Psoriasis

Dieser medizinische Guide wurde speziell

zur Aufklarung von Patienten entwickel,

um Psoriasis besser verstehen zu konnen.

Bei Psoriasis handelt es sich um eine
chronisch-entziindliche Erkrankung der Haut.
Flr spezifische Fragen und Details zu lhren
Symptomen suchen Sie bitte lhren Arzt auf.

Was Sie liber
Psoriasis
wissen sollten
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Vorwort

Mit jahrlich rund zwei Millionen Betroffenen in Deutschland ist die Schuppenflechte (Psoriasis) eine
der haufigsten dauerhaften Erkrankungen der Haut.

Vielleicht haben Sie bereits selbst erfahren, dass Psoriasis nicht Beschwerden und Begleiterkrankungen die Psoriasis verbunden
nur korperlich, sondern auch seelisch fordernd sein kann. Die ist, worauf Sie achten sollten und welche Behandlungsmaglich-
sichtbaren Hautveranderungen kénnen sehr belastend sein und keiten es heute gibt.

zum sozialen Ruckzug fUhren. Aber: Sie sind mit Ihrer Erkrankung
nicht allein! Suchen Sie den Erfahrungsaustausch mit anderen
Menschen, denen es ahnlich geht, beispielsweise in der Selbst-
hilfe. Am Ende dieser Broschure finden Sie Kontaktadressen zu
verschiedenen Patienten- und Selbsthilfeorganisationen.

Wenn Sie verstehen, was in lhrem Korper passiert, kdnnen Sie —
gemeinsam mit Ihrem behandelnden Arzt — leichter wichtige
Entscheidungen zur Therapie und zu Untersuchungen treffen.
Das neue Wissen wird Ihnen dabei helfen, gut mit Ihrer Er-
krankung zu leben und Ihre Haut zu schitzen.

Diese Patienteninformation wurde fur Sie entwickelt, damit Sie

sich einen Uberblick zum Krankheitsbild der Psoriasis verschaf-

fen konnen. Erfahren Sie auf den folgenden Seiten, mit welchen
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Sicher werden im Laufe der Lektiire weitere Fragen
auftauchen.

Machen Sie sich dazu am besten Notizen und
klaren Sie diese bitte mit lhrem Arzt als zentralen
Ansprechpartner.
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Was ist eine Psoriasis?

Die Schuppenflechte oder Psoriasis ist eine dauerhafte (chronische) Erkrankung der Haut. Prinzipiell kann
sie in jedem Lebensalter zum ersten Mal in Erscheinung treten, am haufigsten jedoch im jungen Erwachsenen-
alter. Frauen und Manner erkranken etwa gleich oft an einer Psoriasis.

Namensgebend sind die rotlichen Hautverdickungen mit sondern auch andere Korperregionen in Mitleidenschaft
stark schuppender, silbrig-weiller Oberflache, die typi- ziehen kann — wie etwa die Gelenke.
scherweise an den Streckseiten von Armen und Beinen,

Unterschieden werden zwei Typen von Schuppenflechte:
am Rucken und auf der Kopfhaut auftreten.

Rund drei Viertel der Betroffenen haben den Typ | und etwa
Die Psoriasis ist eine entziindliche Systemerkrankung. ein Viertel den Typ II.
Das heil3t, dass sie nicht nur auf die Haut beschrankt ist,

Psoriasis ® Tritt erstmalig im friheren Alter auf, Psoriasis ® Tritt erstmalig im spateren Alter auf,
Typ | hdufig zwischen dem 15. und 25. Lebensjahr Typ I haufig zwischen dem 50. und 60. Lebensjahr
® Oft ausgepragter Verlauf mit Rtckfallen ® Oft milder Verlauf, selten Rickfalle

® Meist vererbt ® Nicht vererbt



Es gibt viele verschiedene
Formen von Schuppenflechte -
je nachdem, welche Korper-
regionen betroffen sind und
wie die Erkrankung verlauft.

Oft verlauft die Psoriasis

in Schiiben: Das heif3t, dass
Phasen mit ausgepragten
Beschwerden durch
beschwerdefreie Phasen
abgelost werden.
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Wie auflert sich eine Psoriasis?

