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Editorial
Liebe Leserinnen und Leser unseres Köpfchen,

Papier ist geduldig! Von wem der Spruch ursprüng-

lich stammt ist ungewiss. Sicher ist, dass es zum 

Thema Haarausfall viele Bücher gibt. 

Wir wollen unsere ersten Zeilen den Autoren wid-

men, die uns an ihren Geschichten über Haare un-

bedingt teilhaben lassen möchten. Generell sind ge-

schriebene Ratgeber eine gute Sache. Kochbücher 

sind doch perfekt. Wir haben alle gute Kochbücher 

Zuhause. Ich gehe einfach einmal davon aus, dass die 

meisten Ratgeber entstehen, weil erst die Kochküns-

te da sind, danach gibt es ein Buch darüber, warum 

auch nicht. Bei Krankheiten ist das teilweise anders. 

Bei vielen Schriftstellern gewinnt man den Eindruck, 

dass nach Krankheiten gesucht wird, die schlecht 

behandelbar sind und dann wird geschrieben, was 

die Tastatur hergibt; der Rest wird gegoogelt und 

fertig ist der Ratgeber zum Thema Haarausfall. Nur 

mit einem Buch kann nicht soviel verdient werden, 

dass der Autor unbesorgt leben kann, dann wird 

die zweite und dritte Erkrankung gesucht und auch 

da werden Therapien aus dem Hut gezaubert. Am 

besten ist es natürlich, wenn die Schreiberlinge sich 

Krankheiten mit einer sehr hohen Spontanheilungs-

rate, wie Alopecia areata suchen. Immerhin ist im 

ersten Jahr die Spontanheilungsrate irgendwo bei 

mindestens 70%. Also egal was geschrieben wird, 

bei 70% wachsen die Haare am Anfang wieder 

nach.

Wer mit Haarausfall zu kämpfen hat, bekommt von 

allen Seiten gute Ratschläge für tolle Therapeuten 

und ganz sichere Haarwachstumsmethoden. Da 

habe ich auch ein paar gute Ratschläge erhalten. 

Urin trinken hilft, auf Hafer kauen hilft, Brennnessel 

auf dem Kopf reiben hilft, alles hilft ... leider half es 

nur um mich mit teilweise ekligem Zeug zu beschäf-

tigen, aber der Haarausfall blieb unbeeindruckt. 

Irgendwann habe ich dann auch mal ein Buch über 

Alopecia areata gelesen. 20 Jahre später sitze ich im-

mer noch mit Glatze da. Vielleicht hätte ich mir die 

Seiten von dem Buch gekocht auf den Kopf kleben 

sollen, vielleicht hätte das geholfen, vielleicht, wäre 

doch möglich, oder? Da bleibe ich lieber bei Gum-

mibärchen, die helfen auch. Zum Thema Autor habe 

ich eine tolle Erklärung gefunden:

„Ein Autor ist ein Mensch, den man zum Schweigen 

bringen kann, in dem man sein Buch schließt.“

Unser Köpfchen ist leider kein Ratgeber für Haar-

wachstum. Wenn wir die Zauberformel für Haar-

wachstum finden, werden wir ganz sicher kein Buch 

schreiben, sondern - 

wie alle Informationen 

an euch - direkt hier im 

Köpfchen weitergeben. 

Viel Spaß beim Lesen!

Eure Kerstin Zienert     
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Haare  -  keine Hauptsache!

Barbara Schmidt (Name vom Mitglied geändert) 

wohnt in Norddeutschland und ist 59 Jahre alt. Sie 

ist verheiratet und hat vier Kinder und drei Enkel-

kinder. Barbara ist beruflich an einer Abendschule 

tätig. Das Unterrichten ist Hobby und Beruf zu-

gleich,  außerdem singt sie in zwei Chören, spielt 

Gitarre und wandert für ihr Leben gerne in der 

freien Natur. Das Wandern zusammen mit ihrem 

Mann ist für sie Balsam für Körper und Seele. 

Kerstin Zienert:

Es ist schon so lange her, als wir uns kennengelernt 

haben. Ich denke, es war Ende 2006. Seit wann 

haben Sie denn mit der Alopecia areata zu tun?

Barbara:

Ich habe das erste Mal im Juni 2006 im Urlaub einen 

haarlosen Fleck an der Schläfe entdeckt. Im Spiegel 

im Badezimmer, der mit einer stark leuchtenden 

Lampe ausgestattet war, sah ich die kahle Stelle. Ich 

habe zunächst niemandem etwas davon erzählt, 

weil ich die Ferien nicht vermiesen wollte. Keiner hat 

etwas bemerkt, die weitere Entwicklung  habe ich 

für mich selbst verfolgt und ansonsten weiter nor-

mal gelebt.  Zusehends wurde die kahle Stelle immer 

größer und allmählich entdeckte ich, dass auch die 

andere Schläfe betroffen war. Ich habe mich natür-

lich gefragt, was es sein könnte und wie es kommen 

könnte.  (Alopecia war mir völlig unbekannt.)  Dabei 

konnte ich mich an zwei Begebenheiten in diesem 

Frühjahr erinnern, die ich abklären wollte.  Könnte es 

ein Frisörfehler sein?  Ich hatte mir vor den Ferien 

Strähnchen machen lassen, und damals im Frühjahr 

2006 habe ich ausnahmsweise die Strähnchen nicht 

vor, sondern nach dem Haareschneiden bekommen. 

Deswegen bin ich zum Frisör gegangen und habe 

nachgefragt, ob da ein Zusammenhang bestehen 

könnte. Die Frisörin hat dies entschieden verneint 

(ich glaubte / glaube ihr auch). Sie hat mir geraten, 

einen Hautarzt aufzusuchen.  

Die Ursachensuche ging weiter.  Eine andere außer-

gewöhnliche Begebenheit vor den Sommerferien 

war eine Parodontose-Behandlung mit sechs bis 

sieben Spritzen ins Zahnfleisch.   Ein Sprachschüler 

von mir, der Zahnarzt ist, versicherte aber, dass die 

Spritzen garantiert nichts mit Haarausfall zu tun 

haben könnten. Damit musste ich mich abfinden.

Schließlich bin ich zum Hautarzt gegangen und der 

verschrieb mir eine Kortisonflüssigkeit, die ich auf 

die kahlen Stellen auftragen sollte.  Inzwischen wa-

Im Dezember bekamen wir eine wunderbare Weihnachtskarte eines Mit-
glieds. Barbara berichtete über ihren wiederkehrenden Haarwuchs und 
das freute uns sehr. Um nun alle daran teilhaben zu lassen, lernen Sie 
heute Barbara und ihre Geschichte anhand eines kurzen Telefoninter-
views kennen. 
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ren die haarlosen Flecken größer geworden. Doch 

noch waren die Stellen durch geschicktes Frisieren 

zu kaschieren und noch war ich eigentlich der Mei-

nung, dass das Ganze ein vorübergehendes Phäno-

men sei.  

