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Akne inversa (Ai)/Hidradenitis suppurativa (HS) ist eine entziindliche Erkrankung, die sich hauptsachlich im Bereich der
Achseln, der Leisten sowie des Anogenital- und Perianalbereiches manifestiert. Unter Ai leidet circa 1 % der Bevolkerung.
Aufgrund der Verwechslung der Symptome mit einzelnen Lasionen (meist Abszesse) betragt die Diagnosezeit aktuell sieben
bis neun Jahre (1).

Im Projekt ,EsmAiL" (Evaluation eines strukturierten und leitlinienbasierten multimodalen Versorgungskonzepts fiir
Menschen mit Akne inversa), gefordert durch den Innovationsfonds des Gemeinsamen Bundesausschusses, wurden
bundesweit neun Arztpraxen, zwei Kliniken und drei Wundzentren zu sogenannten ,Akne-inversa-Zentren® (AiZ) qualifiziert.
Hier wurden die Patientinnen und Patienten nach einem strukturierten interdisziplinaren Behandlungsplan auf Basis
aktueller Leitlinien therapiert und ihnen zusatzlich die Elemente LAight-Therapie (Kombinationstherapie aus intensiv
gepulstem Licht und Radiofrequenz fir Ai), Patientenedukation, Schmerzmanagement sowie Wund- und Lasionsmanagement
angeboten. Ziel des von der Hautklinik der Universitatsmedizin Mainz geleiteten Projektes EsmAiL ist es zu evaluieren, ob
eine komplexe Intervention, umgesetzt durch geschulte AiZ, der Regelversorgung in Bezug auf den longitudinalen Krank-
heitsverlauf liberlegen ist. Die vorliegende Arbeit dient der Einschatzung der Ausgangslage des Projektes EsmAiL.

Methoden

Die Querschnittsanalyse basiert auf den Baseline-Daten des Projektes EsmAiL. Die Studie wurde von den beteiligten Ethik-
kommissionen zustimmend bewertet und im Deutschen Register Klinische Studien registriert (DRKS00022135). Fur die
Befunderhebung zu Baseline und zu Abschluss der Intervention wurden niedergelassene, AiZ unabhangige, Haus- oder
Facharzte und -arztinnen im Krankheitsbild der Ai geschult.

Die Rekrutierung fand deutschlandweit vom 29.09.2020 bis 31.07.2021 statt. Teilnehmen konnten volljahrige Ai-Betroffene,
die zum Zeitpunkt des Einschlusses mindestens drei entzlindliche Lasionen hatten und deren dermatologischer Lebensquali-
tatsindex (DLQI) Uber funf Punkten lag. Der DLQI misst die steigende Einschrankung der Lebensqualitat von O bis 30. Alle
Teilnehmenden wurden uber die Studie aufgeklart und haben schriftlich eingewilligt.

Fur die Krankheitsaktivitat wurden die Schweregradklassifikation nach Hurley (2), das International Hidradenitis suppurativa
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Tabelle

Charakteristika der Patientinnen und Patienten Gharakteristica der Patientnnen und Patienten

I P
Bild vergroRern | Alle Bilder relative Haufigkeit | Normalbevélkerung

Demografische Faktoren
Alter in Jahren 3901047 446"

Geschlecht
mannlich A7% 493 %"
welblich 783% 50,7 %

Risikofaktoren

Raucherstatus
Raucher 639% 30,1 %
Nichiraucher 186% 520%°
ehemalige Raucher 175% 179%°

Ergebnisse

553 der 726 gescreenten Betroffenen erflllten die Einschlusskriterien.Von den 553 eingeschlossenen Teilnehmenden
wurden 72 dem Hurley-Grad I, 343 dem Hurley-Grad Il und 138 dem Hurley-Grad Ill zugeordnet. Es zeigt sich ein hoherer
Anteil an Frauen (78,3 %) als in der Normalbevolkerung. Das Durchschnittsalter der Stichprobe betragt 39,0 = 10,47 Jahre
und liegt somit unter der bundesdeutschen Altersstruktur (Tabelle).

Die Entziindungsaktivitat (IHS4) liegt im Mittel bei 18,2 # 18,56 Punkten und der Schmerzgrad bei 6,8 * 2,16 Punkten. Die
Mittelwerte der Stichprobe hinsichtlich des DLQI und HADS lagen bei 17,8 # 6,5 und 17,3 * 7,82 Punkten.

Hinsichtlich der sozio6konomischen Faktoren Familienstand, Bildungsniveau und Berufsstand scheinen Ai-Betroffene
seltener verheiratet zu sein und haufiger einen hoheren Bildungsgrad zu haben, Erwerbslose sind jedoch Uberreprasentiert
(Tabelle).

Der Anteil der Rauchenden sowie der Teilnehmenden mit einem BMI > 30 ist deutlich hoher als in der Bevodlkerung
vergleichbaren Alters (Tabelle). Auferdem finden sich in der EsmAiL-Stichprobe Uberdurchschnittliche Pravalenzen von
Diabetes mellitus Typ 2, Depression und Bluthochdruck (7abelle). Zum Zeitpunkt der Erhebung waren fast 47,8 % der
Befragten mit der Versorgung ihrer Ai eher unzufrieden, und davon waren 30,8 % sehr unzufrieden.

Diskussion

Die Ergebnisse bestatigen, dass Ai eine belastende Erkrankung ist, die zu starken Einschrankungen der Arbeitsfahigkeit und
des Alltags von Betroffenen fuhrt. Im Verhaltnis zur altersadjustierten Bevolkerung sind Diabetes mellitus Typ 2, Depression,
Adipositas und Bluthochdruck bei Ai-Betroffenen uberreprasentiert (Tabelle), was das Risiko kardiovaskularer Folgeerkran-
kungen und der damit einhergehenden Mortalitat erhoht (3).

Nur ein Flnftel der Stichprobe war mit der bisherigen Versorgung zufrieden, und nur 1,9 % waren sehr zufrieden. Es besteht
somit Handlungsbedarf, den ambulanten Sektor zur Versorgung der Ai-Patienten zu optimieren.

Ein potenzieller Selektionsbias ist, dass Betroffene von der Studie durch unterschiedliche Kanale wie Arztpraxen, Selbsthilfe-
gruppen oder dem Internet erfahren haben. Es handelt sich demnach um ein Uberdurchschnittlich gut informiertes Patien-
tenkollektiv, das wahrscheinlich hohere Schweregrade aufweist als die Gesamtpopulation an Ai-Patientinnen und -Patienten.
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