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EIn welblicher
Albtraum

dnner Kkriegen diinnes
Haar: 40 Prozent der 30-
bis 50-Jahrigen haben
laut einer Emnid-Um-
frage Haarausfall. 15 Prozent ha-
dern mit immer ausgepragteren
Geheimratsecken, drei Prozent
besitzen nur noch einen Haar-
kranz. Kaum ein Betroffener diirf-
te den Schwund der Haarpracht
als angenehm empfinden. Trost-
lich ist allenfalls, dass es vielen
anderen Minnern genauso er-
geht.

Auch Frauen kriegen diinnes
Haar. Nach Schiatzung von Dr.
Christian Kunte, Haarforscher
von der Miinchner Universitat,
neigen 20 bis 30 Prozent zur ,an-
drogenetischen Alopezie®. Das all-
madhliche Verschwinden ihres
Haarvolumens wird, genauso wie
bei den Miannern, durch mann-
liche Sexualhormone (Androge-
ne) hervorgerufen. Je ausgeprag-
ter die Veranlagung ist, desto fri-
her und heftiger der Haarverlust:
~Zehn Prozent weisen schon zwi-
schen 20 und 30 Jahren eine deut-
lich sichtbare Haarlichtung auf®,
sagt Dr. Kunte. ,Die betroffenen
Frauen leiden extrem*, weifd Der-
matologe Dr. Frank-Matthias
Schaart, der in Hamburg eine
Schwerpunktpraxis fiir Haarer-
krankungen leitet. Er beobachtet
eine ,stark gewachsene Nachfra-
ge“ nach Therapien gegen den
weiblichen Haarausfall - und ei-
ne deutliche

Immer haufiger leiden
auch Frauen unter
Haarausfall. Schuld sind
Stress, Hormone, Gene.
Das Problem lasst sich
aber wirksam behandeln

Von Ingrid Kupczik

geschadigt und die biologische
Uhr des Haares aus dem Takt ge-
bracht wird: Normalerweise dau-
ert die Wachstumsphase (Anagen)
im Haarzyklus zirka drei bis
sechs Jahre. Es folgt eine nur ein
bis zwei Wochen dauernde Uber-
gangsphase (Katagen). Sie leitet in
die Telogen- oder Ruhephase
tiber, die nach zwei bis vier Mona-
ten mit dem Ausfall des Haars
endet. Der Haarfollikel tritt nun
erneut in die Anagenphase, der
Zyklus wiederholt sich.

Unter dem Einfluss des schadi-
genden DHT-Hormons wird die
Wachstumsphase erheblich ver-
kirzt. Gleichzeitig kommt es zu
einem Schrumpfungsprozess an
der Wurzel (Miniaturisierung).
Die Folgen: Das kraftige Haar
wird friher als vorgesehen abge-
stofen, diinneres Haar wachst
nach, die Zahl der kraftigen, pig-
mentierten ,Terminalhaare” geht
allmdhlich zurtck. ,Das neue

flaumige Haar

Zunahme des Mannliches aber nimmt man
Anteils jlinge- < nicht mehr als
rer Patientin-  Hormon verkurzt voll wahr, selbst
nen. Dahinter wenn es Zu-
kennte, wie VVachstumsphase  nichst noch in

Dr. Kunte an-

nimmt, eine Scharfung der Wahi-
nehmung fiir das Thema stecken
oder auch, wie Dr. Schaart ver-
mutet, der zunehmende Stress
der Frauen im Job. ,Der zeigt sich
nicht nur an den Haaren", sagt er,
.sondern auch an der Haut." Sie
wird unter Stress unrein, fettig,
pickelig. Der Grund: Stresshor-
mone haben, wenn sie im Korper
abgebaut werden, eine ,rest-an-
drogene Wirkung"” - auch auf die
Haarwurzel. Dort, knapp unter
der Kopfhaut, wird Testosteron in
das wirksamere Dihydrotestoste-
ron (DHT) umgewandelt. Bei Man-
nern und Frauen mit erblicher
Neigung zu Haarausfall reagieren
bestimmte Rezeptoren an der
Haarwurzel tGberempfindlich auf
das DHT, sodass der Haarfollikel

ursprunglicher
Dichte vorhanden ist“, erklart Ex-
perte Dr. Schaart.

