Lichen Sclerosus

Was ist das?

e

Lichen sclerosus (LS) ist eine chronisch ent-
zundliche, nicht ansteckende Hauterkrankung, die
in der Regel den Penis betrifft, allerdings auch
extragenital auftreten kann, z.B. an After,
Mundschleimhaut, Handen/Armen und Ricken. Die
Ursachen der Erkrankung sind bis heute noch nicht
genau geklart. Nach jetzigem Forschungsstand geht
man davon aus, dass LS eine autoimmun-induzierte
Erkrankung ist, die genetisch pradisponiert sein
kann. Bei Betroffenen wurden Antikérper und
Immunzellen gefunden, die die korpereigenen
Strukturen zerstéren und somit zu Haut-
veranderungen flihren. Vorangegangene Infekti-
onen, z.B. mit Borrelia burgdorferi, Verletzungen,
Irritationen/Traumata und permanenter Kontakt mit
Urin werden ebenso als Ursachen diskutiert. Frauen
sind haufiger betroffen als Manner und Kinder, die
Krankheit tritt familiar gehauft auf. Typischerweise
wird LS entweder bei Kindern vor der Pubertat oder
bei Frauen und Mannern im Erwachsenenalter
entdeckt, LS kann aber bei beiden Geschlechtern
prinzipiell in jedem Alter auftreten. Haufig werden
erste unspezifische Veranderungen nicht
wahrgenommen und die Erkrankung daher oft erst
spat oder als Zufallsbefund entdeckt. Erste LS-
Anzeichen bei Mannern/Jungs sind Veranderungen
der Hautfarbe am inneren Vorhautblatt und/oder an
der Eichel und eine zunehmende Vorhautverengung;
die Haut wird partiell weiss. Im Verlauf kann es zu
weiBen, porzellanartigen Vernarbungen auf der
Vorhaut, dem Penisschaft und der Eichel sowie zu
chronischen Entzliindungsreaktionen an der Eichel
kommen, die Schmerzen beim Sexualverkehr und
bei einer Erektion auslésen. Im fortgeschrittenen
Stadium kann LS die Harnréhre verengen und zu
Schmerzen beim Wasserlassen und Stuhlgang
fihren. Eine frihzeitige Diagnosestellung, Therapie
und Kontrolluntersuchungen sind von grosser
Bedeutung.
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weitere Infos und Hilfe:

www.lichensclerosus-mann.ch




Was Sie dagegen tun kénnen
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LS ist eine chronische Erkrankung, die nicht
geheilt, aber durch adaquate Therapie
kontrolliert werden kann. Mit frihzeitiger
Therapie kdnnen Risiken fir Spatfolgen wie
Zerstérung der anatomischen Strukturen und
eine Harnréhrenverengung deutlich reduziert
werden. Je nach Symptomen, Stadium und
Auspragung der Erkrankung existieren
verschiedene Therapiemdglichkeiten. Bereits
bestehende Atrophien kénnen durch
konservative Therapie nicht mehr riickgangig
gemacht werden, aber ein Fortschreiten kann
unter Umsténden verzdégert werden.

Behandlungsmaglichkeiten

.

Hautirritierende, parfimierte Seifen/Cremes,
sowie der permanente Kontakt mit Urin sollte
gemieden werden. Schonende hygienische
Pflege und die Anwendung von fetthaltigen
Salben koénnen Linderung verschaffen, in der
Regel ist aber eine zusatzliche Therapie mit
lokalen entziindungshemmenden Medikamen-
ten notwendig. Mittel der Wahl sind spezifische
hochpotente kortisonhaltige Salben, die Uber
lange Zeit angewendet werden. Ziel der
Therapie ist es Beschwerdefreiheit zu erzeugen
und weitere Schibe zu verhindern. Werden
lokale hochdosierte Kortisonpraparate nicht
vertragen oder erbringen sie keine
ausreichende  Besserung, stehen neuere
Medikamente, die Calcineurinantagonisten
(Tacrolimus, Pimecrolimus) zur Verfligung. Eine
komplette Beschneidung flhrt bei vielen
Mannern und Jungs zur kompletten Abheilung,
es gibt aber auch Félle, in denen sich die
Salbentherapie auch nach einer OP aufdrangt.
In gewissen Fallen kann eine Harnréhren-OP
noétig sein. Erganzende Therapieoptionen zeigen
bei weiblichen Betroffenen eine teilweise
Verbesserung der Lebensqualitat.

Psyche
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Fir viele LS-Betroffene ist die Diagnose
nicht nur mit korperlichen, sondern
vielmehr auch mit seelischen Schmerzen
verbunden. Einschrankungen im Alltag und
der Sexualitat stellen psychische
Herausforderungen dar. Offensichtliche
Veranderungen des Penis und damit
verbundene Schmerzen beim Geschlechts-
verkehr und die Angst vor dem nachsten
Erkran-kungsschub belasten das Selbst-
wertgefiihl  vieler  Betroffener. Haufig
erschweren das eigene Schamgefihl und
ungenligendes Verstandnis/Unkenntnis Uber
die Krankheit der Mitmenschen das
Sprechen Uber das intime Thema.
Professionelle Hilfe, ein Austausch mit
LS-Erkrankten, Rat und Zuspruch
kénnen helfen Erleichterung zu finden.
Austauschgruppen oder  auch anonyme
Foren bieten Méglichkeiten dazu.

Die wichtisten Punkte
im Uberblick

e LS ist eine chronische, nicht
ansteckende Hauterkrankung

e Wichtig zur frihen Erkennung ist die
regelmassige Selbstuntersuchung

e Typische Beschwerden sind
weissliche Vernarbungen, Ver-
kleben/Verengung der Vorhaut,
Brennen, Juckreiz, Schmerzen
beim Geschlechtsverkehr

e Bei Hinweisen auf LS einen
Spezialisten aufsuchen

e LS ist bei Mannern teilweise
heilbar, andernfalls behandelbar.

e Regelmassige arztliche
Kontrolluntersuchungen, um
maogliche Komplikationen friihzeitig
erkennen und behandeln zu
kdénnen

e Hilfe holen
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