Es war aber an der Zeit, meinem Mann von meinen 

Problemen zu erzählen.  Mein Mann war sofort be-

reit, mir zu helfen, die Kortisonflüssigkeit auf die 

Kopfhaut zu pinseln.  Das Einpinseln haben wir sehr 

genau genommen! Allerdings hat es überhaupt 

nichts genützt! Die kahlen Stellen wurden immer 

größer!

Eine andere Hautärztin stellte weitere kreisrunde 

Stellen am Hinterkopf fest. Die hatte ich bislang 

nicht bemerkt. Erst dann verstand ich wirklich, dass 

die negative Entwicklung schwer aufzuhalten war.

Inzwischen hatte ich sehr wenige Kopfhaare und 

trug eine Perücke.  Von Freunden hatte ich erfah-

ren, dass ein Arzt in der Nähe mit Stickstoff-Be-

handlung Erfolg gehabt haben sollte.  Nun suchte 

ich ihn auf.  Dieser Arzt war ehrlich.  Er sagte, dass 

er zwar ein paar Mal positive Ergebnisse erzielt 

habe, er wisse aber nicht warum und könne für 

nichts garantieren.  Wenn ich etwas Schmerz aus-

halten könne, wolle er es auch mit mir versuchen.  

Der Stickstoff wurde auf eine einzige begrenzte 

Stelle (Durchmesser: etwa  3-4 cm) aufgespritzt.  

Der Schmerz hielt sich in Grenzen.  Nach einiger 

Zeit wuchsen an der behandelten Stelle pigment-

lose Haare wie kleine Bäume auf einer Insel.  Mehr 

passierte nicht.  Die Behandlung wurde ein zweites 

Mal an einer anderen Kopfstelle wiederholt, wurde 

aber dann als erfolglos abgeschlossen.

Danach führte ich ein intensives Gespräch mit  ei-

nem sehr guten Internisten. Dieser riet mir zu kei-

ner weiteren Therapie.  Einfach geduldig abwarten.  

-   Er sollte recht behalten!

Kerstin:

Haben Ihnen denn alle Ärzte, mit denen Sie Kon-

takt hatten, von weiteren größeren Therapien 

abgeraten?

Barbara:

Nein, der erste Hautarzt,  den ich anfangs aufsuch-

te, hatte vor mit Kortison weiterzumachen. Als 

zweite Stufe der Behandlung wollte er die Haar-

wurzeln anregen, indem er eine künstliche, even-

tuell eitrige, Entzündung  hervorrufen wollte.  -  Zu 

der Therapie kam es nie.  Persönlich mochte ich die 

wenig einfühlsame und routinemäßige Art dieses 

Mannes nicht und ging nie mehr zu der Arztpraxis 

hin.

Der Arzt, der die Stickstoffmethode praktizierte, 

schien mir weitaus kompetenter, sensibler, ehrli-

cher und weniger überheblich.  Er wies von vorne 

herein auf die unsicheren Erfolgschancen dieser 

Behandlung hin.  Somit machte ich mir keine fal-

schen Hoffnungen und konnte mit einer ergebnis-

offenen Gelassenheit das Ergebnis abwarten.

Kerstin:

Wie sind Sie mit der Krankheit umgegangen?

Barbara:

Ich wollte mein Leben so weiterleben wie bisher, 

das war mir wichtig!  -  Mittelpunkt meines Lebens 

durfte nicht mein Haar sein! 
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Mittlerweile hatte ich mich schon ganz gut an 

die Echthaarperücke gewöhnt, und dank der 

hervorragenden Verarbeitung empfand ich es 

nicht als großes Problem damit herumzulaufen. 

Die wochenlangen Schulferien trugen bestimmt 

auch dazu bei, dass eine leicht veränderte Fri-

sur bei der Rückkehr nicht auffällig wirkte. Aber 

natürlich hätte ich gerne meine eigenen Haare 

wieder!  

Was mir dennoch viel Gelassenheit gab? Ich 

glaube an Jesus Christus und ich betete: „Herr, 

wenn Du es willst, lass meine Haare wieder 

wachsen, aber Dein Wille geschehe!“  -  Man 

kann Gott nicht befehlen: „Lieber Gott,  gib mir 

meine Haare wieder!“   Das geht nicht.  Man 

muss Gott Gott sein lassen.  Manches muss 

man annehmen und trotzdem darf man beten!  

Ich bin überzeugt:  Diese innere Einstellung 

– Annehmen und dennoch bitten – gab mir viel 

Gelassenheit! 

In den Chören und in den Sprachkursen  ging 

das Leben weiter  -   auch mit Perücke!  Nur in 

meinen Fortgeschrittenenkursen, wo wir uns 

seit Jahren gut kannten, habe ich meine Ge-

schichte erzählt.  Für meine Schüler/innen war 

meine neue Haartracht kein Thema, ja, sie ha-

ben sogar vergessen, dass ich keine echten Haa-

re auf dem Kopf trug!  (So haben sie mir berich-

tet!)  Bei den anderen Kursen und in den Chören 

habe ich nichts erzählt.  Warum auch?  Für mei-

nen Unterricht und für das Singen taten ja mei-

ne Haare schließlich nichts zur Sache!   -  Haare 

sind eben nicht die Hauptsache!  -  Ich war wie 

ich war.  -  Nie hat jemand etwas kommentiert, 

ich wage zu behaupten, dass keiner in den An-

fängerkursen und kaum jemand in den Chören 

etwas bemerkt hat.  

Meiner Familie und meinen engsten Freunden 

habe ich selbstverständlich von meinem Haar-

verlust erzählt.  Auch bei ihnen waren Haare 

kein Hauptthema.  Sie hielten allerdings immer 

Augen und Ohren auf, wenn sie von neuen The-

rapien etwas gelesen hatten und haben berich-

tet.  

Kerstin:

Und was war mit Nachbarn und anderen weitläu-

fig Bekannten  -  haben sie wirklich nie gefragt?

Barbara:

Nur in ganz seltenen Fällen.  Meine Geschichte 

habe ich meinen Nachbarinnen und Nachbarn 

nicht erzählt.  Sollte jemand doch die Perücke er-

kennen und sorgenvoll fragen: „Bist du krank?“ 

(sie dachten wohl am ehesten an eine Krebser-

krankung und die damit verbundene Chemothe-

rapie), lautete meine Antwort: „Nein, ich bin kern-

gesund.  Ich trage allerdings zur Zeit eine Perücke, 

weil ich ein kosmetisches Problem habe.“  Mehr 

habe ich dazu nicht gesagt. Damit war das Thema 

abgehakt.   

Kerstin:

Haben Sie nur die Kopfhaare verloren?

