosimilar in der Schweiz wurde 2009
zugelassen.

Biosimilars hemmen wie die Biologika ganz
gezielt die Weiterleitung von Botenstoffen bei
chronischen Entzindungsprozessen, wie sie
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bei Psoriasis und/oder Psoriasis-Arthritis ablau-
fen. Durch die Wirkung des Medikaments
gelangen Botenstoffe, die Gefahr signalisieren,
nicht mehr zu den Immunzellen. In der Folge
stellen diese ihre Abwehrreaktion ein und der
Entzindungsprozess wird gestoppt.

Wird allenfalls ein Praparat gegen ein neues
mit dem gleichen Wirkstoff ausgetauscht,
kann sich die Darreichungsform unter-
scheiden. Zum Beispiel kénnen Fertigspritzen
oder -pens anders aussehen und die Hand-
habung kann unterschiedlich sein. Vielleicht
weicht auch die Menge der Injektions-
flussigkeit leicht ab, obwohl der Wirkstoff
derselbe ist. Betroffene sollten sich daher von
der Dermatologin, dem Dermatologen die Art
der Darreichung genau erklaren lassen, um
Fragen oder Unsicherheiten zu klaren.

Welches Biologikum oder Biosimilar fur die
oder den Betroffenen schliesslich das geeig-
netste ist, entscheidet die behandelnde Der-
matologin, der behandelnde Dermatologe.
Dabei stehen die Risikofaktoren und das Wohl
der Patientinnen und Patienten an erster Stelle.
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Klimatherapie

Die Klimatherapie hat sich als erfolgreiches
Mittel in der Behandlung von Psoriasis
erwiesen. Die klimatischen und geografischen
Gegebenheiten und ihre Auswirkungen auf
den Organismus werden fur die Therapie
genutzt. Licht in seinen verschiedenen Wellen-
langen wirkt auf die Zelle und blockiert die
beschleunigte Zellteilung (UVB). Ausserdem
wirkt es auf die Entziindung der Lederhaut
(UVA) und fordert Abwehrmechanismen.
Verschiedene Behandlungsarten nutzen die
positive Wirkung des Lichts, denn diese
Therapien haben sich als wirksam und lang an-
dauernd effektiv erwiesen. Der Besuch eines
normalen Solariums ist flr Psoriasis-Betroffene
jedoch nicht empfohlen, denn die UVA-Strah-
len sind ohne Zusatzmedikation kaum wirksam
und stellen somit eine unnétige Strahlenbe-
lastung dar. Eine langzeitige Wirkung der
Klimatherapie ist nach vier bis sechs Wochen
Therapiedauer zu erwarten.

Die Berge und das Meer

Den Psoriasis-Betroffenen stehen verschiedene
Kurmoglichkeiten offen. Sie koénnen das
Hochgebirgsklima in den Bergen oder das
milde Klima am Meer nutzen, um ihre Psoriasis
zu verbessern. Zudem gibt es Fachkliniken, die
die klimatischen Bedingungen des Toten Meers
nachstellen und ihre Patientinnen und Patien-
ten damit erfolgreich behandeln.
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Die gunstigen Einflusse des Hochgebirgs-
klimas auf chronisch-entziindliche Hauter-
krankungen sind seit Jahrzehnten bekannt und
gut erforscht. Zum Beispiel ist die in der Hoch-
gebirgsklinik von Davos angebotene Behand-
lung durch eine Therapie mit naturlicher,
ganzjéhriger UV-Strahlung bei Milbenallergen-
freiheit sowie stark reduzierter Pollen- und
Schimmelpilzsporenbelastung gekennzeichnet.
Diese bewirkt eine Verbesserung der Haut-
durchblutung sowie Milderung des Juckreizes
(im Vergleich zum Flachland). Ruhe und Entfer-
nung von Alltag und Arbeitsplatz wirken sich
weiter guinstig auf Psyche und Haut aus.

Das Tote Meer liegt Uber 400 m unter dem
Meeresspiegel und ist von Wiste umgeben.
Vor allem bei Hautkrankheiten wie Psoriasis,
Neurodermitis und Vitiligo wie auch bei Asth-
ma und Rheuma zeigen sich Kuren im vor-
herrschenden Mikroklima als wirksam. Drei
Faktoren werden daftr verantwortlich ge-
macht: das extrem salzhaltige, mit natdrlichen
Mineralien gesattigte Wasser (u.a. Magne-
sium, Kalzium, Kaliumchlorid, Bromid), die
milde Sonne und die Uberdurchschnittlich mit
Sauerstoff und ebenfalls durch Mineralien
angereicherte Luft. Die Luftschicht Uber dem
Gebiet ist dicker als anderswo und der
Sauerstoffgehalt hoher. Es bildet sich eine
Dunstglocke. Die darin gelagerten Bromide
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wirken entspannend auf das Nervensystem.
Die eindringenden Sonnenstrahlen werden
stark gefiltert, was sich schonender auf die
Haut auswirkt.

Am Roten Meer werden ebenfalls Klimathe-
rapien gegen Krankheiten wie Psoriasis und
Rheuma geboten. Verschiedene Faktoren
machen diese Region fur eine Kur geeignet. So
ist Safaga etwa von allen Seiten von hohen
Bergen umgeben. Diese dienen als natdrlicher
Schutz gegen Winde und Sandstirme; weiter
weist die Atmosphare der Region keinen Sand
oder Staub auf, die ultraviolette Strahlen
zerstreuen konnten.
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Fur Betroffene von Psoriasis und anderen Haut-
krankheiten ist dies besonders ideal. Zudem
wirkt sich die Reinheit der Atmosphare positiv
auf das Immunsystem aus. Das Rote Meer
weist durch seine Korallendichte einen sehr
hohen Salzgehalt auf, was entschuppend und
hautberuhigend wirkt.

Der warme Sonnenschein und der hohe Anteil
reflektierter Strahlung (heller Sand, Wasser)
aus der Umgebung wirken ebenfalls anti-
psoriatisch.

© suju-foto, pixabay
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Komplementarmedizin

Die Komplementarmedizin versteht Psoriasis
als Folge einer Stoffwechselentgleisung. Zu
ihrer Behandlung werden verschiedene Thera-
pieansdtze angeboten:

Hydrotherapie: Besonders Bader mit Zusatzen
von Sole oder Schwefel sind wegen ihrer
schuppenlésenden Wirkung in der Behand-
lung von Psoriasis empfohlen. Milch-Molke-
B&der lindern den Juckreiz, feuchte Umschlage
mit Brennnesseltee dédmpfen die Entziindung.
Auch Saunabesuche kénnen die Beschwerden
bessern; sie férdern die Durchblutung und
haben schweisstreibende Wirkung.

Pflanzenheilkunde: Um den Stoffwechsel zu
normalisieren, werden Teemischungen aus
Sennesblattern, Kimmel, Kamillenbltten und
BittersUss oder alternativ aus Bittersdss, Brenn-
nesselblattern, Lowenzahnwurzel, Sennes-
blattern, Fenchel und Sandsegge angeboten,
die wahrend vier Wochen zweimal taglich ge-
trunken werden sollten. Zur dusseren Anwen-
dung haben sich die Pflanzenwirkstoffe der
Aloe vera sowie der Mahonie, einer Ber-
beritzenart, in Salbenform bewahrt.

Akupunktur: Die Therapie mit Akupunktur
wird unterschiedlich bewertet. Unter anderem
kann der Juckreiz gelindert werden. Aku-
punktiert werden sollte nur in schubfreien
Zeiten mit dem Ziel, die Intervalle zwischen den

Schiiben zu verldngern. Allerdings kann an
den Druckstellen eine Psoriasis ausgeldst
werden.

