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Zusammenfassung

Im Gegensatz zur Entwicklung vieler anderer neuer Therapiefor-
men wurde die Entwicklung der photodynamischen Therapie
(PDT) und Fluoreszenzdiagnostik (FD) nicht primdr durch die
pharmazeutische Industrie, sondern in einigen spezialisierten,
an diesen Methoden interessierten Zentren vorangetrieben. Die-
se ,Hotspots* auf der europdischen PDT-Landkarte finden sich
vornehmlich in Deutschland, Skandinavien, Italien und Grof3bri-
tannien. Uber die letzen Jahre wurden Tausende von Patienten
photodynamisch behandelt und Abwandlungen der klassischen
PDT mit topischer 5-Aminoldvulinsdure wurden zugelassen. Im
Jahr 2000 wurde die European Society for Photodynamic Thera-
py in Dermatology (Euro-PDT) gegriindet. Sie soll als Kommuni-
kations- und Fortbildungsplattform fiir jene europdischen Der-
matologen dienen, die an diesen erfolgversprechenden diagnos-
tischen und therapeutischen Methoden interessiert sind.

Abstract

In contrast to the development of many other new therapies the
development of photodynamic therapy (PDT) and fluorescence
diagnosis (FD) was not primarily driven by the pharmaceutical
industry but evolved in a few specialized centres interested in
these methods. These hotspots on the PDT map of Europe can
be mainly found in Germany, Scandinavia, Italy and Great Britain.
Over the last years thousands of patients have been treated with
PDT and variations of the classical PDT with topical 5-aminolev-
ulinic acid (ALA) procedure have gained approval by the regula-
tory authorities. In 2000 the European Society for Photodynamic
Therapy in Dermatology (Euro-PDT) was founded as a communi-
cation and educational platform for European dermatologists in-
terested these promising diagnostic and therapeutic procedures.

Entwicklung der photodynamischen Therapie in der
Dermatologie

Die photodynamische Therapie (PDT) und Fluoreszenzdiagnostik
(FD) in der Dermatologie hat eine in der heutigen Medizin doch
etwas uniibliche Entwicklung genommen. Dies liegt zu einem
nicht unwesentlichen Teil darin begriindet, dass Erforschung
und Studien nicht durch die Entwicklung eines neuen Medika-
ments und damit letztendlich durch die pharmazeutische Indus-
trie betrieben wurden. Der in der Dermatologie wohl am hédufigs-
ten verwendete Sensibilisator (genauer gesagt eine Sensibilisa-

tor-Vorstufe zu Protoporphyrin IX), die 5-Aminoldvulinsdure
(5-ALA), ist und war als Grundsubstanz von verschiedenen Her-
stellern kduflich zu erwerben. Dieser relativ leichte Zugang zu
der Substanz war es wohl, der einige Arbeitsgruppen dazu veran-
lasste mit der topischen PDT Erfahrungen zu sammeln. Seit den
ersten Publikationen zu diesem Thema (siehe auch den Beitrag
iiber die Geschichte der PDT in diesem Heft) sind diese Erfahrun-
gen in verschiedensten Zentren aber so weit fortgeschritten, dass
hier die PDT zum gdngigen therapeutischen Repertoire gehort.
Wissensverbreitung durch Publikationen, Informationsaus-
tausch auf Tagungen und personliche Kooperationen haben

Institutsangaben

Universititsklinik fiir Dermatologie und Venerologie, Innsbruck/Osterreich

Korrespondenzadresse

Dr. Alexis Sidoroff - Universitdtsklinik fiir Dermatologie und Venerologie - AnichstraRe 35 - 6020 Innsbruck -
Osterreich - E-mail: alexis.sidorff@uibk.ac.at

Bibliografie

Akt Dermatol 2005; 31: 241-243 © Georg Thieme Verlag KG Stuttgart - New York -
DOI 10.1055/5-2005-861044 - ISSN 0340-2541

