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Ein Leitfaden zur Vorbeugung und Behandlung
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Bel den meisten Patienten, die mit
einer Strahlentherapie behandelt
werden, entstehen Hautreaktionen.’

Bei strahlentherapeutisch behandelten Krebspatienten kommt es haufig zu Haut-
reaktionen. Insbesondere bei Brustkrebs betrifft dies 80 bis 90 % der Patientinnen.?

Vorbeugung und Behandlung von strahleninduzierten Hautschaden.

Eine grof3 angelegte randomisierte, kontrollierte klinische Studie? ergab, dass eine
Creme auf Wasserbasis Hautreaktionen weder verhindert noch deren Schweregrad
verringert. Dennoch werden solche Cremes offenbar weltweit in strahlentherapeu-
tischen Einrichtungen in groem Umfang eingesetzt.

Eine Reihe von Studien lieferten unklare Ergebnisse oder ergaben eine mangelnde
Wirksamkeit verschiedener topischer Maf3nahmen (z. B. Corticosteroid-Creme)
zur Behandlung strahleninduzierter Hautreaktionen.

In einer Veroffentlichung von 2010 wurde berichtet, dass Mepilex® Lite den
Schweregrad strahleninduzierter Erytheme im Vergleich zu einer Creme auf
Wasserbasis verringert.® Eine zweite gréBere Studie, die 2012 veréffentlicht
wurde, kommt zum gleichen Schluss.!

Aktuelle Daten zeigen, dass die prophylaktische Anwendung von Mepitel Film den
Schweregrad strahleninduzierter Hautreaktionen um 90 % verringern kann. Pro-
phylaktisch angewendet reduziert Mepitel Film zudem die feuchte Desquamation.

Weitere Informationen unter www.sor.org

Hautreaktionen bei strahlentherapeutisch behandelten Krebspatienten,
insbesondere bei Brustkrebs:

80-90%







Aussehen der Hautreaktion

Der Schweregrad strahleninduzierter Hautreaktionen kann
anhand der Skala der Radiotherapy Oncology Group (RTOG)
beurteilt werden.

RTOG 0: Keine sichtbare Hautreaktion.

RTOG 1: Schwaches oder triibes Erythem, Warme,
Schmerzen; in einigen Fallen auch Juckreiz
und Odem.

Fast alle Strahlentherapiepatienten leiden

an dieser Art von Hautreaktion.

RTOG 2a: Schmerzhaftes oder stark gerdtetes Erythem
mit oder ohne trockene Desquamation
(AbstoBung der obersten Hautschichten/
Abschuppung).

RTOG 2b: Ungleichmé&Bige feuchte Desquamation,
méBiges Odem.

RTOG 3: Flachenhafte feuchte Desquamation auch

auBerhalb von Hautfalten, ausgeprégtes Odem.

Strahleninduzierte Hautreaktionen kdnnen auch anhand

der modifizierten Bewertungsskala fur strahleninduzierte
Hautreaktionen (Radiation-Induced Skin Reaction Assessment
Scale, RISRAS) beurteilt werden. Einige Arzte bevorzugen
diese Skala, da sie detaillierter ist und auch die Bewertung
durch die Patienten berlcksichtigt.

.Hautreaktionen kénnen die Lebens-
qualitdt von Krebspatienten wihrend
der Strahlentherapie erheblich
beeintrdchtigen. Unsere Forschung
zeigt, dass es Maglichkeiten gibt,
den Schweregrad dieser Reaktionen
deutlich zu verringern.”

Dr. Patries Herst

Dozentin der Abteilung fir Strahlentherapie an
der Medizinischen Fakultat der Universitat von
Ontago in Wellington, Neuseeland

Wundversorgung

RTOG 1, 2a:

Die Haut sollte mit warmen Wasser und ggf. mit parfimfreier
Seife gereinigt werden. Die Haut vorsichtig trockentupfen.

Die Patienten sollten locker sitzende, leichte atmungsaktive
Kleidung ohne scheuernde Nahte tragen.

Zur Vorbeugung gegen Reibung und zur Beruhigung der
geschadigten Haut kann eine Feuchtigkeitslotion verwendet
werden, die die Haut geschmeidig halt. Jegliche Reizungen
missen vermieden werden, z. B. parfimierte Seife, UV-Licht,
Pflaster, Chlor in Schwimmbadern oder Nassrasur. Eine
klinisch bewahrte Methode zur Vorbeugung und Behandlung
von Hautschaden ist die Anwendung von Mepilex Lite.'

Der Verband kann durch eine Bandage oder einen nahtlosen
BH ohne Biigel fixiert werden.

Eine Alternative bei RTOG 1 stellt Mepitel Film dar. Der Folien-
verband ist duschfest und kann i.d.R. langer liegen bleiben.

RTOG 2b:

Die Haut ist verletzt. Es gelten die Prinzipien der feuchten
Wundversorgung. Es sollten Verbande ohne Klebstoff verwen-
det werden, die die Wunde bzw. Haut nicht weiter schadigen,
z. B. Mepilex Lite.