Am haufigsten ist die Psoriasis vom Plaque-Typ (franz. plaque: Haufig betroffene Hautareale
Platte). Als Plaques werden die plattenartigen, roten Hautver- bei gewohnlicher Schuppenflechte
dickungen mit silbrig-weillen Schuppen bezeichnet, die sich

deutlich von der gesunden Haut abheben. Die derben Plaques

fihlen sich lederartig an und kdnnen jucken und bei Rissbil-

dungen brennen oder stechen. Die Gro3en der Herde sind

sehr unterschiedlich: Sie kdnnen nur so grol$ wie eine Miinze

oder auch so grof3 wie eine Hand sein.

Bei der gewohnlichen Schuppenflechte
(Psoriasis vulgaris) sind vor allem die Psoriasis am
mechanisch stark beanspruchten Ellenbogen
Streckseiten von Armen und Beinen,
der Ricken und der behaarte Kopf
betroffen. Meist treten die Verande-
rungen symmetrisch am Korper auf.

-
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TU pfe| Olfleck

Viele Menschen mit Psoriasis weisen aullerdem
a Nagelverdnderungen wie kleine Dellen
(Tupfelnagel) oder gelbliche Verfarbungen

(Olflecken) auf. Nagel-Psoriasis



Manchmal kann sich eine Schuppenflechte auch in

Form vieler kleiner Tropfen, als kleine Kndtchen oder als

Fiterblaschen zeigen.

Was tun gegen den Juckreiz?

Bei manchen Psoriatikern juckt die Haut, vor
allem nachts - manchmal so stark, dass an
Schlaf nicht zu denken ist. Regelmalige Haut-
pflege mit harnstoffhaltigen Cremes oder
Lotionen fiir die Feuchtigkeitsbindung sowie
kiithlende Umschlage kdnnen helfen.
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Welche Formen von Psoriasis gibt es?

Ubrigens...

Auch, wenn sich das Vorurteil
hartnackig halt: Schuppenflechte
ist wirklich nicht ansteckend!




Je nachdem, welche Korperregionen betroffen sind und wie die Herde aussehen, werden diverse Formen
der Schuppenflechte unterschieden. Sie konnen alleine oder zusammen mit anderen Varianten als
Mischformen auftreten. Ein paar Beispiele:

Iy
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Schuppenflechte der Hautfalten

Die rotlichen Herde sind ohne Schuppen
und finden sich z. B. unter den Bristen, in der
Geséal¥falte, in den Achselhdhlen oder in den
Leisten (Psoriasis intertriginosa).

Schuppenflechte der Hinde
und Fii3e

Die Herde auf Handflachen oder Ful3sohlen
konnen leicht mit einer Pilzerkrankung ver-
wechselt werden (Psoriasis palmoplantaris).

Schuppenflechte mit
Gelenkentziindungen

Neben den Hautveranderungen kommt
es zu schmerzhaften Schwellungen ver-
schiedener Gelenke, z. B. der Fingergelenke
(Psoriasis-Arthritis).



Wodurch entsteht eine Psoriasis?

Wie genau es zu einer Psoriasis kommt, ist derzeit noch nicht geklart. Man geht aber davon aus, dass bei
der haufigsten Form der Schuppenflechte (Typ I) die erbliche Veranlagung und verschiedene Ausloser

zusammenspielen.

Erbliche Veranlagung

Die erbliche Veranlagung spielt vor allem bei
Menschen eine Rolle, die bereits in jingeren
Jahren an Schuppenflechte erkranken (Typ I).
Forscher haben mehrere Gene entdeckt, die
mit der Schuppenflechte im Zusammenhang
stehen.

Gesunde Eltern, krankes Kind?

Auch, wenn das erst einmal seltsam klingt: Es kann durchaus
sein, dass gesunde Eltern ein Kind mit Schuppenflechte haben.
Und zwar dann, wenn Vater und/oder Mutter die Veranlagung fiir
Schuppenflechte tragen, jedoch nicht daran erkranken. Erbt das
Kind jetzt diese Veranlagung, kann es eine Psoriasis entwickeln.
Je nachdem, ob nur der Vater oder auch die Mutter die Erbanlage
tragen, steigt das Risiko einer Weitervererbung.