Barbara:

Nein, in der Zwischenzeit hatte ich absolut alle 

Haare verloren, Kopfhaare, Wimpern, Augenbrau-

en und Körperhaare. Einfach alles!  Alles war glatt 
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und kahl!  Die fehlenden Augenbrauen und Wim-

pern  kaschierte ich mit dem „Perückenpony“. 

Kerstin:  

Wie ist Ihr Mann damit umgegangen?

Barbara:

Er hat sich nie daran gestört, aber neuerdings guckt 

er selbst manchmal sorgenvoll in den Spiegel und 

sieht, dass die Haare auf dem Kopf dünner werden.  

Dann sage ich scherzhaft:  Och, es gibt doch Perü-

cken! 

Kerstin:

Sind Sie zuversichtlich, dass Ihre Haare nie wieder 

ausfallen werden?

Barbara:

Vielleicht werde ich meine Haare wieder verlieren, 

vielleicht auch nicht.  Eigentlich bin ich zuversicht-

lich!  -  Sollten die Haare wieder ausfallen, muss ich 

es annehmen. Selbstverständlich hoffe ich, dass 

mir ein erneutes Ausfallen der Haare erspart bleibt.  

Obwohl man auch mit Perücke ein durchaus glück-

liches Leben führen kann, ist es doch am schöns-

ten, wenn der Wind durch die eigenen Haare sau-

sen kann!  

Kerstin:

Haben Sie denn andere besondere Therapien ge-

macht, bevor Ihre Haare wieder gewachsen sind?

Barbara:

Nein, bis auf die Einnahme von rezeptfreien Zink-

tabletten als Lebensmittelergänzung habe ich in 

den letzten drei Jahren meiner vierjährigen Erkran-

kung gar nichts an Therapien unternommen.  Ich 

habe ganz einfach weitergelebt.

Kerstin:

Wann haben Sie zum ersten Mal bemerkt, dass 

Ihre Haare wiederkommen?

Barbara:

Es ging ganz langsam und sie wuchsen auch nicht 

gleichmäßig. Die Wimpern wuchsen zuerst. Danach 

kamen hier und dort an verschiedenen Stellen auf 

dem Kopf die Haare wieder. Ich war mir gar nicht 

so sicher, ob die positive Entwicklung fortfahren 

würde!  -  Ostern 2010 waren es dann so viele Haa-

re, dass ich für einen längeren Auslandsaufenthalt 

die Perücke weggelegt habe. 

Am Ende des Urlaubs besuchte ich einen Frisörsa-

lon und erzählte der Frisörin meine Geschichte.  Sie 

gab gute Ratschläge und  färbte mir wieder Strähn-

chen ins Haar, so dass meine echten Haare der Pe-

rücke täuschend ähnlich aussahen, nur natürlich 

etwas dünner und kürzer.  (Ich dachte, wenn die 

Haare wirklich in Ordnung sind, dann vertragen sie 

auch die Strähnen.)  Wie schon erwähnt:  Meine 

Haare waren  etwas dünner als früher, aber wie-

der in Deutschland von den Ferien zurückgekehrt, 

hat keiner etwas gesagt.  -  Seitdem war ich schon 

mehrere Male beim Frisör,  und inzwischen habe 

ich auch meine Augenbrauen wieder.  An manchen 

Stellen, wie an den Armen und unter den Achseln, 

sind keine Haare.  -  Darum bin ich natürlich nicht 

böse!

Kerstin: 

Ihre Haare sind dünner? Wie würden Sie das unse-

ren Lesern beschreiben?
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Barbara:

An den Schläfen sind die Haare etwas dünner, ko-

mischerweise scheinbar gerade da, wo ich 2006 

das Kortison auftrug.

Kerstin:

Was würden Sie anderen Betroffenen raten?

Barbara:

Ich würde natürlich nicht von vorne herein eine 

medizinische Therapie unversucht lassen! Sollte 

aber nach wochenlangen Experimenten keine er-

kennbare Besserung eintreten, würde ich mir selber 

Ruhe gönnen und keine Ärzte mehr aufsuchen.

Ein paar Worte zur inneren Einstellung: Soweit wie 

möglich die Situation annehmen: Gelassenheit!  

Wenn man kann, dennoch beten!  Das Beten gibt 

Gelassenheit!  Nicht Fokus auf die fehlenden Haare 

haben! 

Ansonsten macht eine gute Echthaarperücke das 

Leben bei Alopecia unkomplizierter, gerade weil 

die Perücke die Haarlosigkeit nicht zur Hauptsache 

werden lässt!

Weiter würde ich als Betroffene die Frage:  -  

Wem erzähle ich es?  -  für mich klären. Die Ant-

wort muss jede oder jeder Betroffene für sich 

finden.  Meiner persönlichen Meinung nach be-

steht prinzipiell kein Erklärungsbedarf außer für 

die nächste Familie und für die besten Freunde.  

Das Leben ist mehr als Haare!  -  Es ist mit der 

Perücke wie mit einem Gebiss:  Jemand, der die 

„dritten Zähne“ trägt, erzählt das ja auch nicht 

gleich laut herum!

Kerstin:

Es war Ihr Weg, damit umzugehen. Ich denke, es 

ist beispielhaft für viele Betroffene, wie Sie einen 

Weg mit der Erkrankung gefunden haben. Was 

möchten Sie noch berichten?

Barbara:

Zugegeben:  Ich habe das Glück, dass ich mir eine 

gute Echthaarperücke habe leisten können!  Das 

kann leider nicht jede/jeder.  Weiter habe ich das 

Glück gehabt, dass meine Familie mich so ange-

nommen hat, wie ich bin!  Dafür bin ich Gott dank-

bar und froh, dass ich so einen Mann und solche 

Kinder, Verwandte und Freunde  habe!   

Kerstin:

Sie haben mir eine Anekdote aus einer Ihrer Unter-

richtsstunden erzählt.  Wollen Sie die Leser daran 

teilhaben lassen?

Barbara:

Gerne! Im Dezember 2010 (damals hatte ich mei-

ne eigenen Haare wieder) war das Thema „Beru-

fe“ in einem meiner Sprachkurse dran. Ich hatte 

einen Frisör in der Gruppe.  Dieser Profi hatte nie 

bemerkt, dass seine Dozentin jahrelang eine Perü-

cke getragen hatte!  Als Gag brachte er eines Tages 

einen Spiegel, einen Kamm und eine Schere mit 

und fragte scherzhaft, wer die Haare geschnitten 

bekommen wollte. Niemand meldete sich.  Mir tat 

er etwas Leid, und schließlich sagte ich:  „Gut, Sie 

dürfen etwas von meinen Haaren abschneiden, 

aber denken Sie daran: Meine Haare sind ganz 

besonders wertvoll!“ Daraufhin habe ich den Teil-

nehmern meine Geschichte erzählt.  -  Alle waren 

erstaunt, denn sie hatten nie bemerkt, dass ich 
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bis zu den Osterferien eine Perücke getragen hat-

te! Nur eine Frau sagte, sie sei manchmal etwas 

stutzig geworden.  Sie begründete ihre besondere 

Sensibilität damit, dass sie eine 15-jährige Tochter 

mit Alopecia hatte.   Das junge Mädchen hatte seit 

vier, fünf Jahren überhaupt keine Kopfhaare mehr!  