RTOG 3:

Es sollten die bereits erwahnten allgemeinen Richtlinien

zur Hautpflege eingehalten werden. Die Wunde kann bei
Bedarf mit einer physiologischen Kochsalzlosung oder einer
anderen geeigneten Wundspllésung gereinigt werden. Die
Wahl der geeigneten atraumatischen Wundauflage muss sich
nach Exsudatmenge, Aussehen des Wundbetts bzw. Zustand
der Wunde sowie Lage und Grofie der Wunde richten. Bei
groBeren Exsudatmengen kann Mepilex verwendet werden,
das mit derselben schonenden Safetac Technologie ausge-
rustet ist wie Mepilex Lite.



AUSSEHEN DER WUNDE

BESCHREIBUNG

RTOG 0
VORBEUGUNG

e Keine sichtbare
Hautreaktion

RTOG 1

* Schwaches oder
tribes Erythem

RTOG 2a

e Schmerzhaftes
oder stark gerotetes
Erythern mit oder
ohne trockener
Desquamation

e Mdglicherweise
Juckreiz

RTOG 2b

* Ungleichmafige
feuchte
Desquamation

° Maﬁlges Odem

RTOG 3

e Fldchenhafte feuchte
Desquamation

° AUSgeprégteS Odem
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Unsere Verbande fur strahleninduzierte Hautreaktionen

. ® )
Mepitel Film szerac
Beugt nachweislich der feuchten Desquamation vor.

Mepitel Film ist ein schonender, atmungsaktiver transparenter
Folienverband zum Schutz der Haut. Es wurde klinisch
nachgewiesen, dass er der feuchten Desquamation bei
strahlentherapeutisch behandelten Brustkrebspatientinnen
vorbeugt.*

Mepilex' Lite se=rerac

Nachweislich wirksam in der Behandlung strahleninduzierter
Hautreaktionen.

Mepilex Lite ist ein diinner Verband mit Safetac Technologie,
der sich gut an die Kérperkonturen anpasst. Er lasst sich leicht
applizieren und ist ideal fiir schwer zu verbindende Korper-
bereiche. Es wurde klinisch nachgewiesen, dass Mepilex Lite den
Schweregrad strahleninduzierter Hautreaktionen verringert.

Tubifast® zwarsreeren-

Das in zwei Richtungen dehnbare Tubifast dient zur Fixierung
von Verbanden und ist in verschiedenen Breiten erhaltlich. Es
lasst sich schnell und einfach anwenden und ist fir die Patientin
angenehm zu tragen.

Warum sind Produkte mit Safetac® Technologie bei strahlenindu-
zierten Hautreaktionen geeignet?

Safetac ist eine patentierte Hafttechnologie, die Trauma
und Schmerz beim Verbandwechsel minimiert.?

Verbande mit Safetac Technologie
sind weniger schmerzhaft, denn:

1) Wundverbé&nde mit Safetac Technologie haften nur
auf trockenen Flachen, wie der wundumgebenden
Haut, nicht aber auf feuchten Flachen, wie der
Wunde selbst.®

2) Wundverbande mit Safetac Technologie passen
sich den kleinsten Hautstrukturen an und verteilen
dadurch die Haftkraft auf eine gréfere Flache.
Hierdurch wird beim Entfernen das Abziehen von
Hautzellen vermieden.”®

3) Safetac versiegelt die Wundrander, sodass die
Ausbreitung von Exsudat und das Mazerationsrisiko
minimiert werden.? 101"

Herkémmliche Haftverbande kénnen ein
schmerzhaftes Abziehen der obersten
Hautschicht verursachen. gebenden Haut.

Verbande mit Safetac® Technologie verursachen
keine Schaden an der Wunde oder der wundum-

Saferac
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Mepitel Film und Mepilex Lite zur Vorbeugung und
Behandlung strahleninduzierter Hautreaktionen*

D.Paterson, P.Poonam, N.Bennett, A.Sutherland, R.Peszynski, M.van Beekhuizen, M.Jasperse, P.Herst

Hintergrund

Schwere akute strahleninduzierte Hautreaktionen treten bei einem
betrachtlichen Anteil der strahlentherapeutisch behandelten Brust-
krebspatientinnen auf. Wir haben bereits gezeigt, dass Silikonver-
bande den Schweregrad des Erythems reduzieren.?

Hier verweisen wir auf die Ergebnisse von zwei randomisierten kli-
nischen Studien.”"? In beiden Untersuchungen wurde der Vergleich
zur Standardtherapie mit einer Creme auf Wasserbasis vorgenommen.
In der Studie zur Vorbeugung mit 80 Teilnehmerinnen wurde unter-
sucht, inwieweit das vollig transparente Mepitel Film den Schwere-
grad strahleninduzierter akuter Hautreaktionen beeinflussen und
die Haufigkeit der feuchten Desquamation bei prophylaktischer
Anwendung senken kann.'? In der Studie zur Behandlung wurde
die Wirkung von Mepilex Lite Verbdnden auf Hautreaktionen bei

74 Mastektomiepatientinnen untersucht.!

Ziel
Beurteilung der klinischen Wirksamkeit der mit Safetac Technologie

ausgeruststen Verbande Mepitel Film und Mepilex Lite zur Reduzie-
rung strahleninduzierter Hautreaktionen bei Brustkrebspatientinnen.

