Juckreiz/Pruritus/Einfuhrungsartikel

Viele Jahre ging man davon aus, dass die Juckempfindung eine Unterform des Schmerzes darstellt
(,,der kleine Bruder des Schmerzes”), da es durch Schmerzreize (das Kratzen) beendet werden kann.
Mittlerweile weils man, dass es zwar einige Parallelen, aber eben auch deutliche Unterschiede
zwischen beiden gibt.""’ Das chronische Jucken (langer als 6 Wochen) wird nicht nur durch
Hauterkrankungen sondern durch sehr viele verschiedene Erkrankungen (wie beispielsweise
neurologische, also die Nerven betreffende, Erkrankungen) verursacht.

Chronisches Jucken ist in der Allgemeinbevolkerung sehr haufig - nahezu jeder vierte ist in seinem
Leben davon betroffen.” In einer Studie von Stander et al. konnte gezeigt werden, dass etwas mehr
Frauen vom chronischen Jucken betroffen waren als Manner (etwa 55 % versus etwa 46 %)."”’ Auch
hinsichtlich der Grunderkrankung und der zusatzlichen Erkrankungen zeigen sich
Geschlechterunterschiede: Zum Beispiel liegt bei Frauen haufiger eine neurologische (die Nerven
betreffende) oder psychische Erkrankung dem Jucken zugrunde, bei Mannern sind
Hauterkrankungen ofter ursachlich. Wahrend Frauen zusatzlich zum Jucken haufiger unter
psychischen oder rheumatologischen Erkrankungen leiden, sind Manner neben dem Jucken ofter
auch von Herzkreislauferkrankungen oder Erkrankungen der Harn- und Geschlechtsorgane
betroffen.

Haufig leiden die Betroffenen sehr stark unter dem Jucken, was nicht selten zu psychischen
Erkrankungen wie einer Depression oder Angsterkrankung fithrt. Von Angst- oder
Depressionsbeschwerden sind haufiger Frauen als Manner betroffen.” ! Ob Angste und
Depressionen auch Risikofaktoren fiir chronisches Jucken darstellen, ist bisher noch nicht bekannt.
In einzelnen Studien konnte gezeigt werden, dass sich soziale Unterstutzung (z. B. durch Freunde
oder die Familie) positiv auf das chronische Jucken auswirkt.” " Moglicherweise liegt dies daran,
dass Betroffene durch soziale Unterstiitzung besser mit Stress umgehen konnen,” der wiederum
eine wichtige Rolle in der Aufrechterhaltung von chronischem Jucken spielt. Bisher ist es jedoch
vollig unbekannt, ob es hierbei geschlechtsspezifische Unterschiede gibt.

Verschiedene Zellen in der Haut schiitten auf bestimmte Reize Botenstoffe aus (z. B. Histamin), die
die Juckempfindung auslosen. Die Botenstoffe docken dafiir nach dem Schlissel-Schloss-Prinzip an
bestimmten Stellen (sog. Rezeptoren) an spezialisierte Nervenfasern in der Haut an. Die dadurch
aktivierten Nervenfasern geben Signale zum Riickenmark weiter. Das Rickenmark leitet die
Informationen dann schlieflich zum Gehirn. Hier kommt es zu der Aktivierung bestimmter
Regionen, durch die dann die Juckempfindung wahrgenommen wird. Obwohl dieser Signalweg in
den letzten Jahren intensiv beforscht wurde, ist das Wissen tiber Unterschiede zwischen Mannern
und Frauen nur sehr bedingt vorhanden. Dennoch konnte bereits 1990 gezeigt werden, dass Frauen
auf die Juckreiz-auslosende Substanz Histamin eine starkere Reaktion aufwiesen als Manner
(starkere Juckempfindung, starkere Hautreaktion).” Wahrscheinlich wurde diese starkere Reaktion
jedoch nicht durch die Nervenfasern bedingt, sondern durch andere korperliche sowie auch
psychische Reaktionen. Insgesamt konnte in mehreren Studien gezeigt werden, dass Frauen das
Jucken insgesamt intensiver wahrnehmen als Manner."” "' '? Dies deckt sich mit den Ergebnissen
von Schmerzstudien. Hier gaben Frauen ebenfalls hohere Schmerzintensitaten an und litten im
Gegensatz zu Mannern vermehrt unter schmerzhaften Erkrankungen."® "4

