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Das Histologische Quiz – Testen Sie Ihr
Fachwissen
!
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Erstmalig wird hier in unseren Kommentaren
auch ein Fall aus unserem beliebten histologi-
schen Quiz besprochen. Falls Sie sich unser span-
nendes Quiz noch nicht angesehen haben, tun Sie
es jetzt und lesen dann erst weiter!
Vorgestelltwird ein sowohl klinischals auchhisto-
logisch spannender Fall. Eine 47-jährige Patientin
hatte sich mit infiltrierten, düsterroten Plaques,
einhergehend mit Papulovesikeln im submam-
mären und suprapubischen Bereich vorgestellt,
die besonders in den Sommermonaten seit 5 Jah-
ren rezidivierten. Histologisch zeigte sich eine
akantholytische Auflockerung der Epidermis mit
intraepidermaler Spaltbildung und wenig Dys-
keratosen („Bild der einstürzenden Backstein-
mauer“). Subepidermal fand sich ein lymphozytä-
res Infiltrat, bei negativer Immunfluoreszenz.
Dieses klinische Bild, einhergehend mit einer
typischenHistologie, entsprichtdemsogenannten
familiären Pemphigus (M. Hailey-Hailey). Durch
eine genetisch veranlagte Störung der desmoso-
malen Zellkontakte kommt es zur Akantholyse
der Epidermis. Aggravierende Faktoren sind
mechanische und thermische Reizung wie sie
typischerweise in intertriginösen Hautarealen
vorkommen. Differenzialdiagnostisch kommen
andere Formen der Intertrigo in Betracht, z.B. in-
fektiöser Ursache (Candida, Bakterien), eine Pso-
riasis oder auch eine Kontaktdermatitis. Ebenfalls
abzugrenzen sind bullöseAutoimmundermatosen
wie der Pemphigus vulgaris. Hier erfolgt die Ab-
grenzung durch die histologische Immunfluores-
zenz. Therapeutisch kommen antiseptische Maß-
nahmen in Betracht, aber auch die Anwendung
topischer Steroide. Nach Möglichkeit sollten auch
die Provokationsfaktoren eliminiert werden, um
eine dauerhafte Abheilung zu ermöglichen.

Einfluss oraler Einnahme von Kollagen-
Peptiden auf relevante Parameter der
Hautalterung: Hautfeuchtigkeit, Haut-
elastizität und Hautrauigkeit
!
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Der Wunsch nach ewiger Jugend und, damit ver-
bunden, der Versuch den klinisch sichtbaren Alte-
rungsprozess aufzuhalten, ist ein schon lange be-
kanntes Phänomen, das jedoch in unserer heuti-
genGesellschaft stetig an Bedeutung zuzunehmen

scheint. So ist es auch nicht verwunderlich, dass
fast wöchentlich neue Produkte auf denMarkt ge-
bracht werden, die uns suggerieren, dass deren
Einnahme genau dies bewerkstelligt. Für topische
Produkte (Cremes) gibt es bei einigen Inhaltsstof-
fen Hinweise, dass das klinische Erscheinungsbild
durch regelmäßigeAnwendung tatsächlich gebes-
sert werden kann (z.B. für Vitamin-A-Säure hal-
tige Externa). Für die orale Einnahme diverser
Präparate gibt es hingegen keine hinreichende
Evidenz, dass diese tatsächlich eine klinische Bes-
serung bringen. Dennoch gibt es fast für jedes auf
dem Markt erhältliche Präparat (Antioxidantien,
Vitamine, Nahrungsergänzungsmittel etc.) auch
entsprechende klinische Studien, die dieWirkung
nachweisen sollen. Auch in der hier vorgestellten
Studie wird versucht zu zeigen, dass die orale Ein-
nahme von Kollagen-Peptiden eine Verbesserung
der Hautfeuchtigkeit, Hautelastizität und Haut-
raurigkeit bewirken soll. Die methodischen Män-
gel dieser Studie sind jedoch eklatant: Obwohl
klinische Hautalterung und Faltenbildung Prozes-
se sind, die etwadieHälftederBevölkerungbetref-
fen, wurden lediglich 16weibliche Probanden un-
tersucht. Auch eine Kontrollgruppe, der man ganz
einfach ein Placebo hätte verabreichen können,
fehlt. Auch bei der Auswertung der Ergebnisse,
die in allen Punkten eine Verbesserung der unter-
suchten Qualitäten zeigt, muss sicherlich bemän-
gelt werden, dass bei der geringenTeilnehmerzahl
nicht von Prozenten der Verbesserung geredet
werden kann und statistische P-Werte somit mit
Vorsicht zu genießen sind. Als letztlicher „Beweis“
wird ein klinisches Bild einer Stirn dargestellt, das
nach nur 12-wöchiger Einnahme des besproche-
nen Produktes eineklinisch deutlich sichtbare Fal-
tenreduktion darstellen soll. Leider ist das Bild, auf
dem dies gezeigt werden soll, überbelichtet, so-
dass die Bilder nicht miteinander verglichen wer-
den können. Abschließend sollte bedacht werden,
dass in unserer westlichen Wohlstandsgesell-
schaft typischerweise kein Mangel an Vitaminen,
Antioxidantien und ähnlichenDingen besteht. Da-
her ist auchder „Ersatz“dieserStoffedurchdiverse
Nahrungsergänzungsmittel kritisch zu betrach-
ten.Obhierdurch tatsächlich irgendeineVerbesse-
rung erzielt werden kann (für Haut oder Haare),
darf angezweifelt werden. Ein weiterer Kritik-
punkt ist, dass diese Produkte, da es sich nicht um
Medikamente handelt, leider nicht den gleichen
strengen Prüfungen durchmultizentrische, Place-
bo-kontrollierte Studien an großen Fallzahlen
unterliegen. Dies eröffnet die Möglichkeit für ein
Multi-Millionen-Dollar-Business, das auf schlech-
ten, zumTeil unseriösenStudien fußt, zulastender
Verbraucher, ohnedass Letzteredavonprofitieren.
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