Ausloser und Risikofaktoren

Nur, weil jemand die Erbanlage tragt, erkrankt er
nicht zwangslaufig an Schuppenflechte. Zum
Ausbruch kommt die Erkrankung erst, wenn zusatz-
lich Faktoren ins Spiel kommen, die das Krank-
heitsgeschehen in Gang setzen. Mittlerweile sind
eine ganze Reihe solcher Faktoren bekannt, die
eine Psoriasis oder einen neuen Krankheitsschub
auslosen konnen:



(z. B. Mandelentziindung) *

Ubergewicht

Bestimmte
Medikamente

(z. B. Blutdrucksenker

wie Betablocker, Schmerz-
mittel, Antibiotika,
Malaria-Medikamente)

Stoffwechsel-
storungen

Infekte —*—*/ EB ™ \\\
\

Psychischer Stress

Hautreizungen

(z. B. Verletzungen, Kratzen,
zu heil3es Duschen, Sonnenbrand)

/
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i
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Umwelteinfliisse

Rauchen

Alkohol

Hormonelle
Einfllisse



(12)

Was passiert bei Psoriasis in der Haut?

Autoimmune Entziindung

Die Psoriasis ist eine entziindliche Autoimmunerkrankung. Der Wortteil auto kommt aus dem Griechischen und bedeutet selbst.
Bei einer Autoimmunerkrankung richtet sich die eigene Immunabwehr irrtimlicherweise gegen den Korper selbst. Eine wichtige Rolle

spielen hier Botenstoffe, die die Entziindung anfachen (z. B. Tumornekrosefaktor alpha, verschiedene Interleukine). Auch weil3e Blut-
korperchen sind an diesen Autoimmunvorgangen maf3geblich beteiligt.

4 Wochen
Gesunde Haut Hornschicht
Normalerweise dauert es rund 4 Wochen, bis GlsEiban
die hornbildenden Zellen von den unteren in die
oberen Hautschichten gewandert sind, umdort ~— —_\
als tote Zellen abgeschilfert zu werden.
Lederhaut

Unterhaut



In den betroffenen Hautarealen entsteht eine chronische Entziindung. Das ist an der rotlichen Farbe der Herde erkennbar, die durch
eine verstarkte Durchblutung zustande kommt. Als Reaktion auf die Entziindung fangen die hornbildenden Zellen der Haut an,
sich stark zu vermehren.

4 Tage

: ";—E* Schuppen

Verhornte,
abgestorbene
Hautzellen

Entziindete
Haut

Haut bei Psoriasis

Bei Psoriasis ist dieser Entwicklungszyklus

um ein Vielfaches beschleunigt: In teils nur

4 Tagen wandern die hornbildenden Zellen jetzt
an die Oberflache und sind in ihrem Reifungs-
prozess gestort. So schnell, wie sie gebildet
werden, kdnnen die toten Hautzellen aber nicht
abgestol3en werden. In der Folge entstehen die
stark verhornten Plaques.



Welche anderen Organe konnen betroffen sein?

Die Psoriasis ist eine entziindliche Erkrankungen gehim:

o o epressionen
Systemerkrankung, die nicht nur auf auB3erhalb
die Haut begrenzt ist. Sie kann auch der Haut
andere Korperregionen einbeziehen bei Psoriasis ?nl:gjigu o
und ist mit verschiedenen Begleit-
erkrankungen verbunden. Darm:
So entziinden sich bei schatzungsweise Cﬁgﬂ?;ch-
20 % der Menschen mit Schuppen- entzindliche

flechte auch verschiedene Gelenke Darmerkrankung

(Psoriasis-Arthritis), und zwar meist
erst viele Jahre nach Erscheinen der
Hautveranderungen. Psoriatiker leiden
zudem haufiger an Depressionen.
Schuppenflechte kann psychisch sehr
belastend sein. Nicht selten fuhlen sich
Betroffene stigmatisiert und ziehen sich
vom Sozialleben zurtck. Auch chronisch- Gelenke
entziindliche Darmerkrankungen Psoriasis-Arthritis
und Augenentziindungen werden bei

Psoriatikern ofter beobachtet als in der

Gesamtbevdlkerung.




AuBerdem treten bei Psoriatikern hdaufiger Begleit-
erkrankungen auf, die das Risiko fiir Herz-Kreislauf-
Erkrankungen wie Herzinfarkt erhohen:

¢ Bluthochdruck
®* Diabetes

e Ubergewicht
® Fettstoffwechselstorungen

Umso wichtiger sind deswegen regelmafige Vorsorge-
untersuchungen fiir Menschen mit Psoriasis.

Achten Sie auf Herz-Kreislauf-Beschwerden!

Achten Sie auf Beschwerden wie Kurzatmigkeit

oder Engegefiihl bzw. Schmerzen in der Brust, die

in die Arme oder in den Hals ausstrahlen. Sie konnen
Anzeichen einer Herz-Kreislauf-Erkrankung sein.
Wenn Sie solche Beschwerden bemerken, wenden
Sie sich bitte umgehend an lhren Arzt.