Zudem scheint auch eine unterschiedliche Verarbeitung der Juckempfindung im Gehirn fir
Geschlechterunterschiede bei Juckreiz verantwortlich zu sein. Die Juckempfindung wird im Gehirn
durch die Aktivierung verschiedener Regionen bedingt. Entsprechend den Kenntnissen aus der
Schmerzforschung geht man davon aus, dass das Zusammenspiel verschiedener Bereiche mit
unterschiedlichen Funktionen die Verarbeitung ermoglicht. Bei Frauen wurde eine vermehrte
Aktivierung der Gehirnregionen gefunden, die fiir die Entschliisselung der Berithrungsreize (,,wo
und wie stark juckt es im Korper”), der emotionalen Beurteilung (,wie unangenehm ist das Jucken”)
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und der Handlungsplanung (Planen der Antwort auf den Juck-Reiz - das Kratzen) verantwortlich
sind. In Analogie zu Studien zur Schmerzverarbeitung ware also denkbar, dass Frauen die
Juckempfindung mehr antizipieren konnen und sie emotional sowie gedanklich starker wahrnehmen.
Die vermehrte starkere Aktivierung der fur die Handlungsplanung verantwortlichen Gehirnregionen
konnte auch erklaren, warum Frauen tendenziell starker kratzen, was zu grofSeren Verletzungen und
Kratzspuren auf der Haut fithrt."™”

Neben biologischen Unterschieden in der Juckempfindung scheinen nicht nur unterschiedliche
Verhaltensmuster (vermehrtes Kratzen bei Frauen) eine Rolle zu spielen, sondern auch der Umgang
mit den Beschwerden und die daraus resultierenden psychischen Folgen. Frauen scheinen nach der
aktuellen Datenlage die Juckempfindung nicht nur starker wahrzunehmen, sondern auch starker
unter dieser zu leiden, was vermehrt zu psychischen Beschwerden wie Angsten und Depressionen
fiihren kann."®” "” Aber auch die GroRe der betroffenen Haut scheint eine Rolle zu spielen. So zeigt
sich bei Frauen ein Zusammenhang zwischen einem bereits zu Beginn der Symptomatik bestehendes
Jucken iiber den ganzen Kérper und Angsten und Depressionen.""” Bei Mannern scheint das Kratzen
eine grofSere Rolle zu spielen. Hier zeigen sich Zusammenhange zwischen Depressionswerten und
der Patientengruppe mit zahlreichen Verletzungen durch das Kratzen. Es ware somit denkbar, dass
Gefuhle des Kontrollverlustes oder auch der Hilflosigkeit hinsichtlich des frustranen Juckens bei
Mannern Depressionsbeschwerden begunstigen. Durch die Juckempfindung scheint die
Lebensqualitat von Frauen nachhaltiger beeintrachtigt zu sein als bei Mannern."” Von Studien, die
Patientinnen und Patienten mit anderen z. T. entstellenden Hauterkrankungen untersucht haben,
weils man, dass insbesondere junge Frauen unter den Erkrankungen leiden, wobei die gewunschte
Rolle bzw. das gangige Schonheitsideal in der Gesellschaft einen wichtigen Faktor darstellen.” "
221231 b sich dies auch auf Patientinnen und Patienten mit chronischem Jucken iibertragen lasst,
musste in weiteren Studien untersucht werden.

Festzuhalten ist, dass viele Sachverhalte bisher nur sehr wenig oder gar nicht untersucht wurden, so
dass es dringend notwendig ist, weitere Studien durchzufiihren, um den Betroffenen eine
geschlechtsadaptierte Diagnostik und Therapie anbieten zu konnen.
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