Homdopathie: Homodopathie geht dem Be-
schwerdebild auf den Grund und versucht, die
tiefgreifenden Ausloéser der Krankheit zu
verandern. Da die Psoriasis eine komplexe
Erkrankung ist, empfiehlt sich eine individuelle
homoopathische, konstitutionelle Behandlung.

Traditionelle Chinesische Medizin (TCM)
orientiert sich in ihrer klassischen Form am
Individuum mit seiner eigenen Konstitution
und einem individuellen Krankheitsverlauf.
Eine wesentliche Rolle spielen die Lebens-
energie Qi und die polaren Krafte des Yin und
Yang sowie das Netz der Meridiane und die
Funktionskreise. Die Psoriasis zeigt sich in der
TCM in mehreren voneinander deutlich ver-
schiedenen Diagnosen, die jede eine eigene
Therapie verlangt.

Die Komplementarmedizin kann allein oder als
Unterstltzung anderer Therapien zur Entgif-
tung, Verminderung von Nebenwirkungen etc.
eingesetzt werden. Psoriasis-Betroffene mus-
sen fur sich entscheiden, welche Therapiefor-
men sie ansprechen und mit welchen Behand-
lungsansatzen sie ihre Psoriasis behandeln
mdchten. Kontrollierte Studien existieren fur
die Komplementarmedizin leider nicht.
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Das Zusammenwirken von
verschiedenen Therapien

Durch eine Kombination von zwei oder meh-
reren Behandlungen kénnen Wirkungen ver-
bessert, Nebenwirkungen verringert und/oder
die bengtigte Tages- oder Gesamtdosis herab-
gesetzt werden. Ein weiterer Vorteil ist, dass
kombinierte Therapien oft schneller und langer
anhaltend wirken als eine einzelne Therapie.

Die Therapien werden gleichzeitig oder in
einem Behandlungszyklus nacheinander an-
gewandt. Eine mittelschwere Psoriasis wird
z.B. mit einer Kombination von Schmalband-
UVB-Bestrahlung und Vitamin-D-Derivaten be-
handelt, was kombiniert schneller und besser

wirkt, als wenn diese beiden Behandlungen je
alleine angewendet werden; zudem kann die
bendtigte Strahlendosis kleiner gehalten
werden. Bei Rotationstherapien werden Einzel-
therapien oder Kombinationstherapien ab-
wechselnd in lang andauernden Therapie-
zyklen angewandt. Langfristige Nebenwirkun-
gen koénnen dadurch reduziert werden. Zum
Beispiel belastet Methotrexat die Leber,
Cyclosporin die Nieren. Durch Abwechseln der
Medikamente in Behandlungszyklen kénnen
die Nebenwirkungsrisiken auf verschiedene
Organe «verteilt» werden, was insgesamt
weniger Nebenwirkungen oder Risiko bedeutet.
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Schweregrad der Psoriasis

Der Schweregrad einer Psoriasis und die damit
verbundene Beeintrachtigung der Lebens-
qualitat entscheiden in der Regel lber die
Therapie. Fir die Beurteilung der Schwere der
Erkrankung stehen vor allem folgende Instru-
mente zur Klassifizierung, sogenannte Scores,
zur Verfigung:

BSA (Body Surface Area)
Mit dem BSA wird der Prozentsatz der er-
krankten Koérperoberflache bemessen.

PASI (Psoriasis Area and Severity Index)
Der PASI erfasst die Ausdehnung und Aus-
pragung der Psoriasis-Symptome R&tung,
Dicke und Schuppung der Plaques sowie die
Lokalisation der betroffenen Hautstellen. Diese
werden vier Kérperbereichen zugeordnet und
in einer Rechenformel gewichtet. Der PASI-
Score liegt zwischen 0 und 72.

DLQI (Dermatology Life Quality Index)

Der DLQI gibt Auskunft Gber die psycho-
sozialen Auswirkungen der Psoriasis auf ver-
schiedene Lebensbereiche. Die Betroffenen be-
antworten zehn Fragen dariber, wie sehr die
Psoriasis ihr Leben in den vergangenen sieben
Tagen beeinflusst hat. Die Skala reicht von 0
(gar nicht) bis 3 (sehr stark) und der erfragte
DLQI ergibt einen Wert zwischen 0 und 30.

Daneben gibt es weitere Scores, die der
Einordnung des Schweregrades der Psoriasis
dienen: NAPSI (Nail Psoriasis Severity Index) fur
die Beurteilung des Schweregrades der
Psoriasis an den Finger- und Fussnageln etc.
Eine leichte oder milde Form der Psoriasis
vulgaris liegt vor, wenn

BSA <10
PASI <10
DLQI max. = 10

Bei einem BSA > 10 oder PASI > 10 und mehr
und/oder einem DLQI > 10 spricht man von
einer mittelschweren bis schweren Psoriasis.

Der PASI dient daneben auch der Feststellung
des Behandlungserfolges, indem er in Prozen-
ten angibt, wie stark die Hautbetroffenheit im
Beobachtungszeitraum reduziert werden konn-
te. Ein PASI 75-Ansprechen bedeutet beispiels-
weise eine 75-prozentige Verbesserung der
Psoriasis und PASI 100 entspricht einer Ver-
besserung des PASI-Scores um 100 Prozent
und damit vélliger Erscheinungsfreiheit.
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Kopfhaut-Psoriasis

Wenn es am Haaransatz, an der Stirn oder an
den Schlafen juckt, kann dies auf Psoriasis der
Kopfhaut hindeuten. Dies ist bei 50 bis 80
Prozent der Psoriasis-Betroffenen der Fall. Die
Kopfhaut-Psoriasis, auch Psoriasis capitis ge-
nannt, tritt sowohl als einzige Form der Krank-
heit als auch verbunden mit anderen Psoriasis-
Varianten auf. Typische Symptome sind rote
Flecken auf der Kopfhaut, die jucken und
brennen. Wenn die Psoriasis-Herde ausgepragt
sind, bilden sich auf dem behaarten Kopf
dichte Krusten, die zu Vernarbungen fuhren.
Bei einem schweren Verlauf kann es zu
Haarausfall kommen.

Mild, mittelschwer und schwer

Die sichtbaren Symptome der Krankheit sind
fur Betroffene meist sehr belastend. Die
korperlichen Auswirkungen beeintrachtigen
ihr  Wohlbefinden und schranken ihre
Lebensqualitat ein. Umso wichtiger ist eine
frihe Diagnose: Sie schafft Klarheit und damit
die Chance, die Kopfhaut-Psoriasis gezielt zu
behandeln. Zudem kénnen Krankheiten mit
ahnlichen Symptomen wie Ekzeme, Pilzerkran-
kungen oder eine andere Autoimmunerkran-
kung rechtzeitig ausgeschlossen werden. Die
Therapie der Kopfhaut-Psoriasis richtet sich
nach deren Schweregrad: Es gibt eine milde
Form mit massig Schuppen, eine mittel-
schwere Form mit starker Schuppung und eine
schwere Form mit grossflachigen Schuppen-
krusten. Betroffene sollten grundsatzlich jeg-

PSORIASIS RATGEBER 25

liche Reize wie aggressive Haarprodukte, harte
BUrsten oder heisses Fohnen vermeiden, um
die Kopfhaut nicht zu strapazieren.