(=]
=.
=l
=
e
]
=
-3
L
-

Dieses Dokument wurde zum personlichen Gebra



o
=.
=l
=
o
[
=
-3
L
-

dazu gefiihrt, dass sich aus der kleinen Gruppe der Pioniere eine,
wie sie immer wieder genannt wird, ,,PDT-Community“ entwi-
ckelt hat und mittlerweile bereits Tausende von dermatologi-
schen Patienten in spezialisierten Zentren photodynamisch be-
handelt wurden. Uber die Jahre wurden neben wesentlichen
grundlagenwissenschaftlichen Erkenntnissen, die {iber die Me-
chanismen der PDT gewonnen wurden, zahlreiche Untersuchun-
gen von primdr klinischem Interesse durchgefiihrt. Dabei ging
und geht es einerseits darum die verschiedenen Variablen der
PDT wie Sensibilisator bzw. Sensibilisatorzubereitungen, Licht-
quellen, Beleuchtungsprotokolle etc. zu optimieren, andererseits
wird nach immer neuen Indikationen gesucht, in denen die PDT
von therapeutischem Nutzen sein kénnte.

Diese Arbeiten fiihrten zu zahlreichen Publikationen. So konnte,
wie an anderer Stelle dieses Heftes nachzulesen ist, in zahlrei-
chen Veroéffentlichungen die prinzipielle Wirksamkeit der Be-
handlungsmethode bei oberflichlichen Hauttumoren (aktini-
sche Keratosen, oberfldachliche Basalzellkarzinome, Mb. Bowen)
demonstriert werden. Auch bei anderen onkologischen Indika-
tionen (kutane Lymphome, Mb. Kaposi, dickere Basalzellkarzino-
me, kutane Metastasen anderer Malignome) zeigte sich ein Ef-
fekt der PDT, wenngleich die Ergebnisse hier weniger Erfolg ver-
sprechend zu sein scheinen. Und schlieflich wird gerade das
noch nicht klar absteckbare Feld nichtonkologischer Indikatio-
nen fiir die PDT entdeckt.

Der Stand des Wissens ist, kurz gesagt, der, dass die PDT und FD
bei zahlreichen dermatologischen Erkrankungen wirksam ist
und bei einzelnen (wie z.B. dem Mb. Bowen) zu den Therapien
der ersten Wahl gezdhlt werden kann. Diesem Wissensstand
hinkt derzeit allerdings der Stand der Zulassung durch die ent-
sprechenden Behdrden hinterher. Derzeit sind es lediglich 2 Sen-
sibilisator-Prdaparationen bzw. Therapiemodalitdten, welche in
einigen Lindern (unter anderem Deutschland) offiziellen Zulas-
sungsstatus erreicht haben. Das eine Produkt ist eine Modifikati-
on der sonst tiblicherweise verwendeten 5-Aminoldvulinsdure,
ndmlich ihr Methylester, welcher von der Firma Photocure in
Norwegen entwickelt wurde und unter dem Namen Metvixe der-
zeit in Deutschland und GroRbritannien von der Firma Galderma
vertrieben wird. Weitere Ausbietungen in anderen europdischen
Lindern werden in Kiirze erwartet. Die zweite zugelassene The-
rapiemodalitét ist eine Kombination aus einer 5-ALA Losung (Le-
vulan® Kerastick™), welche in einem speziellen Applikatorstift
angeboten wird, mit einer Blaulichtquelle (in den USA Blu-U™
genannt) (DUSA). Die Besonderheit hier ist, dass die FDA in den
Vereinigten Staaten sozusagen nur das Gesamtpaket aus Sensibi-
lisator, Applikatorstift und blauer Lichtquelle zur Therapie einer
einzigen Indikation, ndmlich von aktinischen Keratosen zugelas-
sen hat. Es ergibt sich somit die etwas eigenartige Situation, dass
nicht die weit verbreitete Form der PDT mit 5-ALA in einer
Creme- oder Gelgrundlage, wie sie an vielen Zentren durchge-
fiihrt wird, zugelassen ist, sondern lediglich durch die pharma-
zeutische Industrie initiierte Modifikationen davon.