Welch ein Zufall, dass ich einen anderen, zwar in-

direkt, betroffenen Menschen im Kurs hatte und 

dass ich ihr und ihrer Tochter vielleicht etwas Hoff-

nung und Ermunterung zusprechen durfte!   

Kerstin:

Deswegen freue ich mich so sehr, dass wir Ihre Ge-

schichte drucken dürfen und damit anderen Mut 

machen, dass die Haare wieder wachsen können. 

Haben Sie sich generell Gedanken über die Ursa-

che der Alopecia gemacht?

Barbara:

Die oben genannte Mutter machte sich Vorwürfe, 

dass sie ihrer Tochter, kurz bevor die Krankheit aus-

brach, sehr viel Stress machte. Vielleicht kann die 

Haarlosigkeit u.a. durch Stress entstehen?

Wenn ich darüber nachdenke, muss ich hinzufü-

gen, dass ich in der Zeit vor Ausbruch der Erkran-

kung selber unter Dauerstress litt. Es gab eine 

Belastung über Jahre hinweg für mich, bei der ich 

nie entspannen konnte. Ich meine nicht den beruf-

lichen Alltagsstress. Ich machte mir große Sorgen 

um meine sehr kranken und alten Eltern, die weit 

entfernt von mir wohnten, und denen ich so gerne 

viel mehr hätte helfen wollen.

Sonst habe ich manchmal an Borreliose als Aus-

löser des Haarverlusts gedacht.  (Selber bin ich 

zweimal an Borreliose erkrankt.) Aber das sind 

wohl nur lose Spekulationen?

Kerstin: 

Bleiben Sie denn bei uns im Verein?

Barbara:

Für mich ist nun die moralische Unterstützung 

am wichtigsten. Ich bleibe im Verein, um ande-

ren Menschen, vor allem jungen Mädchen und 

Jungen, so Unterstützung zu bieten. 

Kerstin: 

Sie leben nun Ihr Leben weiter mit Haaren, und 

ich hoffe, dass es auch so bleibt!

Barbara:

Ich glaube, es gibt Hoffnung für alle Betroffe-

nen! Vier Jahre lang hatte ich Alopecia, drei da-

von hatte ich von Kopf bis Fuß kein einziges Haar 

am ganzen Körper. Heute ist es, als ob nichts ge-

wesen wäre! Meine Haarfrisur trage ich genau-

so wie vor sechs, sieben Jahren! Ist das nicht ein 

Wunder ?!  

 

Ich danke Gott!

Allen Lesern wünsche ich, dass der Wind wieder 

durch die eigenen Haare wehen kann!

Ihre Barbara Schmidt

Kerstin: 

Vielen Dank für das offene Gespräch.
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An den medizinischen Beirat des AAD 

im September 2010

Sehr geehrte Damen und Herren,

ich schreibe heute an Sie, weil ich eine Frage bzgl. des 

Wirkstoffes Dithranol im Rahmen einer Reiztherapie 

für Kinder mit AA habe. Unser 7-Jähriger Sohn Finn 

ist betroffen und wir waren jetzt noch einmal in ei-

ner dermatologischen Ambulanz speziell für AA und 

dort hat man uns diese Therapie nahegelegt. Bis-

lang haben wir uns „nur“ durch unseren Kinderarzt, 

eine ortsansässige Hautärztin und einen weiteren 

Arzt mit dermatologischer und klassisch-homöopa-

tischer Spezialausbildung sowie direkt über den AAD 

betreuen lassen.

Im Folgenden finden Sie eine kurze Zusammenfas-

sung des Krankheitsverlaufes unseres Sohnes: Bei 

unserem jetzt 7-Jährigen Sohn wurde im März 2009 

Alopecia areata diagnostiziert. Nach diesem ersten 

Schub, der bis zum Spätsommer 2009 andauerte 

und der zunächst nur mit Zink, homöopathisch-kon-

stitutioneller Behandlung, dann aber ab Juni 2009 

auch mit Kortisontinktur (äußerlich) behandelt wur-

de, wuchsen die Stellen im Laufe des Herbstes 09 

wieder zu (parallel fiel jedoch die rechte Augenbraue 

seit August 09 aus). Seit November 09 setzte ein 

zweiter Schub ein, bei dem der Haarausfall der Kopf-

behaarung dann sehr viel schneller und sehr weit-

flächig (auch unter Kortison) erfolgte. Daraufhin 

setzten wir das Kortison ab und seitdem haben wir 

auch nie wieder Kortison eingesetzt. Finn hat noch 

keinerlei Körperbehaarung bsw. an Armen und Bei-

nen entwickelt. Finn leidet seit dem späten Säugling-

salter an Neurodermitis. Finn hat inzwischen 60% 

seiner Kopfbehaarung und eine Braue fast komplett 

verloren. Wimpern und die andere Braue sind noch 

nicht betroffen. Zur Zeit scheinen an einigen Stellen 

pigmentierte Haare im Ansatz nachzuwachsen.

In der Dermatologie-Ambulanz am Kinderkranken-

haus Wilhelmstift in Hamburg wurde uns von Frau 

Dr. Lau eine Reiztherapie mit dem Präparat Mica-

nol empfohlen (der verschriebene Behandlungsplan 

liegt bei). Der Wirkstoff in dem Präparat ist Dithra-

nol. Lt. Aussage der behandelnden Ärztin treten bei 

dem Präparat keine Nebenwirkungen auf, Kinder 

sprächen darauf gut an und sie haben insgesamt 

sehr gute Therapieerfolge damit. Allerdings wird die-

se Therapie wellenförmig entsprechend der Schübe 

langfristig angewendet und ggf. auch mit Kortison 

– sowohl äußerlich als auch in ganz besonderen Fäl-

len systemisch – ergänzt.

Uns ist vollkommen bewusst, dass diese Therapie 

nicht im ursächlichen Sinne „heilend“ ist, sondern 

die Symptome „begleitet“ und im besten Falle „weg- 

bzw. unterdrückt“. Aber u.U. ist das dennoch für uns 

eine Option, wenn der Wirkstoff wirklich ohne Risiko 

und ein mögliches Leben mit Haar so möglich wäre.

Uns interessiert also Ihre Bewertung für den be-

Betroffene fragen – kompetente 
Dermatologen antworten
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schriebenen Einsatz von Dithranol, die möglichen 

Risiken sowie die Einschätzung, ob es von unterge-

ordneter Bedeutung ist, zu welchem Zeitpunkt der 

AA eine solche Therapie begonnen wird. (Ist es z.B. 

schwieriger, je mehr Haare bereits ausgefallen sind 

oder ist das egal?)