Lokale oder systemische Therapie

Bei der Behandlung zeichnen sich verschie-
dene Moglichkeiten ab. Erste Wahl ist die
Lokaltherapie auf den betroffenen Hautstellen.
Um die Kopfhaut zu entschuppen, werden
Shampoos mit Salicylsdure empfohlen. Diese
Abschuppung ist jedoch nicht zwingend erfor-
derlich, da es Produkte gibt, die Schuppen-
bildung vermindern und gleichzeitig die Ent-
ziindung hemmen. Fir die Therapie kommen
in erster Linie cortisonhaltige Produkte in Form
von Shampoos, Schaum, Tinkturen, Gels oder
Crémes in Frage. Erganzend oder zur Nachbe-
handlung eignen sich auch Vitamin-D-Prapara-
te. In vielen Fallen ist die lokale Therapie bereits
erfolgreich. Trifft dies nicht zu oder handelt es
sich um eine schwere Auspragung der
Kopfhaut-Psoriasis sollte man eine systemische
Behandlung in Betracht ziehen. Zu diesem
Zweck werden Medikamente wie Antipsoria-
tika und hochwirksame, zielgerichtete Biolo-
gika oder Biosimilars verordnet.

Die Kopfhaut-Psoriasis ist zwar nicht heilbar, es
bieten sich aber vielversprechende Therapie-
methoden an. In jedem Fall gehért die Behand-
lung in die kompetenten Hande von Dermato-
loginnen und Dermatologen.
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Nagelpsoriasis

Bei rund einem Drittel aller Psoriasis-Betrof-
fenen zeigt sich die Krankheit im Lauf der Zeit
auch an den Finger- und Zehenndageln. Bei schat-
zungsweise funf Prozent der Psoriasis-Betrof-
fenen sind die Nagel an Handen und Fissen
die einzigen betroffenen Bereiche. Haufig zeigt
sich die Nagelpsoriasis aber in Kombination mit
anderen Varianten. Bei Betroffenen von Psoria-
sis-Arthritis trifft dies auf etwa einen Drittel zu.
Wer Veranderungen an den Nageln feststellt,
sollte eine Dermatologin, einen Dermatologen
aufsuchen. Mit einer verlasslichen Diagnose
lassen sich andere Krankheiten, beispielsweise
eine Pilzerkrankung, ausschliessen und die pas-
sende Behandlung kann eingeleitet werden.

Symptome erkennen

Typische Symptome einer Nagelpsoriasis sind
sogenannte Tlpfelnagel, die sich als punkt-
férmige Gribchen in der Nagelplatte zeigen.
Haufig kommt es auch zu gelb- bis rotbraun
gefarbten «Olflecken». Sie dussern sich in Form
Gbermassiger Schuppenbildung und kénnen
zur Ablésung des Nagels fuhren. Auch Verfar-
bungen aufgrund von Splitterblutungen, die
sich als feine Linien unter dem Nagel zeigen,
treten manchmal auf. Eine besonders schwere
Form der Nagelpsoriasis sind Krimelnagel: Die
Nagelstruktur wird zerstort und die Nagelplatte
zerfallt. Bei Nagelpsoriasis gilt folgender
Grundsatz: Mit den N&ageln sorgsam umgehen
und sie gut pflegen. Betroffene sollten jegliche
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Formen von Reizen und Druck vermeiden, die
Nagel moglichst kurz schneiden und regelmas-
sig eincremen. Bei der Hausarbeit empfiehlt
sich das Tragen von Handschuhen. Lockeres
Schuhwerk verhindert, dass es zu Druckstellen
kommt.

Therapieform wahlen

Je nach Schweregrad der Erkrankung bieten
sich verschiedene Therapiemethoden an: In
leichteren Fallen ist eine Lokaltherapie fur die
Betroffenen Erfolg versprechend. Gute Resul-
tate werden mit Salben und Crémes erzielt, die
Wirkstoffe wie Cortison, Harnstoff, Vitamin D3
oder Zellwachstumshemmer enthalten. Ist die
Krankheit mittelschwer, sollte eine konven-
tionelle Therapie mit Methotrexat, Ciclosporin
oder Fumarsaureester zum Einsatz kommen.
Manchmal kann eine Punktbestrahlung mit
UV-Licht oder der Einsatz von Laserstrahlen
Sinn machen. In seltenen Fallen wird eine
Rontgenweichstrahlen-Therapie in Betracht
gezogen. Es handelt sich dabei um dosiert
eingesetzte, oberflachlich angewendete Ront-
genstrahlen, die antientztndlich und damit
antipsoriatisch wirken. In schweren Fallen
setzen Fachleute auf eine systemische Therapie
mit gezielten, hochwirksamen Praparaten wie
Biologika oder Biosimilars. Die Behandlung
einer Nagelpsoriasis erfordert viel Geduld. Da
die N&gel nur langsam nachwachsen, bleiben
die optischen Veranderungen lange sichtbar.
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Psoriasis-Arthritis

Gegen 30 Prozent der Psoriasis-Betroffenen
leiden an Psoriasis-Arthritis. Mittels sehr
empfindlicher Nachweismethoden (Szintigra-
fie) findet man bei bis zu zwei Dritteln der
Betroffenen leichte Gelenkentzindungen. Im
klinischen Alltag genlgt die klinische Unter-
suchung, gefolgt von Sonografie beim Ver-
dachtsfall. Unter Psoriasis-Arthritis wird eine
spezielle Form des entzindlichen Rheumatis-
mus verstanden. Sie gehort zur Krankheits-
gruppe der seronegativen Arthritiden, also zu
primar entztndlichen Gelenkerkrankungen
ohne Nachweis von Rheumafaktoren. Die Ent-
zindung der Gelenke tritt meist nach der
Erkrankung der Haut auf, kann sich aber auch
vor oder mit der Hauterscheinung manifes-
tieren. Psoriasis ist also nicht nur eine Erkran-
kung der Haut, sondern des ganzen Men-
schen.

Die Psoriasis-Arthritis zeigt eine gewisse
Verwandtschaft mit der priméar chronischen
Polyarthritis, die Wirbelsaulen-Psoriasis-Arthri-
tis gleicht der Bechterewschen Erkrankung.
Der Befall ist asymmetrisch, haufig sind zu-
satzlich die Sehnen betroffen. Der Verlauf einer
Psoriasis-Arthritis ist aber im Normalfall milder
als derjenige der chronischen Polyarthritis oder
des Morbus Bechterew. Bei Psoriasis-Arthritis
entzinden sich die befallenen Gelenke ohne
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erkennbare aussere Ursache. Die Gelenke
schwellen an, roéten sich und sammeln even-
tuell Flussigkeit in der Gelenkshohle. Typisch
sind Schmerzen in Ruhephasen und eine Mor-
gensteifheit der Gelenke. Sanfte Bewegungen
helfen, die Schmerzen zu lindern. Wird nicht
frihzeitig behandelt, besteht die Gefahr der
Versteifung und einer bleibenden Deformie-
rung der Gelenke.

Bei der Arthritis mutilans, der verstimmelnden
Arthritis (schwerste Form), kommt es durch
den entzundlichen Prozess zur Zerstdrung der
Gelenke und zum Schwund des gelenknahen
Knochens. Finger und Zehen (oft Befallsmuster
im Strahl) sind am haufigsten betroffen und
verkUrzen oder verbiegen sich. Recht typisch
ist dabei das gemeinsame Auftreten von
Nagelpsoriasis und Arthritis am gleichen Finger
oder der gleichen Zehe. Betroffen sind meist
die dem Nagel am nachsten gelegenen End-
gelenke (sog. Wurstfinger). Grossere Gelenke
wie Kniegelenke, Schultergelenke, Ellbogen
und die Wirbelsaule kdnnen ebenfalls befallen
werden.

