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Pravention beginnt im Alltag

Die Sommer werden heiB3er, Sonnentage hau-
figer und die UV-Belastung steigt. Gleichzeitig
zeigt eine aktuelle reprasentative Bevolke-
rungsbefragung, dass Sonnenschutz im Alltag
fur viele Menschen noch keine Selbstver-
standlichkeit ist. Nur 27,3 % der Frauen und
12,9 % der Manner geben an, im Fruhjahr und
Sommer taglich Sonnenschutz im Gesicht o-
der am Koérper zu verwen-

den (vgl. DERMASENCE-

Sonnenschutzstudie, 2026).

Viele Menschen verbinden

Sonnenschutz vor allem mit Urlaub, Strand o-
der besonders heiBen Tagen. Dabei wird oft
unterschatzt, dass UV-Strahlung die Haut be-
reits im FrUhjahr und auch an bewdlkten Ta-
gen schadigen kann. Gleichzeitig bestehen
Wissenslicken hinsichtlich der richtigen An-
wendung von Sonnenschutzmitteln — bei-
spielsweise zur bendtigten Menge, zum

Nachcremen oder zur Bedeutung des Licht-

schutzfaktors  (vgl. DERMASENCE-Sonnen-
schutzstudie, 2026). Hinzu kommt, dass Son-
nenschutzmittel haufig nicht sachgerecht an-
gewendet werden. So wird oft unterschatzt,
dass Schwitzen, Baden, Abtrocknen oder Rei-
bung durch Kleidung die Schutzwirkung ver-
ringern kénnen (vgl. Bundesamt fur Strahlen-

schutz, 2025; WHO, 2024).

Dabei zahlt ultraviolette (UV-)Strah-

lung zu den wichtigsten vermeidba- ..
ren Risikofaktoren fir Hauterkran- © ° @
kungen. Nach Angaben der Weltgesundheits-
organisation (WHO) sind tbermalige UV-Ex-
position und insbesondere wiederholte Son-
nenbrande die Hauptursachen fur die Entste-
hung von Hautkrebs (vgl. WHO, 2024). Ein
konsequenter Sonnenschutz kann das Risiko
far UV-bedingte Hautschaden und Hautkrebs
erheblich reduzieren und ist damit eine der
wirksamsten MaBnahmen der Krebspraven-

tion.



Hautkrebs nimmt weltweit zu

Hautkrebs gehort weltweit zu den haufigsten
Krebserkrankungen — mit seit Jahren steigen-
den Erkrankungszahlen. Nach Angaben der
International Agency for Research on Cancer
(IARC) werden weltweit jahrlich mehr als
330.000 neue Falle von malignem Melanom
(schwarzer Hautkrebs) sowie Uber 1,5 Millio-
nen Falle von hellem Hautkrebs diagnostiziert
(vgl. IARC, 2024). Auch in Deutschland ist ein
kontinuierlicher Anstieg der Neuerkrankun-
gen zu beobachten. Grinde hierfur sind unter
anderem eine hohere Lebenserwartung, ver-
anderte Freizeitgewohnheiten mit haufigeren
Aufenthalten im Freien sowie die Uber viele

Jahre angesammelte UV-Belastung.

Es gibt keine ge-

sunde Braune
(Pharmazeutische
Zeitung, 2026)

Die Folgen von UV-Strahlung

Die UV-Strahlung der Sonne gilt als wichtigs-
ter vermeidbarer Risikofaktor fur die Entste-
hung von Hautkrebs. Eine aktuelle Analyse der
IARC zeigt, dass rund 83 % aller neu diagnos-
tizierten Melanome weltweit auf UV-Strahlung
zurdckzufuhren sind (vgl. Langselius et al,
2025). UV-Strahlung kann das Erbgut der
Hautzellen schadigen und dadurch langfristig
zu Zellveréanderungen fuhren. Besonders ge-

fahrlich sind wiederholte Sonnenbrande. Das

gilt insbesondere fur Sonnenbrande in der
Kindheit und Jugend, da die Haut in jungen
Jahren besonders empfindlich auf UV-Strah-
lung reagiert und fruhe Zellschaden haufig
erst Jahrzehnte spater sichtbar werden (vgl.

Bundesamt fUr Strahlenschutz, 2025).

Die Folgen von UV-Strahlung beschranken
sich jedoch nicht auf Hautkrebs. Sie kann au-
Berdem zu vorzeitiger Hautalterung, Pig-
mentveranderungen, einer Schwachung des
Immunsystems der Haut sowie zu Augenscha-
den wie dem Grauen Star (Katarakt)

beitragen (vgl. WHO, 2024).

Wer ist besonders gefahrdet?
Grundsatzlich kann jeder Mensch durch UV-
Strahlung Hautschaden entwickeln. Das indi-
viduelle Risiko hangt unter anderem vom
Hauttyp, der Dauer und Intensitat der UV-Ex-
position sowie von genetischen Faktoren ab.