Wir bedanken uns sehr für Ihre Mühe und sind dank-

bar für die Möglichkeit, überhaupt eine solche An-

frage stellen zu dürfen.

Mit herzlichen Grüßen

I-K.O. mit Familie

Sehr geehrte Familie O.,

beim kreisrunden Haarausfall handelt es sich um 

eine gar nicht seltene Haarerkrankung, bei der es 

zu kreisrunden kahlen Arealen an der Kopfhaut 

kommt. Im Extremfall können sämtliche Körper-

haare ausfallen. Die Ursache, weshalb dieser Haar-

verlust auftritt, ist nach wie vor ungeklärt. Bei den 

meisten Patienten besteht der Haarverlust nur 

wenige Wochen oder Monate, bei anderen kann 

die Alopecia areata viele Jahre bzw. auch ein Leben 

lang bestehen bleiben. Auch nach Wiederwachs-

tum sämtlicher Haare ist ein erneuter Haarausfall 

sehr häufig. Die Krankheit verläuft typisch wellen-

förmig ab.

Micanol 1% Creme:

1.Tag

Auftragen der Creme, 5 Min. Einwirkzeit, dann 

gründlich auswaschen

2.Tag

10 Min. Einwirkzeit, dann ausspülen

3. Tag

15 Min. Einwirkzeit, dann ausspülen

Täglich um 5 Minuten steigern bis maximal 45 Mi-

nuten. Wenn dies gut vertragen wird, Wechsel auf 

Micanol 3% Creme.

Micanol 3% Creme:

4.Tag	

5 Minuten Einwirkzeit, dann gründlich ausspülen

5.Tag

10 Minuten Einwirkzeit, dann gründlich ausspülen

Täglich um 5 Minuten steigern bis maximal 60 Mi-

nuten. Reiztherapie 2 Monate forstsetzen.

Achtung: bei Juckreiz, Brennen, starker Rötung oder 

Blasenbildung  Reiztherapie absetzen, abwarten 

und erneuter Beginn mit geringerer Einwirkzeit. 

Ggf. Vorstellung bei niedergelassenem Kollegen.

Erwünscht ist eine lachsfarbene Rötung (Reizung) der 

Kopfhaut, die im Verlauf bräunlich werden kann.

Reiztherapie bei  Alopecia areata – Behandlungsplan

Antwort von dem leitenden Oberarzt Dr. med. Christian Kunte 
Klinikum der Universität München, Klinik und Poliklinik für Dermatologie und Allergologie, 
Frauenlobstr. 9 – 11, 80337  München
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Eine Standardtherapie, bei der sicher bei allen Pa-

tienten alle Haare innerhalb kürzester Zeit wieder 

nachwachsen, ist leider nicht verfügbar. Faktoren, 

die eher ungünstig für ein Ansprechen auf eine Be-

handlung des kreisrunden Haarausfalls sind, sind:

Früher Erkrankungsbeginn

•	 Lange Bestanddauer des kreisrunden 

	 Haarausfalls

•	 Große Ausdehnung der kahlen Areale

•	 Nagelveränderungen (Tüpfel- und Sand-

	 papiernägel)

•	 Zusätzliches Bestehen atopischer Erkrankungen 	

	 (Heuschnupfen, Asthma, Neurodermitis)

•	 Alopecia areata vom Ophiasistyp (vom Nacken 	

	 ausgehende haarlose Areale).

Dithranol (Cignolin) wird therapeutisch als Reizmit-

tel zur Behandlung der Psoriasis vulgaris (Schuppen-

flechte) eingesetzt. Viele Jahre galt die Dithranol-

Reiztherapie als Standardbehandlung der Alopecia 

areata , insbesondere auch deshalb, weil keine an-

deren effektiven Therapieverfahren zur Verfügung 

standen. Gelegentlich hat man unter dieser Reiz-

behandlung (entscheidend ist eine ausgeprägte 

Entzündung der Haut) auch das Nachwachsen von 

Haaren beobachtet. Allerdings hat man das nie im 

Halbseitenversuch (eine Seite wird behandelt, die 

andere Seite nicht) untersucht, so dass letztendlich 

nicht klar ist, ob es sich im Rahmen der Behandlung 

um Spontanheilungen oder um einen spezifischen 

Therapieeffekt gehandelt hat. An Nebenwirkun-

gen sind die eigentlich gewünschten Rötungen, 

Juckreiz und Schuppung aufgetreten sowie eine 

Braunfärbung der Haut, die über längere Zeit be-

stehen kann.

In den letzten Jahren und Jahrzehnten hat sich 

allerdings eine andere Form der Reiztherapie, die 

topische Immuntherapie mit Diphenylcycloprope-

non (DCP), durchgesetzt. Auch dieses Therapiever-

fahren ist wie Dithranol-Reiztherapie nicht für die 

Behandlung der Alopecia areata zugelassen. Auch 

die topische Immuntherapie mit DCP setzt auf eine 

Reizung, die allerdings durch eine allergische Kon-

taktreaktion ausgelöst ist. Auch bei diesem Verfah-

ren ist ein Therapieerfolg nicht zu garantieren. 

Die Therapie ist sehr aufwendig und bei einem        

7-Jährigen meiner Meinung nach nicht zu empfeh-

len, da er die doch häufig sehr beeinträchtigenden 

Symptome wie starke Rötung, starker Juckreiz und 

Schuppung kaum verstehen wird.

Insgesamt ist von einer Dithranol-Reiztherapie mei-

nes Erachtens und meiner Erfahrung nach wenig 

zu erwarten. Allerdings ist auch nicht von stärkeren 

Nebenwirkungen auszugehen. Eine Therapiemög-

lichkeit stellte die innerliche Gabe von Zink und die 

äußerliche Anwendung kortisonhaltiger Lösungen 

dar. Ob hiervon allerdings ein spezifischer Thera-

pieeffekt zu erwarten ist, ist umstritten.

Alle anderen derzeit verfügbaren Therapieverfah-

ren der Alopecia areata können einem 7-Jährigen 

kaum mit ruhigem Gewissen empfohlen werden.

Mit freundlichen Grüßen

Dr. Christian Kunte

Der AAD bedankt sich auch im Namen der 

Familie O. für die ausführliche Antwort.
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Unser Verein ist bundesweit tätig - unser Vereins-

sitz ist Krefeld. In Krefeld haben wir die Festnetz-

Rufnummer: 02151 / 786006.

Am Dienstag und Donnerstag vormittag sind hier 

Claudia Stenders und Linda Siebeck erreichbar. Ist 

das Büro nicht besetzt (außerhalb der Bürozeiten, 

Urlaub, Krankheit) sind wir auf den Anrufbeant-

worter angewiesen und dass die Anrufer Nachrich-

ten hinterlassen.