Viele Patientinnen und Patienten mit leichter
Psoriasis-Arthritis kénnen mit sogenannten
nicht-steroidalen Entztindungshemmern (Rheu-
mamedikamenten) behandelt werden. Die
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Substanzen hemmen die Bildung von Prosta-
glandinen, die im Ablauf der Entziindungs-
reaktion eine wichtige Rolle spielen. In schwe-
reren Fallen wird mit Methotrexat oder heute
relativ bald mit Biologika behandelt. Die Thera-
pie muss mit der Rheumatologin, dem Rheu-
matologen und der Hausarztin, dem Hausarzt
besprochen werden. Die Medikamente sollen
fur das Hautbild wirksam sein und einen
gunstigen Einfluss auf die Gelenke haben. Ein
regelmassiges, angepasstes Bewegungspro-
gramm ist notwendig, um die Beweglichkeit
zu erhalten.

Eine Ernahrungsumstellung kann manchmal
positiv auf die Psoriasis-Arthritis wirken, insbe-
sondere die vermehrte Einnahme von Omega-
3-haltigen Nahrungsmitteln. Dies wird von den
Betroffenen haufig gemacht, aber von der
Arzteschaft nicht grundsatzlich empfohlen.
Ausserdem bringt es wenig. Rapsol, Fischol,
Hering oder Leinsamen sind reich an Omega-
3-Fettsauren.

Ebenso konnten sich Ur-Getreidearten wie
Buchweizen, Hirse, Dinkel u.A. positiv aus-
wirken, wahrend Weizen, Mais und tierische
Fette gemieden werden sollten.
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Auf die unterstitzende Heilwirkung von Pflan-
zen, innerlich und/oder dusserlich angewandt,
soll hier noch hingewiesen werden. Ebenso
kann Chinesische Medizin hilfreich sein. Dabei
wird Patientinnen und Patienten empfohlen,
dass sie alle ihre Arztinnen, Arzte Uber aktuell
eingenommene Heilmittel informieren, um
Probleme bei der Kombination von Medika-
menten zu vermeiden.
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Komorbiditaten

Komorbiditaten oder Begleiterkrankungen
sind zusatzlich zur Grunderkrankung vor-
liegende, diagnostisch abgrenzbare Krank-
heits- oder Stérungsbilder. Die Folgeerkran-
kungen kénnen, missen jedoch nicht ursach-
lich mit der Grunderkrankung zusammen-
hangen. Eine schwere Psoriasis mit Komor-
biditat kann die Lebenserwartung verkirzen.
Friherkennung und eine rechtzeitige Behand-
lung verbessern jedoch die Prognose. Folgende
Krankheiten treten haufig in Verbindung mit
einer Psoriasis auf:

Adipositas (Fettleibigkeit): Starkes Uberge-
wicht. Die Risikofaktoren fir Bluthochdruck,
Gefasskrankheiten und Diabetes mellitus Il sind
dabei erhoht. Ubergewicht ist ein wichtiger
Risikofaktor fiir die Entwicklung einer Psoriasis.
Es besteht eine gegenseitige Wechselwirkung:
Fettzellen, vor allem im Bauchfett, produzieren
eine Vielzahl entztindungsférdernder Boten-
stoffe, die Psoriasis fordern, und diese scheint
ihrerseits die Ubergewichtigkeit zu unter-
stlitzen. Bei Psoriasis-Betroffenen mit Adiposi-
tas besteht ein gewisses Risiko, dass sie
schlechter auf die Psoriasis-Therapie anspre-
chen. Sie brauchen unter Umstdnden eine
hohere Dosierung der Medikamente.
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Dyslipidamie: Hier finden sich insbesondere
Erhéhungen des LDL-Cholesterins, das direkt
mit dem atherogenen Risiko korreliert; das
HDL-Cholesterin ist hingegen erniedrigt. Eine
Diat wie auch die didtetische oder thera-
peutische Einnahme von ungesattigten Fett-
sauren kann als erganzende Massnahme an-
gezeigt sein.

Kardiovaskulére Erkrankungen: Das Herz-
infarktrisiko ist insbesondere bei einer
schweren Psoriasis erhoht. «Konventionelle»
Risikofaktoren wie z. B. Rauchen sowie «nicht-
konventionelle» Risikofaktoren wie z.B. psy-
chosoziale Faktoren missen bericksichtigt
werden.

Arterielle Hypertonie: Bluthochdruck. Ver-
bunden sind damit Augen- und Gefass-
krankheiten sowie Nieren- und Herzschwache,
das Gesamtrisiko eines Herzinfarkts oder
Schlaganfalls ist gesteigert.

Chronische Darmerkrankungen: Morbus
Crohn tritt bei Psoriasis-Betroffenen in sieben
bis elf Prozent auf, in der Normalbevoélkerung
liegt der Prozentsatz bei zwei Prozent. Ein
typisches Symptom von Morbus Crohn ist
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immer wieder auftretender Durchfall, zum Teil
begleitet von krampfartigen Schmerzen,
haufig im rechten Unterbauch. Morbus Crohn
und Psoriasis verfigen Uber genetische
Parallelen. Dasselbe gilt fur Colitis ulcerosa
(geschwaurige Dickdarmentziindung).

Diabetes mellitus: Eine chronische Stérung
des Blutzuckerstoffwechsels mit zeitweiser
oder standiger Erhohung des Blutzucker-
spiegels. Die Blutfettwerte steigen an, ab
einem bestimmten Schwellenwert wird Gluko-
se mit dem Urin ausgeschieden, was neben
Energie- und Mineralienverlust zu einer Aus-
trocknung des Korpers fuhrt. In allen unter-
suchten Landern besteht eine erhdhte Hau-
figkeit des Diabetes Typ II.

Metabolisches Syndrom: Es handelt sich um
eine Sammlung von Stoffwechselstérungen,
wobei mindestens drei der folgenden Erkran-
kungen gleichzeitig vorliegen: Adipositas, Fett-
stoffwechselstérungen, Bluthochdruck, gestor-
ter Zuckerstoffwechsel bis hin zu Diabetes
mellitus.
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Alkohol-/Nikotinabusus: Psoriasis-Betroffene
sind verstarkt gefahrdet, alkohol- oder nikotin-
slichtig zu werden. Alkohol reduziert das An-
sprechen der Therapien; Studien zeigen, dass
starkes Rauchen das Psoriasis-Risiko um das
Doppelte erhohen kann.

Depressionen: In jeder Altersgruppe leiden
Psoriasis-Betroffene eher an Depressionen als
Nicht-Betroffene. Die Depressionen stehen
ausserdem in Zusammenhang mit kardio-
vaskularen Erkrankungen.

Psoriasis-Arthritis: Bis zu 30 Prozent der Pso-
riasis-Betroffenen leiden an Psoriasis-Arthritis.
Anzeichen koénnen ein Befall der Nagel sein
sowie Schmerzen in den Gelenken.

Auch in Bezug auf die Begleiterkrankungen ist
es wichtig, einen maglichst gesunden, norma-
len Lebenswandel zu fuhren.
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Psoriasis und Depression

Im Vergleich mit Nicht-Betroffenen treten bei
Psoriasis-Betroffenen relativ haufig Depres-
sionen auf. Dafur gibt es zwei Hauptgrinde:

Zum einen stellen die Flachenausdehnung und
der chronische Charakter der Krankheit eine
hohe Belastung dar und einige Menschen
leiden an den asthetischen Einschrankungen.

Zum anderen liegen oft schon vor Eintreten der
Krankheit ein niedriges Selbstbewusstsein und
eine erhohte Verletzlichkeit vor. Nach verschie-
denen Studien weisen ein Drittel bis zur Halfte
der Psoriasis-Betroffenen Symptome einer De-
pression auf. Dabei treten Depressionen
gerade bei Patientinnen und Patienten mit
geringen Hautbeschwerden gehauft auf.

