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Pigmentmale, die als offensichtlich
anders auffallen als die tibrigen Navi
derselben Person, werden als ,,hassli-
che Entlein“ oder Ugly Duckling Sign
bezeichnet. Neben morphologischen
Auffdlligkeiten gelten diese als star-
ker Hinweis auf maligne Veranderun-
gen. In einer experimentellen Studie
haben Gaudy-Marqueste et al. jetzt
untersucht, welchen Beitrag die Ana-
lyse auf ,hdssliche Entlein“ zur Mela-
nom-Diagnose leisten kann.

Die Wissenschaftler des Hopital Timone
in Marseille erfassten, mit welcher Spezi-
fitait Dermatologen Melanome aus einem
Datensatz klinischer und dermatoskopi-
scher Aufnahmen erkennen. Sie vergli-
chen dabei die Methode des ,hasslichen
Entlein“ mit der Methode, morpholo-
gisch verddchtige Navi zu identifizieren.
Um beide Untersuchungen getrennt
voneinander bewerten zu kdnnen, gene-
rierten sie einen Testdatensatz von 2089
digitalen Bildern von 80 Patienten (mitt-
leres Alter 42 Jahre [19-80 Jahre]; 33
Manner, 47 Frauen), der 7 Patienten mit
einem Melanom beinhaltete. Zusétzlich
wdhlten sie dermatoskopische Aufnah-
men von einer Untergruppe von 30 Pa-
tienten (mittleres Alter 40 Jahre [21-75
Jahre]; 12 Manner, 18 Frauen) aus. In
zwei Experimenten bewerteten 9 erfah-
rene Dermatologen die Testdatensdtze.

Im ersten Experiment imitierten die For-
scher die Situation einer Intra-Patienten-
Vergleichs-Analyse (IPCA): Sie prasen-
tierten den Arzten die gesamten Aufnah-
men aller Ndvi jedes einzelnen Patienten,
mit der Aufgabe, Ugly Duckling Navi
(UDN) zu erkennen. Im zweiten Experi-
ment ein Jahr spdter zeigten sie alle Bil-
der des Datensatzes randomisiert jedem
Dermatologen mit der Aufgabe, mor-
phologisch verddchtige Navi (MSN) zu
identifizieren, fir die sie eine Biopsie
empfehlen wiirden.

Von den 2089 klinischen Bildern der
Pigmentmale von 80 Patienten (mediane
Anzahl der Névi pro Patient 26 [8-81])
und den 766 dermatoskopischen Bildern
(mediane Anzahl der Navi pro Patient 19
[8-81]) bezeichneten die 9 Dermatolo-
gen alle Melanome sowohl als UDN als
auch als morphologisch verdachtige
Névi. Es zeigte sich jedoch eine starke
Variabilitit zwischen den Arzten in der
Anzahl der als UDN oder MSN eingestuf-
ten Male. Der mediane Wert der pro Pa-
tient als UDN bezeichneten Navi war 0,8
(0,48-2,03, Durchschnitt 1,0) bei den
klinischen Aufnahmen und 1,26 (1,00-
2,06, Durchschnitt 1,4) bei den derma-
toskopischen Aufnahmen. Die Tendenz
der Arzte, mehr oder weniger Nivi als
UDN zu bezeichnen, zeigte sich unab-
hangig davon, ob sie klinische oder der-
matoskopische Bilder analysierten. Die
Dermatologen stimmten in ihrer Be-
zeichnung von Malen als UDN starker
Gberein, wenn sie makroskopische Auf-
nahmen beurteilten (mittlere paarweise
Ubereinstimmung 0,53 fiir makroskopi-
sche vs 0,50 fiir dermatoskopische Auf-
nahmen).
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Die Analyse von UDN fihrte zu einer
héheren Genauigkeit als die auf einzelne
Navi fokussierte morphologische Ana-
lyse. Nur 41 der als MSN bezeichneten
Navi wurden auch als UDN eingestuft.
Die Spezifitat der IPCA fiir die Melanom-
Diagnose lag bei 0,96 fir klinische und
0,95 fir dermatoskopische Bilder. Dage-
gen ergab die morphologische Analyse
einzelner Navi nur eine Spezifitdit von
0,88 bzw. 0,85. Durch die Kombination
beider Untersuchungsmethoden konnte
die Zahl der zur Biopsie ausgewahlten
N&avi um den Faktor 6,9 gesenkt werden,
verglichen zur ausschlieRlichen Analyse
einzelner Pigmentmale.

FAZIT

Vermehrt durchgefiihrte Intra-Patien-
ten-Vergleichs-Analysen (IPCA) zur
Erkennung von ,Hasslichen-Entlein®-
Zeichen konnten laut der Autoren zu
akkurateren Melanom-Diagnosen
fiihren. Sie schlagen vor, die breitere
Anwendung dieser Untersuchung
durch Kampagnen und Schulungen
von Medizinstudenten und prakti-
schen Arzten zu férdern. Zusatzlich
konnten IPCA und das Ugly Duckling
Sign in Computer-gestiitzte Diag-
nose-Systeme eingebracht werden,
um genauere Analysen zu erreichen.
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