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transplantationen und kein Erbleiden 
(Albinismus, Xeroderma pigmentosum) 
hatten.

Risiko leicht erhöht

In der Analyse der Ergebnisse weisen 
die Autoren darauf hin, dass ihre Studie 
trotz der großen Fallzahlen Einschrän-
kungen in der Aussagekraft aufweist, 
die allerdings einige eindeutige Schluss-
folgerungen nicht beeinträchtigen. So 
zeigt sich deutlich, dass Patienten mit 
leichter Psoriasis, also die große Mehr-
heit der erfassten Psoriasis-Patienten, 
insgesamt kein höheres Gesamtkrebs-
risiko (ausgenommen heller Hautkrebs) 
als die Vergleichspatienten ohne Schup-
penfl echte aufweisen. Demgegenüber 
ist das Gesamtkrebsrisiko der Patienten 
mit mittelschwerer bis schwerer Psori-
asis leicht, aber statistisch signifi kant 
erhöht.    
Dieser Unterschied wird vor allem durch 
erhöhte Raten an Lymphsystemkrebs 
(Lymphome), weißen Hautkrebs und 
Lungenkrebs bewirkt.  Mit Sicherheit 
nicht erhöht waren die Erkrankungsra-
ten an Brust-, Darm- und Prostatakrebs 
sowie an Leukämie. 

Forschung und Überwachung 
notwendig

Die Ergründung der Zusammenhän-
ge von Psoriasis und den einzelnen 
Krebsarten bleibt ein schwieriges Un-
terfangen. Es sind sehr komplexe Wir-
kungsfaktoren zu berücksichtigen, die 
teilweise auch zu unterschiedlichen 

Untersuchungen zu dieser Problematik 
durchgeführt worden.  

Zugriff auf umfangreiche 
Datenbank

Besonders aktiv war die Arbeitsgruppe 
um Gelfand in Philadelphia/USA, die 
nunmehr eine große Studie an 198.366 
Psoriasis-Patienten aus Großbritanni-
en publiziert hat. Es handelt sich um 
186.076 Patienten mit leichter und 
12.290 Patienten mit mittelschwerer 
bis schwerer Psoriasis im Alter von 18 
bis 89 Jahren, die in einer landesweiten 
britischen Datenbank mit anonymi-
sierten Patientenakten (THIN) erfasst 
sind. In dieser, bereits auch für andere 
Studien verwendeten Datenbank sind 
zwischen 2002 und 2014 zahlreiche, für 
statistische Analysen verwendbare Da-
ten sorgfältig registriert worden. Insbe-
sondere lassen sich detailliertere Aussa-
gen über das Auftreten verschiedener 
Krebsarten bei unterschiedlichen Pati-
entengruppen entnehmen. Als mittel-
schwer bis schwer an Psoriasis Erkrankte 
wurden in dieser Studie jene Patienten 
eingestuft, die eine Phototherapie oder 
eine Systemtherapie mit Tabletten oder 
Injektionen erhalten hatten. 
Die große Gruppe der Psoriasis-Patien-
ten wurde einer statistisch vergleich-
baren, zahlenmäßig etwa vierfach grö-
ßeren Gruppe von 937.716 Patienten 
ohne Psoriasis gegenübergestellt. Vo-
raussetzung war, dass alle involvierten 
Patienten in der Vorgeschichte keine 
Krebsleiden, kein AIDS, keine Organ-