Eine Depression kann jedoch auch bei sehr
resistenten Krankheitsbildern dauerhaft geheilt
werden. Betroffene koénnen in Verhaltens-
therapien lernen, besser mit der Psoriasis, den
alltaglichen Einschrankungen, den nétigen Be-
handlungen und asthetischen Beeintrachti-
gungen umzugehen. Eine starke Depression
kann ausser mit Psychotherapie auch mit
Medikamenten in Form von Antidepressiva
behandelt werden.

Einige Medizinerinnen, Mediziner vermuten,
dass bei einer Depression das System der
Botenstoffe im Gehirn aus dem Gleichgewicht
gerat. Medikamente sollen den unausgegli-
chenen Serotonin- und Noradrenalinstoff-
wechsel im Gehirn verbessern und so dafur
sorgen, dass die Zellen Impulse richtig
weiterleiten. Das Anwenden von Entspan-
nungstechniken kann helfen, Stress zu ver-
ringern. Eine konsequente Pflege der Haut
kann das Hautbild verbessern und die
psychische Belastung lindern. Auch eine ange-
passte Ernahrung und regelméssiger Sport
konnen Depressionen positiv beeinflussen.
Grundsatzlich ist es wichtig, eine ganzheitliche
und individuelle Therapie anzuwenden, die
K&rper und Seele in den Heilungsprozess ein-
bezieht.
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Psoriasis und Ernahrung

Eine gesunde, ausgewogene Erndhrung wird
bei Psoriasis und/oder Psoriasis-Arthritis emp-
fohlen. Sie enthalt hochwertige Fette und Ole,
Vollkornprodukte sowie taglich Obst und Ge-
muse. Ebenfalls wichtig ist, rund zwei Liter pro
Tag zu trinken, am besten: Sprudel oder stilles
Wasser, Krautertees und Schorlen. Denn Was-
ser halt die Haut feucht und hilft, Giftstoffe
auszuscheiden.

Auch die Einnahme von Vitamin D ist uner-
lasslich, da es das Immunsystem starkt, die Ent-
stehung von Autoimmunkrankheiten mindert,
Entzindungen vorbeugt und die Knochen
schutzt. Zudem sollten komplexe Kohlen-
hydrate, wie sie in Vollkornprodukten, Hulsen-
frichten und Hirse vorkommen, isolierten
gegenuber bevorzugt werden. Isolierte Koh-
lenhydrate (z.B. in Kuchen, Geback, Sussig-
keiten, Saften und Limonaden) tragen zu
einem erhéhten Blutzuckerspiegel (Insulin-
spiegel) bei, was die Entziindungsreaktionen
im Korper unterstitzt. Hingegen foérdern
komplexe Kohlenhydrate den Aufbau und
Erhalt der Muskeln sowie die Fettverbrennung
und sorgen fur eine lang anhaltende Sattigung.

Zu einer gesunden Erndhrung gehéren eben-
falls lebenswichtige Proteine und Omega-3-
Fettsauren. Letztere wirken entzindungs-
hemmend und sind gut fiir Haut und Gelenke.

Sehr gesund sind entziindungshemmende Ge-
wirze wie Kurkuma, Ingwer, Vanille, Oregano
und Thymian. Oder taglich eine Messerspitze
der Mischung Kreuzkiimmel, Koriander und
Muskat. Auch Lebensmittel mit wertvollen
Antioxidantien, die die Zellen schiitzen, sollten
die taglichen Mahlzeiten erganzen. Dazu
zahlen: Gemuse, Frichte, Keimlinge und
Sprossen, Léwenzahn, naturbelassene Ole und
Fette, Olsaaten und Nisse.

Zuriickhalten sollte man sich bei Schwei-
neschmalz, Speck, Wurstprodukten, Innereien
und tierischen Fetten. Sie enthalten grossere
Mengen an Arachidonséure, deren Uberschuss
eine Uberreaktion des Immunsystems provo-
zieren und Entzindungen verstarken kann.
Arachidonsaure ist neben Casein (ebenfalls
entziindungsférdernd) in der Milch enthalten.
Daher gilt zu beobachten, wie es einem nach
dem Genuss geht, ansonsten sollte man einen
Auslassversuch starten.

Individuelle Beratungen durch eine Ernah-
rungsberaterin oder einen Erndhrungsberater
SVDE werden bei bestimmten Indikationen auf
arztliche Verordnung von der Grundver-
sicherung der Krankenkasse bezahlt:
www.svde.ch

Zusammenfassung des Webinars von Frau Merrit
Arndt, Erndhrungsberaterin Facharztzentrum an der
Kampnagelfabrik, Hamburg (26. Oktober 2021)
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Alkohol und Rauchen

Ubermassiger Alkoholkonsum kann einen
Psoriasisschub ausldsen. Regelmassige Auf-
nahme von Alkohol beeinflusst den Stoff-
wechsel und Gbermadssiger Konsum begUnstigt
die Bildung des Enzyms TACE (TNF-alpha
converting enzyme). Dieses ist verantwortlich
fur die Produktion des Botenstoffs Tumor-
nekrosefaktor-alpha (TNF-alpha). Letzterer ist
mitbeteiligt an der Entstehung der Entzin-
dungsprozesse bei Psoriasis. Deshalb ist die
Hemmung des entziindungsvermittelnden
Botenstoffs ein wichtiger Teil in der Behand-
lung der Psoriasis geworden. Am hochsten ist
die Konzentration des TACE, wenn taglich
zwei- bis dreimal mehr als 40 g reiner Alkohol
konsumiert wird. Dies entspricht etwa einem
halben Liter Wein oder einem Liter Bier.

Zudem schadigt Alkohol auch die Leber. Neh-
men Patientinnen und Patienten Pharmapra-
parate gegen Psoriasis, sollten sie schonend
mit ihrer Leber umgehen, denn auch Medi-
kamente kénnen diese angreifen. In Kom-
bination mit Alkohol vertragen Psoriasis-Be-
troffene moglicherweise die notwendige medi-
kamentose Therapie nicht, was zu irreparab-
len Folgeschaden fuhren kann.

Studien haben ergeben, dass insbesondere
Rauchen das Risiko erhoht, an Psoriasis zu
erkranken. Dauer und Intensitat des Rauchens
hangen —vor allem bei Frauen — direkt mit der
Schwere der Psoriasis zusammen. Aber auch
Passivrauchen wahrend der Schwangerschaft
oder Kindheit haben einen Einfluss. Forscher
gehen davon aus, dass Gifte im Zigaretten-
rauch das Immunsystem beeinflussen und so
die Autoimmunreaktion provozieren. Ver-
schiedene Gene, die wichtig fur die Abwehr
von Krankheitserregern sind, werden dadurch
in ihrer Funktion gestort.



34 RATGEBER PSORIASIS

2022

Psoriasis und Sexualitat

Die Haut hat abgrenzende sowie soziale
Funktionen. Sie fungiert als Grenzorgan zwi-
schen der eigenen Person und der Umwelt und
ist gleichzeitig Kontaktorgan zur Umwelt. Im
erotischen Vorspiel initiiert sie den sexuellen
Kontakt und tragt durch Bertihrung dazu bei,
das sexuelle Verlangen anzuregen und auf-
rechtzuerhalten.