Ergebnisse und Schlussfolgerungen fiir die
Anwendung von Mepitel Film

e Das Auftreten von Hautreaktionen konnte durch die prophylakti-
sche Anwendung von Mepitel Film signifikant verringert werden:
Der Schweregrad der Hautreaktionen wurde durch Mepitel Film
im Vergleich zur Anwendung der Creme auf Wasserbasis um 92%
reduziert und keine Frau (0%), zeigte eine feuchte Abschuppung

e Mepitel Film haftete gut, konnte beim Duschen getragen werden
und musste weniger haufig (alle 1-2 Wochen) gewechselt werden'?

e Mepitel Film ist transparent und sehr diinn. Mit einem Boluseffekt
von (< 0,1 mm) kann der Verband wéhrend der Strahlentherapie
angewendet werden."?

Ergebnisse und Schlussfolgerungen fiir die
Anwendung von Mepilex Lite

e Mepilex Lite reduzierte den Schweregrad der Hautreaktionen um
40 % im Vergleich zur Anwendung der Creme auf Wasserbasis.!

e Der Mepilex Lite Verband, der hier zum Zeitpunkt des Auftretens
eines Erythems angewendet wurde, reduzierte das Ausmaf
der feuchten Desquamation, nicht jedoch deren Haufigkeit, und
verldngerte auch nicht die Zeit bis zum Auftreten der feuchten
Desquamation.!

e Mit einem Boluseffekt von (0,5 mm) kann der Verband wahrend
der Strahlentherapie angewendet werden.3

Es wird vermutet, dass beide Verbdnde mit Safetac Technologie die
Haut mit Strahlenfolgereaktionen physisch vor zusatzlichem me-
chanischen Trauma aufgrund von Reibung an anderen Korperteilen
oder Kleidung schitzen.

Strahlentherapie bei malignom assoziierten Wunden:
exulzerierende Tumorwunden

Ob Verbande hier unter Strahlentherapie belassen werden konnen,
hangt vom jeweiligen Produkt und dem bereits aufgenommenen
Wundexsudat innerhalb der Wundauflage ab. Im Zweifel sollte

der Verband in der Bestrahlungsregion entfernt werden, um
Dosisverdnderungen zu vermeiden.

Ein abweichendes Vorgehen obliegt dem verantwortlichen
Therapeuten, der die Dosisveranderungen entsprechend
berticksichtigt: z.B. eine gewlinschte Boluserh6hung unmittelbar
an der Wundoberflache oder das Belassen von Verbanden aus z.B.
hygienischen Grinden.

Aus unserem Sortiment kénnen folgende, strahlendurchldssige
Verbande unter Bestrahlung auf der Wunde verbleiben, alle anderen
Verbande sollten entfernt oder missen bertcksichtigt werden.
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Lésungen zur Vorbeugung und Behandlung
strahleninduzierter Hautreaktionen

Mepitel® Film, Home Care & Klinik

PZN/ Stiick/ Stiick/

Packung Packung Karton
296170 6x7cm 04107338 10 50
296270 10 x 12 cm 041073 50 10 70
29 6470 10 x 25 cm 04107373 10 50
29 66 70 15 x 20 cm 0410 74 04 10 70

Steril - einzeln verpackt

Mepilex® Lite
Home Care

Tubifast
Breite Umfang PZN/ PZN/ Stuck/
GliedmaBe Packung Stlck Karton
Home Care & Klinik
10 m Lénge
2444 | Violett (20cm) | 64-130cm | 09932768 | - 1
Home Care
1 m Lange

2479 ‘ Violett (20 cm) 64-130cm | 09932811 |09 93 28 57 12

Unsteril - 10 m-Produkte auf Rolle, 1 m-Produkte einzeln verpackt

Art.-Nr. PZN/ Stiick/ Stiick/
Packung Packung  Karton
28 40 10 7,5x8,5cm 03 64 24 43 5 70
28 4110 12,5x 12,5 cm 03 64 27 27 5 50
28 43 10 17,5x 17,5 cm 03 64 27 79 5 35
28 4500 20 x 50 cm 09 89 16 96 4 24
Steril - einzeln verpackt @ Mepitel Film
TS g e ol ]
Klinik @ Mepitel Film i
! itet Fil '
Art-Nr. Grofie Stick/  Stiick/ j @MepitelFilm
Packung  Karton i iy
1
284000 | 6x85cm 5 70 { B
28 41 00 10x 10 cm 5 50 I ﬂ
28 43 00 15x15¢cm 5 50 |
28 45 00 20 x 50 cm 4 24
LI
Steril - einzeln verpackt il

Mepilex® Transfer, Home Care & Klinik

Art.-Nr. PZN/ Stiick/ Stiick/
Packung Packung  Karton
29 4700 10x 12 cm 04 0479 32 5 50
29 48 00 15 x 20 cm 02 52 35 41 5 40
29 4502 20 x 50 cm 09891673 4 24

Steril - einzeln verpackt
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