Aktivititen und Schwerpunkte der Photodynamischen
Therapie in Europa

Auf europdischer Ebene zeigen sich, was den Stellenwert der PDT
betrifft, recht groe Unterschiede zwischen den einzelnen Ladn-
dern. Wahrend in Landern wie Frankreich, Spanien oder Portugal
die Aktivitdten auf diesem Gebiet gering sind, hat sich die PDT in
Grof3britannien durchaus als reguldre Therapieform etabliert
und es gibt diesbeziiglich offizielle Richtlinien seitens der natio-
nalen Fachgesellschaft. Neben Deutschland ist vor allem in skan-
dinavischen Liandern die PDT ein stark beforschtes Gebiet. In der
Schweiz, Osterreich oder den Niederlanden findet sich die PDT
vor allem im Angebotsspektrum von Universitdtsabteilungen
und auch in Italien gibt es einige Zentren, die sich auch intensiv
klinisch und wissenschaftlich mit dieser Therapieform auseinan-
der setzen.

Ein Grund fiir die sehr heterogene Verteilung der PDT-Aktivitd-
ten in Europa liegt natiirlich auch in véllig unterschiedlichen
Verrechnungsmoglichkeiten und Modalititen in den einzelnen
Lindern.

Wollte man eine umfassende Liste der europdischen Zentren er-
stellen, in denen das Gebiet der FD und PDT intensiv beforscht
wird, so liefe man durchaus Gefahr, aus Informationsmangel die
eine oder andere Abteilung - ungerechtfertigter Weise - auszu-
lassen und sich - berechtigter Weise — den Unmut der dort ihr
Bestes Gebenden zuzuziehen. Deshalb sei es an dieser Stelle er-
laubt, ohne Anspruch auf Vollstindigkeit (!) lediglich einige
»Hotspots*“ der PDT auf der europdischen Landkarte hervorzuhe-
ben.

In Deutschland sind es vor allem Arbeitsgruppen an der Univer-
sitdts-Hautklinik in Regensburg (um PD Dr. R.-M. Szeimies) [1,2],
Diisseldorf (um PD Dr. C. Fritsch) [3] und Frankfurt (um Prof. Dr.
R. Kaufmann) [4], die sich besonders um neue Erkenntnisse auf
dem Gebiet der FD und PDT verdient gemacht haben. PDT-Ar-
beitsgruppen in Osterreich finden sich an den dermatologischen
Universitdtskliniken in Wien (um Prof. H. Hénigsmann), Graz
(Prof. P. Wolff) und Innsbruck (Dr. A. Sidoroff), in der Schweiz be-
fasst sich v.a. das Inselspital in Bern (Prof. L. Braathen) mit dieser
Therapieform. In Skandinavien sollten vor allem das Lund Uni-
versity Medical Laser Center (Prof. K. Svanberg) [5] und die Uni-
versitdt Goteborg (Prof. O. Larkd) [6] in Schweden sowie das Ra-
dium Hospital in Oslo, Norwegen (Prof. T. Warloe, Prof ]. Moan)
[7,8] Erwdhnung finden. In Italien finden sich PDT-Hochburgen
in Brescia [9,10] und Padua [10], in GroRbritannien [11,12] in Fal-
kirk bzw. Glasgow und Manchester. Auch in den Niederlanden ist
die PDT an einer Vielzahl dermatologischer Abteilungen behei-
matet, deren Aufzdahlung hier den Rahmen sprengen wiirde.