Besonders gefahrdet sind:

e Menschen mit heller Haut, hellen Au-
gen sowie blonden oder roten Haa-
ren,

e Kinder und Jugendliche,

e Menschen mit vielen oder auffélligen
Pigmentmalen,

e Personen, die beruflich oder in ihrer
Freizeit viel Zeit im Freien verbringen,

e dltere Menschen sowie




e Personen mit einem geschwéchten Kleidung — der beste Sonnenschutz
Immunsystem (vgl. Deutsche Krebs- Dicht gewebte, moglichst langarmlige Klei-
hilfe, 2024). dung bietet den zuverlassigsten Schutz vor

UV-Strahlung. Ergénzen Sie den Schutz

Besonders tuckisch ist, dass UV-bedingte it
\ durch

Hautschaden meist schleichend entstehen. @

Umso wichtiger ist es, bereits in jungen Jahren SN: einen Hut oder eine Kappe mit Nacken-

auf einen konsequenten Sonnenschutz zu schutz sowie eine Sonnenbrille mit UV-400-

achten. Filter (vgl. Bundesamt fur Strahlenschutz,
2025).

Praventive MaBnahmen

Sonnenschutzmittel richtig anwenden ~ Ver-

Schon einfache MaBnahmen konnen das Ri- _ _ o
wenden Sie Sonnenschutzmittel mit einem

iko fur UV-bedingte Hautschad d Haut-
ProTr edingte Haubchaden Und nad Lichtschutzfaktor (LSF) von mindestens 30, bei

krebs deutlich senken.
rebs dedtiich senken :3;, empfindlicher Haut oder langeren Aufenthal-
Direkte Sonne meiden ’q ten im Freien besser LSF 50+. Tragen Sie das

Meiden Sie intensive Sonneneinstrahlung Sonnenschutzmittel groBzugig etwa 20 bis 30

moglichst zwischen 11 und 15 Uhr, wenn die Minuten vor dem Aufenthalt im Freien auf und

UV-Belastung am hochsten ist. Verlegen Sie cremen Sie regelmaRig nach (vgl. Bundesamt

korperliche Aktivitaten maoglichst in die Mor- far Strahlenschutz, 2025).

A
- oder Abendstunden. (vgl. WHO, 2024; g
gen- oder Abendstunden. {vg UV-Index beachten >

Bund t far Strahl hutz, 2025). .
HnEEsarTTUr Stranienschitz ) Der UV-Index informiert taglich Uber o

Schatten nutzen die Stérke der UV-Strahlung. Bereits ab einem

Schatten reduziert die UV-Belastung erheb-

UV-Index von 3 empfiehlt die WHO Schutz-

lich, ersetzt jedoch keinen vollstandigen Son- ,
malBnahmen. Viele Wetter-Apps und Wetter-

nenschutz. UV-Strahlen werden unter ande- i ) , )
dienste zeigen den UV-Index inzwischen ta-

Wasser, Sand oder hellen Flachen re-
rem von vvasser, >ana oder nelien rlachen re gesaktuell an (Vg|WHO &WMO, 2023).

)
ten erreichen (vgl. WHO, 2024). Haut regelmaBig kontrollieren ﬁ‘%
\

‘\“‘ “J‘-", Beobachten Sie lhre Haut auf-

flektiert und konnen die Haut auch im Schat-

P

— merksam und achten Sie auf neue oder sich



verandernde Pigmentmale. Auffallige Haut-
veranderungen sollten frihzeitig arztlich ab-
geklart werden. Derzeit gilt: ab dem 35. Le-
bensjahr Ubernehmen die gesetzlichen Kran-
kenkassen in Deutschland alle zwei Jahre ein
Hautkrebs-Screening (vgl. Gemeinsamer Bun-

desausschuss, 2025).

mit der Sonne weiter an Bedeutung. Wer
Schatten sucht, geeignete Kleidung tragt,
Sonnenschutzmittel richtig anwendet und den
UV-Index berucksichtigt, kann seine Haut
langfristig schitzen. Bereits kleine Verhaltens-
anderungen leisten einen wichtigen Beitrag

fur die eigene Gesundheit — heute und in Zu-

kunft.
Fazit

Sonnenschutz ist weit mehr als der Schutz vor Bleiben Sie informiert und

einem Sonnenbrand — er ist eine wirksame begleiten Sie uns auf ;*,;.,,,”‘
Tl @7

MaBnahme der Krebspravention. Angesichts LinkedIn— wir freuen uns auf %j:'-.ﬂ ‘
B .'§'.3=' “5e"

steigender Temperaturen und zunehmender Sie!

UV-Belastung gewinnt ein bewusster Umgang
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