Die androgenetische Alopezie,
mit tiber 80 Prozent die haufigste
Form des Haarverlusts bei Frau-
en, besitzt ein typisches Vertei-
lungsmuster: Anders als beim
Mann, dessen Haaransatz auf-
wadrts wandert und an dessen
Haarwirbel sich die Platte aus-
dehnt, lichtet sich der Schopf bei
den Frauen im Bereich des Mittel-
scheitels, meist ohne vollig kahl
zu werden. An der Stirn bleibt ein
schmaler, dichter Haarstreifen
stechen. Der Haarausfall kann
durch extremen Stress, eine mas-
sive Didt, das Absetzen der Pille,
aber auch durch den Eintritt in
die Wechseljahre hervorgerufen
werden — immer dann, wenn das

sensible Gleichgewicht der Hor-
mone kippt. ,Oft ist der Haar-
ausfall das erste Symptom der
Wechseljahre“, sagt Dr. Schaart.
Sein Miinchner Kollege Kunte
rechnet damit, dass viele Frauen
mit mittelgradiger Veranlagung
zur Alopezie, die bisher Hormone
gegen  Wechseljahresbeschwer-
den einnahmen und diese nun
auf Grund alarmierender Studi-
energebnisse zu den Nebenwir-
kungen absetzen, unerwartet
Haarprobleme bekommen wer-
den. ,Da konnte eine Welle auf
uns zurollen.”

Fiir Manner ist das Problem
Haarausfall therapeutisch mehr
oder weniger befriedigend geldst:
Bei ihnen sorgt ein spezielles En-
zym, die S-alpha-Reduktase Typ 2,
fiir die Hormonumwandlung von
Testosteron in Dihydrotestoste-
ron. Der Wirkstoff Finasterid
(,Propecia“) — er wurde urspriing-
lich zur Behandlung der Prostata-
vergroflerung  entwickelt -
hemmt genau dieses Enzym und
stoppt somit den Kahlschlag. Bei
den Frauen ist die Haarchemie
komplizierter, Finasterid wirkt
nicht. Vermutlich verhindert ein
zweites, schiitzendes Enzym (Aro-
matase) den gewtinschten Effekt.

Ein anderer Wirkstoff aber, der
eigentlich zur Behandlung von
Bluthochdruck eingesetzt wird,
hilft beiden Geschlechtern: Min-
oxidil (,Regaine®). Als Tinktur auf
die Kopfhaut aufgetragen, stoppt
er nachweislich den Haarausfall
und regt in vielen Fillen sogar
neues Haarwachstum an. In
Deutschland war das Mittel bis
vor kurzem nur fir Mdnner zu-
gelassen. Im ndchsten Jahr soll
eine Variante fiir die Frauen auf
den Markt kommen. Bei leichte-
ren Formen der androgenet-
schen Alopezie kann eine anti-
androgene Pille (z.B. Neo-Euno-
min, Belara, Androcur, Valette,
Diane) wirken, die zudem fir
schone, glatte Haut sorgt.

Grundsitzlich gilt: Frauen, die
Haarverlust bei sich bemerken,
sollten friihzeitig einen Spezialis-
ten aufsuchen, um moglichst viel
Haarvolumen zu erhalten, so Dr.
Schaart. ,Ich verspreche allen Pa-
tientinnen, dass der androgeneti-
sche Haarausfall auf Dauer ge-
stoppt werden kann.“ Nicht si-
cher sei, ob es unter der Therapie
zu einem Mehrwachstum der
Haare kommt. ,Bei vielen Frauen
klappt aber auch dies.”