Situation der photodynamischen Therapie in Deutschland

Die European Society for Photodynamic Therapy in Dermatology
fiihrte kiirzlich eine Befragung dermatologischer Abteilungen
durch, welche einen groben Uberblick iiber die Situation der der-
matologischen PDT zu vermitteln sucht (siehe Tab.1). In
Deutschland wurden insgesamt bisher 57 Abteilungen ange-
schrieben (38 davon Universitdtskliniken). Bis zum Juli 2003 hat-
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Tab.1 Umfrageergebnis (iber PDT an dermatologischen Abteilun-
gen in Deutschland

Universitdts-  sonstige gesamt
kliniken

angeschriebene Abteilungen 38 19 57

Riickmeldungen 21 8 29

PDT ja 18 6 24

PDT geplant 3 1 4

PDT klinische Studien 14 4 18

PDT Forschung 9 2 11

ten 29 Abteilungen geantwortet (davon 21 Universitdtskliniken).
Insgesamt lag der Anteil der Abteilungen, bei denen die PDT zum
therapeutischen Spektrum gehort, bei immerhin 83%. Von den
21 Universitdtskliniken, die geantwortet haben, fithren 18 pho-
todynamische Therapien durch, die iibrigen 3 gaben an, die PDT
in ndherer Zukunft nutzen zu wollen. Klinische Studien aus dem
Bereich der PDT werden in 14, Forschung auf diesem Gebiet in 9
dermatologischen Universitdtsabteilungen betrieben. Auch
wenn man von der Annahme ausgeht, dass die Abteilungen, die
sich an der Umfrage nicht beteiligt haben, eher keine PDT durch-
fithren, kann festgestellt werden, dass diese Therapieform an ca.
der Hilfte der dermatologischen Abteilungen in Deutschland
zum therapeutischen Angebot gehort.

European Society for Photodynamic Therapy in Dermatology
(Euro-PDT)

Die European Society for Photodynamic Therapy in Dermatology
(Euro-PDT) wurde im Jahr 2000 auf Initiative von Herrn Prof.
Lasse Braathen aus Bern ins Leben gerufen, um eine Kommuni-
kationsplattform fiir alle an der photodynamischen Therapie
und Fluoreszenzdiagnostik Interessierten zu bieten. Die rasche
Zunahme von Wissen auf diesem Gebiet legte die Griindung ei-
ner solchen Plattform nahe, um den Informationsfluss zwischen
verschiedenen Arbeitsgruppen zu beschleunigen. Ein besonderes
Anliegen der Gesellschaft ist es, internationale Kooperationen zu
féordern und die Entwicklungswege von (Grundlagen-)Forschung
zu klinischem Einsatz zu verkiirzen. Zu diesem Zweck wurden
bisher 4 Tagungen (2000 Bern, 2001 Interlaken, 2002 Regens-
burg und 2004 Stirling) unter reger internationaler Beteiligung
durchgefiihrt. Die nachste Tagung wird von 4.-5. Mdrz 2005 in
Sirmione, Italien stattfinden. Weitere Informationen zu diesen
Tagungen und zur Gesellschaft im Allgemeinen kénnen auch auf
ihrer Website unter www.euro-pdt.com abgerufen werden.

Ein weiteres Anliegen von Euro-PDT ist es, praktisch umsetzba-
res Wissen iiber die PDT und FD auch jenen zu vermitteln, die
sich bisher noch nicht oder nur peripher damit auseinander ge-
setzt haben. Dies erfolgt in Kursen, welche in aller Regel im Kon-
text mit den oben erwdhnten Tagungen durchgefiihrt werden.
Ziel ist es dabei, in angemessenem Zeitrahmen einerseits die fiir
das Verstindnis notwendigen Grundlagen zu vermitteln, ande-
rerseits die Teilnehmer aber auch ganz konkret in den Arbeitsab-
ldaufen zu schulen (,hands on“) und ihnen somit die Kenntnisse
zur Hand zu geben, die zur Durchfiihrung von PDT und FD an Pa-
tienten befdhigen. Informationen tiber diese Kurse sind ebenfalls
der Homepage der Gesellschaft zu entnehmen.

Sollte die Lektiire dieses Themenheftes zur photodynamischen
Therapie und Fluoreszenzdiagnostik Ihr Interesse an dieser viel
versprechenden Methode geweckt haben, wiirden wir uns freu-
en, Sie bei einer unserer Tagungen oder als Mitglied der Gesell-
schaft begriifSen zu diirfen.
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