Dass die sexuelle Funktion bei Hautkranken
gestort sein kann, wird meist zu wenig
beachtet. Studien ergaben, dass Menschen mit
Psoriasis oder Neurodermitis gegentber Haut-
gesunden in ihrem Sexualleben deutlich
beeintrachtigt sein kénnen. Es zeigte sich, dass
die Orgasmusfahigkeit der Frauen reduziert ist
und dass betroffene Manner und Frauen
weniger Zartlichkeiten erhalten. Die Haufigkeit
des Geschlechtsverkehrs von Hautkranken
weicht jedoch nicht von derjenigen von
Hautgesunden ab. Weiter ist unbekannt, ob
die Betroffenen unbewusst Kérperkontakt mit
ihrer Hauterkrankung abwehren (Krankheit als
Entschuldigung) oder ob die Partnerinnen bzw.
Partner die erkrankte Haut fur zértliche Be-
rihrung meiden.

Analytisch orientierte Psychotherapien ermit-
teln haufig, dass Hautkrankheiten unbewusst
zur Regelung von Nahe und Distanz eingesetzt
werden. Die Angst vor zu viel Nahe kénne
demnach auch eine Psoriasis ausldsen.

Eine Studie der Universitat Leipzig konnte
belegen, dass Menschen mit Psoriasis eine
niedrigere sexuelle Selbstkontrolle haben als
die hautgesunde Kontrollgruppe - was
durchaus positiv ist. Es bedeutet namlich, dass
sich Psoriasis-Betroffene besser hingeben kon-
nen. Probleme in der Sexualitat werden jedoch
haufig mit der Hautkrankheit entschuldigt.
Statt Probleme zu I6sen, werden sie verdrangt.

Treten Probleme im Bereich der Sexualitat auf,
kann eine Beratung bei einem Sexualmediziner
oder einer Sexualtherapeutin hilfreich sein.
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Psoriasis und Schwangerschaft

Eine Schwangerschaft in Verbindung mit
Psoriasis wirft viele Fragen auf. Um Kompli-
kationen zu vermeiden, sollten einige Vor-
sichtsmassnahmen getroffen werden.

Psoriasis ist aber kein Grund, auf eine Schwan-
gerschaft zu verzichten. Wahrend der Schwan-
gerschaft verandert sich das gesamte Immun-
system der Frau. Gleichzeitig kann sich auch
die Psoriasis verandern. Moglich ist, dass die
grésseren Mengen an Ostrogenen und Pro-
gesteron, die vom Korper ausgeschittet wer-
den, die Haut vor Psoriasis schiitzen. Zudem
produziert der Kérper mehr Cortison. Es wird
von der Nebenniere der Mutter und derjenigen
des Fotus ausgeschiuttet und wirkt sich
entziindungshemmend auf psoriatische Lasio-
nen aus. Dadurch wird die Psoriasis schwa-
cher. Da das Immunsystem seine Reaktionen
allgemein verstarkt, kann sich die Psoriasis in
seltenen Fallen auch verschlimmern. Dies
geschieht vermutlich aufgrund von Ver-
anderungen des Hormonstoffwechsels, die mit
Stressfaktoren zusammenhangen.

Schwangere Psoriasis-Arthritis-Patientinnen
leiden zum Teil verstarkt an Schmerzen auf-
grund der Gewichtszunahme.

Die Veranderung der Psoriasis wahrend der
ersten Schwangerschaft kann als Prognose fur
weitere dienen. Viele Frauen zeigen bei allen

Schwangerschaften dieselben Reaktionen.
Selten kommt es durch die Schwangerschaft
zu den ersten Psoriasisschiiben, die dann oft
schwer verlaufen (psoriasis pustulosa / impe-
tigo herpetiformis).

Psoriasis gefahrdet das ungeborene Kind nicht,
doch die Behandlung muss auf das Kind Ruick-
sicht nehmen. Fast alle innerlichen (syste-
mischen) Behandlungen der Psoriasis sind
wegen der moéglichen Nebenwirkungen pro-
blematisch und mussen wahrend oder vor
einer Schwangerschaft abgesetzt werden. Be-
sonders gefahrlich sind Vitamin-A-Derivate: Sie
kénnen Schadigungen des ungeborenen
Kindes bewirken und zur Geburt eines miss-
gebildeten Kindes fuhren. Frauen, die schwan-
ger werden konnten, missen deshalb bereits
vier Wochen vor einer Behandlung eine
Schwangerschaft unbedingt verhlten. Die
meisten Arztinnen und Arzte verschreiben
deshalb diese Substanzen nur sehr zuriick-
haltend an junge Frauen.

Empfohlen werden eher lokale, topische
Medikamente oder eine UV-Behandlung. Eine
sorgfaltige Pflege der Haut mit Feuchtig-
keitscremes, Badern etc. ist wichtig, um einer
Austrocknung vorzubeugen.
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Psoriasis bei Kindern

Bei Kindern geht die Psoriasis bei 30 Prozent
der Falle mit Juckreiz einher. Wie Erwachsene
kdnnen auch Kinder an verschiedenen Formen
und Schweregraden von Psoriasis erkranken.
Auch bei Kindern ist Plaque-Psoriasis die
haufigste Form; wesentlich haufiger als bei
Erwachsenen findet sich bei Kindern die
Psoriasis guttata. Ebensfalls gehauft tritt das
Kobner-Phdanomen auf. Dies bedeutet, dass
psoriatische Lasionen auf Hautbereichen
auftreten, die traumatisiert (z. B. durch Narben,
Verletzungen) oder gereizt wurden. Ausldser
einer Psoriasis konnen bei Kindern eine Infek-
tion wie z.B. eine Hals- und Rachenentzin-
dung oder eine Anitis, karidse Zéhne, Medika-
mente wie z. B. Anti-Malaria-Mittel, einschnei-
dende Erlebnisse (Trennung, Tod, Schock) oder
Stress sein. Zu enge Kleider, driickende Schuhe
oder andere Teile, die auf der Haut scheuern
und reizen (v.a. parfimierte Seifen, Badezu-
satze oder Crémes) konnen ebenfalls Psoriasis
auslosen.

Bei Sduglingen tritt die Psoriasis haufig im
Genital- und Analbereich auf. In diesen Partien
wird die Haut durch Urin, Stuhl und Windeln
stark gereizt und infiziert sich leicht mit
Streptokokken. Die betroffenen Stellen sind
intensiv gerotet, eine Schuppenbildung bleibt
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aber aus. Die Psoriasis kann in diesen Féllen
leicht mit einer einfachen Windeldermatose
verwechselt werden.

Bei Kindern und Jugendlichen sind haufig die
Kopfhaut, Streckseiten der Ellenbogen und
Knie, das Gesicht und die grossen Kérperfalten
einschliesslich der Achselhohlen befallen.

In der Regel werden zur Behandlung der
Psoriasis bei Kindern lokale Therapien einge-
setzt. Zum Teil muss jedoch relativ forciert
begonnen werden, mit starken Cortisonpra-
paraten; die weitere Behandlung wird dann
einfacher. Am wichtigsten ist, dass der Haut
Feuchtigkeit zugefuhrt wird, z. B. durch Bader
mit Linderungsmitteln oder feuchtigkeits-
spendenden Cremes. Harnstoffhaltige Crémes
eignen sich zur Entschuppung und wirken
feuchtigkeitsregulierend. Am Kopf kann eine
Pflegecréme Uber Nacht sehr gut einwirken.