Wie wird eine Psoriasis erkannt?

Die Hautveranderungen sind in der Regel so typisch, dass der Arzt eine Schuppenflechte bereits durch die
korperliche Untersuchung und die Erhebung der Krankengeschichte erkennt.

Bei Unklarheiten kann die Entnahme einer kleinen Hautprobe erforderlich werden, um auf Nummer sicher zu gehen. Wenn zusatzliche
Beschwerden vorliegen, konnen auch weitere Untersuchungen notwendig sein — etwa Rontgen- und Blutuntersuchungen bei Gelenk-
schmerzen.

Um fdr jeden Patienten die geeignete Schweregrad Betroffene Kérperoberfliache
Therapie zu wahlen, bestimmt der Arzt
den Schweregrad der Erkrankung.

Dafir verwendet er Bewertungsskalen mild S2% o
wie z.B. den PASI (engl. psoriasis area and

severity index) oder den Prozentsatz der mittelschwer 2-10% 5-20
betroffenen Kérperoberflache (BSA, engl.

body surface area). schwer > 10 % > 20

Die Beurteilung des Schweregrades sollte sich aber nicht nur auf die dulSerlichen Anzeichen beschranken. Denn die kérperlichen Be-
schwerden sind nur eine Seite der Medaille — die seelischen Folgen sind die andere. Deswegen ist es wichtig, die Betroffenen danach zu
fragen, inwieweit ihre Erkrankung Psyche und Lebensqualitat beeintrachtig. Auch dafur gibt es Instrumente zur Einschatzung, wie
den Dermatologischen Lebensqualitats-Index (DLQI).



Wie wird eine Psoriasis behandelt?

Mogliche therapeutische MaBnahmen

Bis jetzt ist Schuppenflechte nicht heilbar, aber sehr gut behandelbar. Dafiir stehen verschiedene Ansatze zur
Verfiigung, die oft auch miteinander kombiniert werden:

® Basistherapie Basistherapie
¢ AuBerliche Therapie (topische Therapie) ® Basis jeder Psoriasis-Therapie — sowohl fur
* Innerliche Therapie (systemische Therapie) die Akutbehandlung als auch fur die Nach-

e Licht- und Klimatherapien behandlung der abheilenden Haut

® Besteht aus riickfettenden und pflegenden
Cremes, Salben oder Lotionen, eventuell mit
Salicylsaure oder Harnstoff angereichert

Sind nur wenige Stellen mit einer geringen Haut- e Hilft, die Hautbarriere wiederherzustellen

flache betroffen, gentigt in der Regel eine dul3erliche

Therapie. Wenn diese nicht ausreicht oder eine groSere

Hautflache erkrankt ist, wird sie durch eine Lichtthe-

rapie erganzt. Genugt auch diese Kombination nicht

oder sind die Herde sehr ausgedehnt, ist eine innerli-

che Therapie sinnvoll, gegebenenfalls auch zusammen

mit der dul3erlichen Therapie.

® Psychotherapie



Wie wird eine Psoriasis behandelt?

AuBerliche Therapie

Q (topische Therapie)
Bei der aul3erlichen Therapie wird ein geeig-

neter Wirkstoff in Form von Cremes, Salben,
Emulsionen, Losungen oder Schaumen auf die
Haut aufgetragen. Die folgenden Wirkstoffe lin-
dern die Entziindung, bremsen die GbermaBige
Zellvermehrung in der Haut und/oder l6sen die
Schuppen:

® Kortison-Abkommlinge (Kortikoide)
¢ Vitamin-D-Abkommlinge
¢ Vitamin-A-Abkommlinge (Retinoide)

® Teer-Abkommlinge (Dithranol)
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Innerliche Therapie
(systemische Therapie)

Klassische Medikamente

Mit den meisten klassischen Medikamenten, die
seit vielen Jahrzehnten zur systemischen Behand-
lung der Psoriasis eingesetzt werden, kdnnen

die Herde oftmals ganz zum Abklingen gebracht
werden. Die Wirkstoffe werden innerlich ange-
wendet, z. B. als Tabletten, Trinklosungen oder
Spritzen. Sie verandern oder unterdrlcken die
Immunabwehr, wirken entzindungshemmend
und bremsen die UbermaBige Zellvermehrung in
der Haut.