Durch die 01805 Nummer sind wir erreichbarer und 

es verursacht in der Grundvariante keine weiteren 

Kosten für den Verein. Der Anrufer bezahlt 14 Cent 

pro Minute aus dem dt. Festnetz. Wir verdienen 

keinen einzigen Cent an den Gesprächen.

Warum sind wir besser erreichbar? Diese Nummer 

kann unterschiedlich in der Woche geschaltet 

werden. Unser neues zusätzliches Kontakt-

büro in Nürnberg nimmt auch am Mitt-

wochvormittag, Donnerstagnachmittag 

und Freitag die Gespräche an.

Bei großem Anrufaufkommen waren wir oftmals 

nur schwer erreichbar. Über diese 01805 Nummer 

können wir nun verschiedene Anschlüsse hinter-

einander schalten. D.h. ist in Nürnberg besetzt,  

geht das Gespräch nach Krefeld, oder umgekehrt. 

In Notfällen können wir die Nummer auch auf ein 

Mobiltelefon schalten, wenn in den Büros niemand 

vor Ort sein kann.

Nun kommt die Kostenkontrolle für den Anrufer 

zum Tragen, denn egal wie und auf welche Telefon-

einheit und Provider wir die Nummer schalten, der 

Anrufer bezahlt immer nur die 14 Cent. Alle Weiter-

leitungskosten werden dann vom Verein getragen.

Eine andere Möglichkeit dieser Art besteht nicht, 

da die Bundesnetzagentur untersagt, dass eine 

Firma in München dauerhaft unter einer Festnetz-

nummer in Hamburg erreichbar wäre.

Darüber hinaus ist es allen Anrufern überlassen, 

welche Nummer er anwählt, allerdings sind die 

Festnetz-Nummern außerhalb der Bürozeiten im-

mer mit dem AB verbunden.

Vereinssitz Krefeld 
02151 / 786006

Kontaktbüro Nürnberg 
0911 / 99959831

Service-Hotline
01805 786006

Warum bieten wir jetzt auch 
eine Servicenummer an?
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Kompetenz zeigen – Selbsthilfe 
einbinden – Ein Ergebnisprotokoll

Aussagen / Fragen / Wünsche seitens der 

Selbsthilfevertreter/innen

• 	 Wann ist ein guter Zeitpunkt für die Gruppen, 

	 in der Apotheke mit Infomaterial zu erscheinen? 

•	 Welche Apothekerin würde die Gruppe besuchen, 	

	 um sich miteinander zu unterhalten oder um

	 einen Vortrag zu halten? 

•	 Infomaterial aller Gruppen, möglichst aber der 

	 eigenen Gruppe vorrätig haben und es den 

	 Kunden mitgeben. 

•	 Sie würden gerne ein Schaufenster gestalten, einen 	

	 Selbsthilfetag in der Apotheke organisieren, für 

	 Kunden der Apotheke Beratung anbieten.

Aussagen / Fragen / Wünsche seitens der 

Apotheker/innen bzw. pharmazeutischen 

Angestellten 

•	 Woher weiß ich, ob eine Gruppe gut arbeitet, 

	 so dass ich meine Kunden gut 	hinschicken kann? 

•	 Die Kunden fragen nach der Arbeitsweise der 

	 Gruppen – ich kenne mich nicht aus – woher 

	 bekomme ich die Info bzw. wohin kann ich die 

	 Kundin schicken? 

•	 Was macht die Kontaktstelle mit den Kunden, 

	 die ich hinschicke? 

•	 Sie wünschen sich übersichtlich gestaltetes Info-

	 material der Kontaktstelle, das ein tütengeeig-

	 netes Format hat, so dass sie es den Kunden 

	 unbemerkt, quasi wie einen Werbeprospekt, mit-

	 geben können. Eine Postkarte oder ein sehr knapp 	

	 gestalteter Flyer. 

•	 Große Bereitschaft Vorträge in Gruppen zu halten. 

•	 Wichtig war es ihnen zu betonen, dass für sie 

	 Selbsthilfe kein Marketing ist.

Thematische Schwerpunkte der Gespräche 

und Diskussionen

•	 Infomaterial der Kiss 

 	 -   wie sollte das aussehen ?

 	 -  wie bringt man es an den Kunden heran?

•	 Vorstellen der Arbeit der einzelnen Gruppen in den 	

	 Kleingruppengesprächen.

Beantwortete Fragen 

alle zur Arbeitsweise der Selbsthilfegruppe

 und der Kiss

Vereinbarte Kooperationsideen

•	 Kiss macht Infomaterial, das gut für die Apotheken 	

	 geeignet ist. 

•	 Einzelne Apothekerinnen und Selbsthilfeaktive 		

	 tauschten Adressen aus, um weitere Schritte zu 

	 vereinbaren.

Fruchtbarer Gedankenaustausch
Am 8. November 2010 trafen sich in Nürnberg Apotheker und Selbsthilfegruppen um 
sich auszutauschen – auch der AAD war in den Räumen der Kiss, Am Plärrer 15, dabei. 
Die Arbeit von Selbsthilfegruppen noch stärker ins Bewusstsein der Apotheken rü-
cken und umgekehrt die betroffenen Patienten vom Wissen der Fachleute profitieren 
lassen – das ist das Ziel eines bayernweiten Projektes „Apotheken und Selbsthilfe“.
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Hier können alle Anliegen 

rund um Haarerkrankungen 

persönlich besprochen wer-

den. Infomaterial zu allen 

unterschiedlichen Krank-

heitsformen ist kostenlos erhältlich. Wir sind für Sie da, 

wenn es um folgende Haarerkrankungen geht:

Alopecia areata

Alopecia totalis

Alopecia universalis

Androgenetische Alopecia bei Frauen

Diffusen Haarerkrankungen

Lichen ruber

Hier finden Sie uns:

Adalbertstr.1 – Ecke Schweinauer Hauptstr. 108, 

90441 Nürnberg

Direkt an der U-Bahn Haltestelle Hohe Marter (U2 

Richtung Röthenbach)

Unsere Bürozeiten:

Dienstag und Freitag  9 bis 15 Uhr

Mittwoch  9 bis 12 Uhr

Donnerstag 14.30 bis 16.30 Uhr

Kontaktbüro Nürnberg: 0911 / 99959831

Servicenummer: 01805 / 786006 (14ct./Min. aus 

dem Festnetz)

Neue Beratungs-
stelle der AAD
NEU - seit Dezember 2010 in Nürnberg! 
Alopecia Areata Deutschland e.V., die 
größte gemeinnützige Selbsthilfeorgani-
sation für Haarerkrankungen mit Sitz in 
Krefeld - bestehend seit 1991  bietet nun 
ein Infobüro.