Systemische Therapien werden bei Kindern
wegen zahlreicher Nebenwirkungen nur bei
schweren generalisierten Verlaufsformen oder
bei Psoriasis pustulosa angewendet und dies
maoglichst kurzzeitig. UV-Behandlungen sollten
erst ab dem 12. Lebensjahr eingesetzt werden.
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Wege zur Entspannung

Das Ziel aller Entspannungstechniken ist es,
den Teufelskreis von negativem Stress zu
unterbrechen und dadurch ausgel6ste
Stérungen des korperlichen und seelischen
Gleichgewichts zu beheben. Da Psoriasis durch
Stress verursacht oder verschlimmert werden
kann, sind Entspannungstechniken zur Unter-
stUtzung der Heilung und zur Férderung des
Wohlbefindens sehr empfehlenswert. Hier
werden einige Wege zur besseren Entspan-
nung vorgestellt, doch gibt es noch viele mehr
und Betroffene sind eingeladen herauszufin-
den, was fur sie am geeignetsten ist.

Autogenes Training (AT) ist eine Methode
der konzentrativen Selbstentspannung. Die
Anwendenden richten nach einem festen
Schema immer gleiche Befehle an sich. So
werden dussere Reize ausgeblendet und das
vegetative  (unwillkrliche) Nervensystem
beeinflusst. Die Gehirnaktivitat verandert sich
nachweislich, Stress wird abgebaut und
Verkrampfungen werden gelost. AT eignet sich
zur Verbesserung der Konzentrationsfahigkeit,
Schlaf- und Erholungsfahigkeit, Abgrenzungs-
fahigkeit, Starkung des Selbstvertrauens, zur
Anderung hinderlicher Denkmuster etc.

Yoga hat zur Grundidee, dass durch bestimm-
te Korperstellungen die Energie im Korper
ausgeglichen und eine Korper-Seele-Balance
oder «Vereinigung» erreicht wird. Das meist
praktizierte Hatha Yoga kombiniert Korper-
haltungen und Atemibungen. Die mdéglichst
langsam eingenommenen Korperstellungen
fordern eine konzentrierte Entspannung,
dehnen den Bewegungsapparat, l6sen Ver-
spannungen und regen die Durchblutung an.
Bei vielen stressbedingten Erkrankungen hat
sich Yoga als begleitendes Verfahren bewahrt.

Meditation ist ein in allen Kulturkreisen be-
kannter Einstieg zur inneren Ruhe, Vertiefung,
spirituellen  Aufnahmefdhigkeit und Ent-
spannung. Bei vielen stressbedingten und
funktionellen Stérungen kénnen diese Acht-
samkeits- oder Konzentrationsibungen aus-
gleichend wirken.

Achtsamkeitsbasierende Stressreduktion
oder «Mindfulness-Based Stress Reduction»
(MBSR) ist ein meist achtwochiger Kurs, bei
dem verschiedene Formen der Achtsam-
keitsibungen vermittelt werden in Kombi-
nation mit Inputs und Gruppengesprachen. Bei
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dem MBSR-Programm steht die Forderung der
Fahigkeit im Zentrum, mit der aktuellen Er-
fahrung in Kontakt zu bleiben, ohne sich in
Sorgen zu verlieren.

Progressive Muskelentspannung nach
Jacobsen (PMR) I16st muskulare Spannungs-
zustande und verhilft so zu geistiger und
korperlicher Ruhe und Erholung. Bei regel-
massiger Anwendung vermag PMR den
Muskeltonus und die Aktivitat des Zentral-
nervensystems zu senken. Sie kann bei stress-
bedingten Beschwerden und Schmerzzustan-
den aller Art hilfreich sein. Beim PMR werden
in bestimmter Reihenfolge Muskelgruppen
angespannt und anschliessend bewusst
entspannt. Diese Form der Entspannung ist
leicht erlernbar und verlangt keine Vor-
kenntnisse.

Die Feldenkrais-Methode hilft, eigene Be-
wegungsabldufe bewusster wahrzunehmen,
sich harmonischer und wirksamer zu bewe-
gen, Fehlhaltungen zu vermeiden und das
Korpergefuhl zu verbessern. Zugleich werden
psychische Reaktionsmuster neu strukturiert
und das Gefuhl und Denken verandert.
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Qi Gong und Tai Chi sind fernostliche Ent-
spannungsverfahren, bei denen durch Bewe-
gungstbungen mit langsam ineinanderflies-
senden, meditativen Bewegungen ein Stau der
Lebensenergie Qi vermieden und aufgeldst
werden soll. Diese Heilgymnastiken steigern
die Beweglichkeit und heben die Lebens-
qualitdt — in jedem Alter. Verspannungen wer-
den bei regelmassiger Anwendung geldst,
Muskeln werden elastischer, Gelenke beweg-
licher und die Atmung, Herztatigkeit und das
Immunsystem geférdert.

Hypnose ist die Bezeichnung fir ein Ver-
fahren, das den Menschen in eine hypnotische
Trance versetzt. Die Aufmerksamkeit wird auf
bestimmte Phanomene gelenkt und meist
erfolgt eine tiefe Entspannung. Eine Hypnose-
therapie dient der nachtraglichen Verarbeitung
von negativen Emotionen der Vergangenheit
und hilft, innere Blockaden zu l6sen. Probleme
wie z.B. Angstzustande, Stress, Schlafstérun-
gen, Minderwertigkeitsgefuhle oder Depres-
sionen kdénnen gebessert oder behoben
werden. Auch einige kérperliche Krankheiten
wie Allergien, Neurodermitis oder Psoriasis
kénnen positiv beeinflusst werden. Worauf Sie
bei der Wahl eines Therapeuten, einer Thera-
peutin achten sollten: Gut ausgebildete Per-
sonen in Hypnosetherapie streben eine Zu-
sammenarbeit mit Arztinnen und Arzten an.
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Kurzentspannung - schnell und wirksam
Wenn die Zeit fur Kurse nicht reicht oder um
die innere Balance wieder besser zu finden,
dann eignen sich auch folgende Ansatze:

Lachen Sie mal wieder, denn: Lachen ist die
beste Medizin. Lachen hat neben Stressabbau
auch positive Auswirkungen auf Herz und
Kreislauf, entspannt die Muskulatur, durch-
blutet das Gehirn und starkt unser Immun-
system. Lachen lasst sympathisch wirken und
es werden dabei Glickshormone ausge-
schiittet.

Machen Sie etwas, das Ihnen guttut! Nehmen
Sie sich Zeit flr Beschaftigungen, die Sie gerne
machen. Wichtig: Nehmen Sie diese Momente
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bewusst wahr und bewerten Sie sie positiv. Je
nach Vorlieben kénnen das zum Beispiel sein:
Spaziergange oder Ausflige in die Natur,
insbesondere im Wald, Sport oder andere
Bewegung, ein gutes Buch lesen oder ent-
spannende Musik horen, kreativ sein oder eine
Tasse Tee trinken. Atmen Sie durch — aber
richtig! Bewusstes, tiefes und langsames Ein-
und Ausatmen, méglichst in den Bauchraum,
fihrt unmittelbar zu korperlicher Entspan-
nung. Die Methode ist sehr einfach anzuwen-
den und auch leicht zu erlernen; im Internet
finden Sie zahlreiche Anweisungen und Ubun-
gen. Atementspannung ist auch Teil des Auto-
genen Trainings, der Meditation und des
Yogas.

© nickolya ~ stock.adobe.com
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Allgemeine Ratschlage

Vermeiden Sie  moglichst  mechanische
Reizungen, Reibung, Kratzen oder starkes
Bursten der Haut, denn dies stimuliert eine
erneute Schuppenbildung. Tragen Sie wenn
maoglich weite, bequeme Kleidung aus Baum-
wolle, Leinen oder Seide, um Druck oder Rei-
bung vorzubeugen.

Informieren Sie Ihr Umfeld Uber lhre Psoriasis,
erklaren Sie das Krankheitsbild und dass
Psoriasis nicht ansteckend ist. So werden Sie
besser verstanden und ernst genommen.
Negative Erfahrungen kénnen eventuell sogar
in positive umgewandelt werden.