® Fumarsaureester, als Kapsel oder Tablette

¢ Wirkstoffe, die die Immunabwehr unter-
driicken (Immunsuppressiva),
z.B. Methotrexat, Ciclosporin

¢ Vitamin-A-Abkommlinge, weniger wirksam
als die oben genannten Wirkstoffe



Neue Medikamente

Mittlerweile stehen mit den Biologika neue und
noch wirksamere Medikamente fUr die innerliche
Therapie zur Verflgunag.

® Biologika/Biosimilars
- TNF-alpha-Blocker, Interleukin-Blocker

Biologika sind Eiweil3e, die aus lebenden Zell-
kulturen gentechnisch hergestellt werden

Ein Biosimilar ahmt ein bestimmtes Biologikum
nach und verfligt Uber einen dhnlichen, aber
nicht identischen Wirkstoff

- Werden in die Vene oder unter die Haut
gespritzt

* PDE-Hemmer

Apremilast, als Tabletten

Achten Sie auf einen vollstandigen Impfschutz!

Einige systemische Medikamente (Immunsuppressiva, Biologi-
ka) wirken, indem sie die Immunabwehr dampfen. Eine hau-
fige Nebenwirkung sind daher Infektionen. Aus diesem Grund
sollte Ihr Impfschutz vor Therapiebeginn vollstandig sein. Brin-
gen Sie Ihren Impfpass mit, damit lhr Arzt Gberprifen kann, ob
demnachst Impfungen anstehen. Impfungen mit Lebend-
impfstoffen diirfen wahrend der Behandlung nicht erfolgen!




Wie wird eine Psoriasis behandelt?

Licht- und Klimatherapien

_O_ Lichttherapie
/ | \ ® Kontrollierte Bestrahlung mit Ultra-
violett-Licht (UVA, UVB)
R\ ® PUVA (Psoralen plus UVA):

- Vorbehandlung mit Psoralen

(als Creme, Bad oder Tabletten),
Es gibt einige Arzneien, die die Lichtempfindlichkeit das die Haut lichterpfindlich macht

der Haut erh6hen. Dazu gehdéren auch pflanzliche
Mittel wie Johanniskraut. Um Komplikationen bei

Was nehmen Sie noch ein?

- Anschlielende Bestrahlung mit UVA-Licht

einer Lichttherapie vorzubeugen, teilen Sie lhrem * Kombinierte UVB- und Solebehandlung
Arzt samtliche Medikamente und Hausmittel mit,
die Sie zurzeit anwenden. Klimatherapie

J ® Linderung durch gleichzeitiges Einwirken von

Salzwasser und UV-Licht

® Meer und Sonne als natirliche Form der
Licht- und Soletherapie, z. B. Aufenthalte am
Toten Meer



Psychotherapie

Eine begleitende psychologische Behandlung kann
aus mehrfacher Hinsicht sinnvoll sein. Einerseits
kann Psoriasis eine erhebliche psychische Be-
lastung sein, andererseits kann Stress wiederum
einen neuen Schub ausldsen. Die Psychotherapie
unterstutzt Betroffene darin, mit ihrer Erkrankung
umzugehen. Hilfreich ist auch das Erlernen von
Entspannungsverfahren.

Wussten Sie...

dass es heute keine Seltenheit mehr ist,
eine Psychotherapie zu machen? Allein in
einem Quartal suchen rund 1,5 Millionen
gesetzlich Versicherte in Deutschland Hilfe
in einer psychotherapeutischen Praxis.




Was kann ich selbst tun bei Psoriasis?

Es gibt eine ganze Reihe von Faktoren, die Sie selbst beeinflussen konnen, um einen erneuten Schub zu
verhindern und gut mit lhrer Schuppenflechte zu leben.

Lernen Sie lhre Erkrankung kennen

Damit Sie verstehen, was es mit Ihrer
Erkrankung auf sich hat und worauf es
bei der Behandlung ankommit, ist es ganz
entscheidend, dass Sie sich grtindlich
informieren. Nutzen Sie dazu Angebote
fUr Patientenschulungen, z. B. von Patien-
tenorganisationen. Hier erfahren Sie alles
Wichtige rund um die Psoriasis, was lhrer

Haut guttut und worauf Sie achten sollten.

Zudem konnen Sie direkte Fragen stellen
und erhalten viele praktische Tipps flr
den Alltag.