•	 Das Ergebnisprotokoll geht an alle Teilnehmer, als 	

	 Mail Anhang offen verschickt, damit alle die Mail-	

	 adressen der anderen haben.

Ideensammlung, bisher unkonkretisiert:

•	 ein Netzwerk gründen, in dem Apotheken und SHG 	

	 Mitglied sind, aber nur die, die auch wirklich etwas 	

	 tun wollen, 

•	 ein Wochenendworkshop für Apotheken und SHG 	

	 und  Kiss, organisiert durch Seko, bayernweit.

•	 ein Selbsthilfequiz mit attraktivem Preis, das 

	 man in den Apotheken den Kunden mitgeben 		

	 kann.

•	 Fachliteratur zum Verleih in Apotheken.

Konkretes Angebot für die Gruppen in 2011: 

•	 sie können nacheinander monatsweise das Schau-

	 fenster der Moritz Apotheke in Nürnberg gestalten.

•	 Kiss gibt das Angebot an die Gruppen weiter, alle 	

	 weiteren Absprachen erfolgen direkt.

Persönliche Eindrücke

Weil der Raum recht eng war, wurde auf Tische ver-

zichtet und in einem großen Stuhlkreis gearbeitet. Aus 

dem gleichen Grund wurde auf PowerPoint verzichtet 

und die Basisinfo in reduzierter Form gegeben, nur vi-

sualisiert durch die jeweiligen Themenstichpunkte in 

der Kreismitte. Die  Gruppen wurden in Interviewform 

in die Information eingebunden. Das Gespräch war 

dadurch lebendiger als bei den PowerPoint gestützten 

Vorträgen. Es kamen mehr spontane  Nachfragen der 

Apotheker.

Der AAD empfand die erste Kontaktaufnahme als ei-

nen guten Einstieg. Wir hoffen nun auf konkretes Ar-

beiten und ein fruchtbares Miteinander.
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Mein Name ist Mi-

chaela Schulte, ich 

bin 33 Jahre jung und 

habe seit sechs Jah-

ren Alopecia areata. 

Aus einem anfäng-

lichen Ophiasis-Ver-

lauf wurde relativ 

schnell eine Alopecia 

Universalis. 

Meine Krankheitsgeschichte verlief wie bei so vie-

len Betroffenen mit den Stadien Verdrängen, Ver-

stehen, Verzweifeln, Suche nach einer Therapie, 

Frustration und Hinnehmen.

Warum schreibe ich explizit über Österreich?

Als gebürtige Deutsche und seit mehr als zehn Jah-

ren Wahl-Österreicherin habe ich den Umgang mit 

der Alopecia areata in beiden Ländern erlebt und 

dabei viele Gemeinsamkeiten, jedoch auch einige 

gravierende Unterschiede – sowohl positiver als 

auch negativer Art – festgestellt.

Zunächst einmal ist mir aufgefallen, dass der Um-

gang und die Auseinandersetzung mit der Erkran-

kung in Deutschland zumeist sehr viel offensiver 

ablaufen. Das mag zum Teil an der grundsätzlich 

etwas direkteren deutschen Umgangsart liegen.

Ich glaube jedoch auch, dass die Betroffenen in 

Österreich dazu neigen, sich mehr in sich selbst zu-

rückziehen, weil die Alopecia areata in Österreich 

noch stärker tabuisiert wird als in Deutschland.

In Deutschland fiel es mir immer sehr leicht, mit 

anderen Betroffenen, auch jenseits der Anonymi-

tät eines Internetforums, in Kontakt zu kommen. 

In Österreich  hingegen fällt mir das sehr schwer. 

Ich habe fast den Eindruck, andere Betroffene 

schämen sich sogar vor den „Leidensgenossen“.  

Ein dauerhafter persönlicher Kontakt zwischen 

Betroffenen scheint fast unmöglich. Dabei ist der 

gegenseitige Austausch so wichtig!

Eine der Ursachen liegt meiner Meinung nach da-

rin, dass die Alopecia areata in der österreichischen 

Gesellschaft nur wenig bis gar nicht bekannt ist 

und wenn überhaupt, dann nur als „kosmetisches 

Problem“ wahrgenommen wird. Die psychischen 

und oft auch körperlichen Beeinträchtigungen der 

Erkrankung bleiben meist völlig unbeachtet  –  und 

das insbesondere auch bei vielen Fachleuten in der 

HAARgenau nachgedacht – Leben mit 
Alopecia areata in Österreich
Hallo und schöne Grüße aus Wien an die Leser des Köpf-
chen und insbesondere natürlich an alle direkt von der 
Alopezie Betroffenen und ihre Angehörigen.
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Ärzteschaft, bei den Krankenkassen und den Fri-

seuren!

Im beruflichen Umfeld dagegen bin ich persön-

lich in Österreich auf viel Verständnis und Respekt 

gestoßen. Wo man in Deutschland – so meine Er-

fahrung – von vornherein als „nicht brauchbar“ 

aussortiert wird, wenn man sich zu der Erkrankung 

bekennt, spielt das in Österreich fast keine Rolle. 

„Beeinträchtigt Sie Ihre Haarerkrankung bei der Ar-

beit? Nein? Dann lassen Sie es uns versuchen!“ ist 

die Einstellung, die ich am österreichischen Arbeits-

markt erlebt habe. Auch die Anteilnahme und die 

Herzlichkeit der Kollegen sind in Österreich zumin-

dest bei mir weitaus stärker als in Deutschland.

Meine Erlebnisse, die mich zu dem Schluss kom-

men lassen, dass wir in Österreich dennoch großen 

Handlungsbedarf haben, waren folgende (wobei 

ich ausdrücklich betonen möchte, dass ich auch 

durchaus positive Erlebnisse hatte und habe):

Der Umgang der Ärzte mit den Patienten

Meine Erfahrung in einem großen Universitäts-

krankenhaus, wo nach dem Arzt auch noch jeder 

einzelne anwesende Student mal an den Haaren 

am Rand der haarlosen Stelle ziehen durfte, um zu 

sehen, ob die Haare dort auch wirklich ausgehen, 

führte nicht wirklich dazu, dass ich mich dort gut 

aufgehoben fühlte. 

Als „Studienobjekt“ ist man willkommen. Als 

Mensch, der Umgangsprobleme mit dem Haarver-

lust hat, fühlt man sich oft verloren, unverstanden 

und ignoriert. Viele Ärzte wissen erschreckend we-

nig über das Krankheitsbild der Alopecia areata. 

Auch mir gegenüber gefallene Arztaussagen wie 

„Seien Sie froh, dass Sie nur (!) keine Haare haben, 

andere sind richtig krank, die haben Krebs.“ – zei-

gen dies deutlich und sind keine Hilfe bei der Be-

wältigung oder Verarbeitung der Krankheit. Ich bin 

sogar der Überzeugung, dass solche Situationen 

weniger stabile Betroffene in den kritischen Pha-

sen der Krankheitsbewältigung durchaus in die 

Nähe eines Suizids bringen können.