Pflegen Sie lhre Haut regelmassig und kon-
sequent, z. B. mit Feuchtigkeitscremes, Oliven-
ol etc. Die Haut wird geschmeidiger und der
allgemeine Hautzustand verbessert sich.

Sorgen Sie fur eine gute seelische Unter-
stitzung. Wenden Sie sich an andere Betrof-
fene in Regionalgruppen (Patientenorgani-
sationen) und informieren Sie sich an Vor-
trdgen Uber mogliche Behandlungen, Ver-
besserungen im taglichen Umgang mit der
Krankheit etc. Ziehen Sie sich nicht zurlck,
sondern pflegen Sie Ihre Kontakte.

Versuchen Sie, Stress moglichst zu meiden.
Hilfreich  kénnen verschiedene Entspan-
nungstechniken, Aufenthalte in der Natur, vor
allem im Wald, oder Treffen mit Freunden sein.
Nicht nur die Krankheit, sondern auch die
allgemeine Lebensqualitdt verbessert sich
dadurch.

Achten Sie auf eine gesunde Erndhrung und
lassen Sie eventuell testen, welche Nahrungs-
mittel lhnen nicht guttun. Trinken Sie viel
Wasser und ungesiisste Getranke. Uberge-
wicht wirkt sich negativ auf die Psoriasis aus.

Vermeiden Sie wenn maoglich Gbermassigen
Konsum von Alkohol und starkes Rauchen.

Bei der Berufswahl sollte die Psoriasis ebenfalls
beriicksichtigt werden. Viele Berufe sind
problemlos ausfthrbar. Eine starke mecha-
nische Beanspruchung der Haut und der
Kontakt mit hautreizenden Stoffen sollten
jedoch vermieden werden. Bei Psoriasis-
Arthritis sind korperlich schwere Arbeiten
ungunstig.
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Austausch in den Regionalgruppen

Die SPVG bietet Betroffenen in mehreren
Regionen die wertvolle Méglichkeit, sich bei
regelmassigen Treffen auszutauschen. Denn
Menschen, die an der gleichen Krankheit
leiden, haben mehr Verstandnis flreinander.
Es werden Erfahrungen ausgetauscht und
hilfreiche Tipps und Ratschlage weitergege-
ben. Durch die Gruppentreffen erfahren Be-
troffene mehr Gber ihre Krankheit, lernen sie
zu akzeptieren und besser damit umzugehen.
Dabei lautet die wichtigste Botschaft: «Du bist
nicht allein.»

Die Gruppentreffen finden in einem privaten
Rahmen statt. So haben die Teilnehmenden
die Moglichkeit, ihre Gefuhle frei auszudru-
cken und Uber positive wie negative Erlebnisse
oder Uber Angst und Schmerzen zu sprechen.
Ein wichtiger Faktor der Treffen ist die
gegenseitige Unterstitzung und Anteilnahme,
was den Mitgliedern hilft, sich weniger einsam
zu fuhlen.

Das Engagement in einer Gruppe steigert
ebenfalls das Selbstwertgefihl und Selbst-
vertrauen und verbessert die Lebensqualitat.
Weiter werden die Teilnehmenden dazu moti-
viert, Verantwortung fir sich selbst und fur die
Gruppe zu Ubernehmen und aktiv zum
Gruppenleben beizutragen.

Die Regionalgruppenleiterinnen und -leiter der
SPVG sind alle selbst betroffen. Sie orga-
nisieren und begleiten nicht nur die Treffen,
sondern beraten Betroffene auch in Telefonge-
sprachen oder erteilen Ausklnfte per E-Mail.
Die Angaben zu den einzelnen Regionalgrup-
pen und den Gruppentreffen finden Sie auf
www.spvg.ch/Regionalgruppen

«Miteinander geht es besser. Im Wissen,
dass jede Betroffene und jeder Betroffene
anders mit seiner chronischen Krankheit
umgeht, kénnen wir die Last doch ge-
meinsam tragen. Und gerade in Zeiten
von Social Media bleibt der persénliche
Austausch wichtig. Psoriasis ist bis heute
nicht heilbar und kann viele Betroffene in
schwierige, manchmal schier aussichtslose
Situationen bringen. In der Gruppe kén-
nen sich Betroffene gegenseitig unter-
stdtzen und ermutigen. Das ist flir mich
der wichtigste Aspekt und Sinn unserer
Regionalgruppen.»

Martha Birgler-Alder, Regionalgruppenleiterin
Psoriasis Nordwestschweiz
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Patientenorganisationen

www.spvg.ch www.psoriasis-hilfe.at

Auf der Website der Schweizerischen Osterreichische Psoriasis-Hilfe
Psoriasis- und Vitiligo-Gesellschaft finden Sie

wertvolle Links und Informationen rund um www.francepsoriasis.org
Psoriasis sowie einen Dermfinder. Der Derm- Franzosische Psoriasis Vereinigung

finder ist eine Arztesuchmaschine, mit der
Sie schnell fr Sie passende Dermatologinnen  www.pso-kids.de

und Dermatologen in lhrer Umgebung Fir Kinder und Jugendliche mit Psoriasis
finden kénnen. und Mitbetroffene

Es gibt weitere Patientenorganisationen, www.aha.ch

die lhnen nutzliche Informationen bieten aha! Allergiezentrum Schweiz

kénnen, beispielsweise:

www.selbsthilfeschweiz.ch
www.ifpa-pso.org Koordination und Férderung von
Verband internationaler Psoriasis Patienten- Selbsthilfegruppen in der Schweiz
vereinigungen

WWW.psoriasis.org Weitere Websites
US-amerikanische Patientenorganisation

National Psoriasis Foundation www:hautstigma.ch

www.psorinet.ch

WWW.euro-pso.org www.farbenhaut.de
Verband europaischer Psoriasis
Patientenvereinigungen

www.psoriasis-bund.de
Deutscher Psoriasis Bund e.V.
Selbsthilfe bei Schuppenflechte

www.psoriasis-netz.de
Informationen zu Psoriasis von Betroffenen
flr Betroffene
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FUr mehr Lebensqualitat

Als Mitglied der Schweizerischen Psoriasis- und Vitiligo-Gesellschaft (SPVG) werden Sie Teil
einer Organisation, die sich konsequent und nachhaltig fur die Bedurfnisse von Menschen
mit Psoriasis und Vitiligo einsetzt. Sie unterstltzt Betroffene im Umgang mit ihrer Krankheit
durch umfassende, aktuelle Informationen und Beratung durch die Regionalgruppen.

Werden Sie Mitglied und helfen Sie mit Ihrem jahrlichen Beitrag, wichtige Dienstleistungen
fur Betroffene auszubauen und damit ihre Lebensqualitdt zu verbessern. Sie erhalten zudem
regelmassig unser interessantes Magazin Hautsache und unseren Newsletter.

Die SPVG ist eine gemeinnUtzige Patientenorganisation. Sie wird in ihrer Arbeit durch einen
wissenschaftlichen Beirat mit ausgewiesenen Facharztinnen und -arzten aus der ganzen
Schweiz ehrenamtlich unterstutzt.

Werden Sie Mitglied!

Melden Sie sich an unter www.spvg.ch. Wir freuen uns Uber jedes Mitglied.

Wir danken Ihnen fir Ihre Unterstutzung.

Ihr SPVG-Team

Schweizerische Psoriasis- und Vitiligo-Gesellschaft, SPVG
Scheibenstrasse 20, Postfach, 3000 Bern 22

Telefon 031 359 90 99, Fax 031 359 90 98

info@spvg.ch

www.spvg.ch