Sorgen Sie gut fiir lhre Haut

Starken Sie Ihre Hautbarriere mit einer
milden, rickfettenden Basispflege.
Vermeiden Sie Hautreizungen, z. B. durch
Sonnenbrande, zu heil3es Duschen oder
Kratzen. Lockere, weiche und atmungs-
aktive Kleidung aus Baumwolle oder Seide
hilft, Hautreizungen durch Reibung und
Warmestau zu vermeiden.

Sorgen Sie gut fiir lhr Innenleben

Versuchen Sie, Stresssituationen zu
vermeiden bzw. rechtzeitig abzumildern,
z.B. mithilfe von Entspannungstbungen.
Bleiben Sie mit anderen Menschen in
Kontakt. Suchen Sie den Austausch mit
anderen Betroffenen und finden Sie Halt
in Selbsthilfegruppen. Z6gern Sie nicht,
psychologische Hilfe in Anspruch zu
nehmen.
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Achten Sie auf ein normales Gewicht

Es gibt Hinweise, dass stark Ubergewich-
tige Psoriatiker ihre Haut verbessern kon-
nen, wenn sie ein paar Kilo abnehmen.

-—)

Verzichten Sie auf Rauchen
und libermaBigen Alkoholgenuss

Nikotin- und Alkoholgenuss kann sich
ungunstig auf den Krankheitsverlauf
auswirken.

g

Halten Sie sich an den Therapieplan

Setzen Sie die Medikamente nicht einfach
in Eigenregie ab oder andern Sie nicht
einfach die Dosierung. Das kann sogar
einen neuen Schub ausldsen. Wenn Sie
Nebenwirkungen der Therapie vermuten,
beraten Sie sich bitte immer zuerst mit
lhrem Arzt.



Hilfreiche Adressen und Anlaufstellen:

Auf den folgenden Internetseiten finden Sie ausfiihrliche Informationen rund um die Psoriasis, z. B. Adressen
von Patientenorganisationen und zahlreiche Serviceangebote zu Beratung, Erfahrungsaustausch oder
Veranstaltungen:

Deutscher Psoriasis Bund e. V. Psoriasis Selbsthilfe Arbeitsgemeinschaft e. V.
https://www.psoriasis-bund.de/ (PSOAQG)

Psoriasis-Netz https://www.psoriasis-selbsthilfe.org/
https://www.psoriasis-netz.de/ Bundesverband Neurodermitis e.V. (BVN)
Deutschland (PsoNet) Kampagne,Bitte beriihren” - eine Aktion der Ini-
https://www.psonet.de/ tiative ,,Gemeinsam aktiv gegen Schuppenflechte”

https.//www.bitteberuehren.de/

Gesundheitsinformation.de
https://www.gesundheitsinformation.de/schuppenflechte-psoriasis.2325.de.html

Unterstiitzung bei der Suche nach einem Dermatologen (Hautarzt) in lhrer Nahe
bietet Ihnen die folgende Internetseite:
https://www.psonet.de/regionale-netze/

Als Quelle fiir diese Broschiire dienten Informationen der folgenden Materialien:

https://www.altmeyers.org/de/dermatologie/psoriasis-3339 | https://www.pschyrembel.de/Psoriasis/K0J12 | https://www.awmf.org/uploads/tx_szleitlinien/013-001|_S3_Thera-
pie_Psoriasis-vulgaris_2017-12.pdf | Patientenleitlinie zur Behandlung der Psoriasis der Haut, Deutscher Psoriasis Bund e.V. (DPB), 4. Auflage (2018): https://www.psoriasis-bund.de/
fileadmin/images/broschueren/Patientenleitlinie_zur_Behandlung_der_Psoriasis_der_Haut.pdf | Geisslinger, Menzel, Gudermann, Hinz, Ruth. Mutschler Arzneimittelwirkungen,
Wissenschaftliche Verlagsgesellschaft mbH, 11. Auflage 2020. | https://derma.charite.de/forschung_studien/psoriasis_forschungs_behandlungscentrum/patienteninformation/ |
https://www.gesundheitsinformation.de/schuppenflechte-psoriasis.2325.de.html#sources | https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC6717847/ | https://www.psoriasis-bund.
de/wissen/psoriasis/ | Weltgesundheitsorganisation (WHO). Globaler Bericht zur Schuppenflechte. Genf: WHO; 2016. | Factsheet der Deutschen Gesellschaft fur Psychiatrie und
Psychotherapie, Psychosomatik und Nervenheilkunde e. V.: Zahlen und Fakten der Psychiatrie und Psychotherapie. Stand: Juli 2019.
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