ie Zusammenhänge zwi-
schen Psoriasis und Krebs 
stehen seit vielen Jahren im 

Fokus der klinischen und experimentel-
len Forschung. Sie waren und sind vor 
allem deshalb von Interesse, weil beide 
Krankheiten mit einer Vermehrung von 
Gewebe einhergehen, die allerdings bei 
der Schuppenfl echte stets begrenzt ist 
und niemals in Bösartigkeit ausartet.
Seit Psoriasis als chronische, das Im-
munsystem einbeziehende Entzündung 
erkannt wurde, die mit zahlreichen wei-
teren Begleitkrankheiten (Komorbi-
ditäten) einhergehen kann, sind neue 
Fragestellungen über das Krebsrisiko 
von Psoriasis-Patienten im Rahmen 
dieses generalisierten Krankheitsge-
schehens aufgekommen. Ein weiterer 
Gesichtspunkt ist die Erkenntnis, dass 
Phototherapie, wie auch bestimmte 
Systemtherapien einschließlich der 
Biologika eine potenzielle Krebsgefähr-
dung in sich bergen können. Aus die-
sen Gründen sind vor allem im letzten 
Jahrzehnt zahlreiche wissenschaftliche 
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wissenschaftlichen Aussagen geführt 
haben. So erkennt eine Studie bei tai-
wanesischen Psoriasis-Patienten ein 
erhöhtes Risiko, ein Melanom zu entwi-
ckeln. Eine europäische Untersuchung 
aus dem Jahr 2015 hingegen kommt zu 
einer gegenteiligen Aussage.
Bezüglich des weißen Hautkrebses wird 
in den wissenschaftlichen Publikatio-
nen der PUVA -Therapie ein höheres 
Risiko als Krebsauslösungsfaktor für 
Psoriasis-Patienten zugeschrieben als 
einer UVB-Bestrahlung einschließlich 
der Schmalband - UVB -Therapie. Zum 
Einfl uss der natürlichen UV-Strahlung 
auf diese Vorgänge konnten aus der 
vorliegenden Studie keine Aussagen 
gewonnen werden. 
Als Schlussfolgerungen aus ihren Ana-
lysen fordern die Verfasser eine weite-
re Erforschung der Zusammenhänge 
zwischen Krankheitsschwere, Art der 
Behandlung und Krebsentstehung. Sie 
weisen fernerhin auf die Notwendigkeit 
einer besonders intensiven Betreuung 
der systemisch oder mit Phototherapie 
behandelten Psoriasis-Patienten hin-
sichtlich Untersuchung auf Anzeichen 
von Krebs und auf Ausschöpfung pro-
phylaktischer Maßnahmen wie Einstel-
lung des Rauchens hin. Hierzu zählen 
sicherlich auch die Reduzierung von 
Übergewicht und der verantwortungs-
volle Umgang mit natürlicher und the-
rapeutisch verabreichter UV-Strahlung 
gemäß vorliegender Leitlinien zur Licht-
behandlung einer Psoriasis.  ■

Chiesa et al.
The Risk of Cancer in Patients with Psoriasis 
A Population-Based Cohort Study in the 
Health Improvement Network
JAMA Dermatol.2016;152 (3):282-290  
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it den großen bundes-
weiten Demonstrationen 
gegen die Freihandels-

abkommen TTIP und CETA wollen die 
Bürgerinnen und Bürger verhindern, 
dass ökonomische Interessen von 
Konzernen die demokratische Weiter-
entwicklung unserer Gesellschaft und 
unseres Gemeinwesens lahmlegen. 
Über die Hintergründe der Demons-
trationen gegen TTIP, CETA und Co. 
wurde schon mehrfach im PSO Maga-
zin berichtet. Die Abkommen werden 
massive Auswirkungen auch auf un-
sere Gesundheitsversorgung haben. 
Denn sie räumen Unternehmen Scha-
denersatzklagen gegen Staaten ein, 
wenn diese den Unternehmen unlieb-
same Gesetze beschließen. Das gilt 
nicht nur für das mithin bereits totge-
glaubte bzw. totgesagte „böse“ TTIP-
Abkommen zwischen der EU und den 
USA, sondern auch für das angeblich 
„gute“ CETA-Abkommen zwischen der 
EU und Kanada. Das CETA-Abkommen 
wird völlig zu Recht als „TTIP durch die 
Hintertür“ bezeichnet, da die meisten 
amerikanischen Firmen über Niederlas-
sungen in Kanada verfügen und über 
diese Hintertür die weitreichenden Kla-
gerechte genießen. Inhaltlich tun sich 
TTIP und „sein kleiner Bruder“ CETA 
nichts. „Freier“ Handel, basierend auf 

undemokratischen, geheim verhan-
delten, undurchsichtigen Verträgen – 
wie passt das zusammen? Das geht uns  
alle an!
Die Abkommen sind Verträge mit kon-
kreten Bedingungen und gravierenden 
Folgen. Die versprochenen Effekte sind 
nicht mehr als genau das: Nur Verspre-
chen. Aber die Folgen sind bereits an-
hand anderer Freihandelsabkommen 
sichtbar: Die ARD berichtete über 
Schadenersatzzahlungen des Staates 
an einen Konzern wegen Gewinnaus-
falls für ein noch gar nicht gebautes 
Werk. Naturschutzgesetzte hatten den 
bereits bewilligten Bau des Werks ver-
hindert. Der Konzern klagte vor einem 
Schiedsgericht und bekam Recht.
Demokratisch legitimierte gesell-
schaftliche Veränderungen, z.B. resul-
tierend aus der normativen Erkenntnis, 
dass die Natur zu schützen ist, werden 
durch derartige Freihandelsabkommen 
hinter die ökonomischen Interessen 
einzelner Unternehmen gestellt. Öko-
nomische Interessen sind wichtiger als 
gesellschaftliche Normen und demo-
kratische Weiterentwicklungen des 
Gemeinwesens. Und sich erpressbar zu 
machen, ist offenbar das Ziel unserer 
Regierung.                      ■

Hans-Detlev Kunz 
Marius Grosser
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