Auch Fragen oder Vorschläge zu Therapieansätzen 

von Patientenseite lösen meiner Erfahrung nach in 

Österreich eher Verwirrung bis Verwunderung aus, 

frei nach dem Motto „ Will mir der Patient jetzt er-

klären, wie ich meine Arbeit zu tun habe?“ Mir wur-

de oftmals Kortison als Allheilmittel angepriesen 

Köpfchen Nr. 34 / 2011Köpfchen Nr. 34 / 2011 17

AAD Nachrichten



– ohne Aufklärung über die Risiken. Leider habe ich 

mich wie so viele andere auch in der Hoffnung auf 

Hilfe damit vollpumpen lassen. Das Ergebnis waren 

15 Kilo mehr, die sich bis heute hartnäckig halten 

und nach Absetzen des Kortisons gingen auch die 

letzten Haare.

Die Krankenkassen in Österreich:

Die gesetzlichen Krankenkassen zahlen nur eine 

sehr geringe Kostenerstattung pro Jahr für eine 

Perücke. Diesen Anteil bekommt man zwar relativ 

problemlos und mit deutlich weniger Papierkram 

als in Deutschland, aber dafür ist auch bei ca. 200 

Euro pro Jahr Schluss. 

Als ich einmal telefonisch nachgefragt habe, ob man 

nicht was tun könne im Hinblick auf Zuschusshöhe 

und Häufigkeit, wurde mir von der zuständigen 

Sachbearbeiterin nur entgegnet: „ Das ist ja sowie-

so ein Entgegenkommen, dass wir eine Perücke im 

Jahr zahlen. Sie könnten ja genauso mit Kopftuch 

gehen.“ Meine Antwort, dies sei ja nur ein Bruchteil 

der Kosten, wurde mit „es muss ja wohl nicht das 

Luxusmodell sein“ beantwortet.

Eine große private Krankenkasse entgegnete mir 

auf die Frage, warum es sich finanziell nicht aus-

wirken würde, dass man Haarerkrankungen von 

der Leistung ausschließt „bei uns fällt eine Perücke 

unter Kosmetik, nicht unter Heilbehelfe. Das ist im 

Heilbehelfe-Katalog gar nicht drinnen.“

Nach einigen solcher Erlebnisse, die sicher viele von 

uns - egal in welchem Land - erlebt haben, bin ich 

sehr glücklich, Alopecia areata Deutschland e.V. 

entdeckt zu haben. Der Verein bündelt die Stim-

men der Betroffenen und gibt unseren Anliegen 

Öffentlichkeit und trägt damit wesentlich zu ei-

nem verständnisvolleren Umgang der Umwelt mit 

uns Betroffenen bei.

Ich würde mir sehr wünschen, dass es gelingt, auch 

in Österreich eine Lobby zu schaffen und unsere 

Rechte auf adäquate und respektvolle Behandlung 

besser durchsetzen zu können. Dies kann ich je-

doch nicht alleine tun. Ich würde mich daher freu-

en, wenn sich viele Betroffene aus Österreich mit 

mir gemeinsam auf den Weg machen würden:

•	 für mehr Information der Öffentlichkeit

• 	 für das Bewusstsein bei den Krankenkassen,

	 dass 	es eben - gerade als Frau - nicht mit 

	 irgendeinem billigen Haarhelm von der Stange
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getan ist, sondern dass der richtige individuelle 

Haarersatz und eine empathische Betreuung we-

sentliche Bestandteile sind, um mit der Alopecia 

areata möglichst unbeeinträchtigt leben zu kön-

nen 

•	 für das Bewusstsein bei den Ärzten, dass ein 	

	 mündiger, interessierter Patient eine Chance für 	

	 eine gute Zusammenarbeit zwischen Arzt und 	

	 Patient darstellt und nicht per se jemand ist, der 	

	 die Arbeit des Arztes anzweifeln und kritisieren 	

	 möchte.

•	 und letztlich und ganz wichtig: 

	 für einen Informationsaustausch der Betroffe-	

	 nen und deren Angehörige über engagierte und 	

	 mit Alopecia areata erfahrene Ärzte und Thera-	

	 peuten, über Haarersatz-Möglichkeiten und Fri-	

	 seure, über die Vorgehensweise bei und die Pro-	

	 bleme mit den Krankenkassen und über die vie-	

	 len alltäglichen kleinen Herausforderungen, 

	 welche die Alopecia areata an uns stellt. 

Ich möchte einen ersten Schritt gehen und stehe 

gerne als Ansprechpartner der Alopecia areata 

Deutschland e.V. in Österreich zur Verfügung.

Ich freue mich über Eure/Ihre Kontaktaufnahme, 

am Besten abends oder am Wochenende

Michaela Schulte , Wien

E-Mail:	 michaela.schulte@engelland.net

Mobil:	 0043 676 / 788 61 55
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Bericht der 
Ortsgruppe 
München 2010
Seit dem Gründungsjahr Oktober 1996 besteht 

nun schon unsere Gruppe. Wir können somit auf 

stolze 14 Jahre Selbsthilfearbeit zurückblicken. 

Nachdem wir uns nur noch alle 2 Monate tref-

fen, kommen zu fast jedem Treffen ein oder zwei 

„Neue“ (zum Teil mit Partner). In der Regel sind wir 

10-12 Personen, allerdings überwiegend Frauen. 

Wir treffen uns mittwochs von 18:00 – 20:00 Uhr 

in den Räumen des Selbsthilfezentrums München, 

wo uns ein Raum kostenlos zur Verfügung steht. 

Uns ist es sehr wichtig, dass wir unter uns sein kön-

nen, da manche Gespräche doch sehr in die Tiefe 

gehen. Auch sind wir froh, dass das Münchner SHZ 

sehr gut mit öffentlichen Verkehrsmitteln erreich-

bar ist, da die Parkplatzsituation auf Grund von 

Parklizenzen mehr als schlecht ist.

Ortsgruppe München 

Termine 2011 Jeden 4. Mittwoch 
im ungeraden Monat:
26.01. • 23.03. • 25.05. • 27.07. 
28.09. • 23.11.2011
Jeweils 18 – 20 Uhr

Treffpunkt:
Selbsthilfezentrum (SHZ) München Raum G5
Westendstr. 68   80339 München
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Neben unseren Treffen sind wir aber auch weiter 

aktiv:

Teilnahme von 2 Mitgliedern unserer Gruppe am 

Bundeskongress „Come together” 2010 in Einbeck. 

Mit vielen positiven Eindrücken und Gesprächstoff 

fürs Gruppentreffen sind sie nach München zu-

rückgekommen, dank des umfangreichen und in-

formativen Programms.

Im Dezember planen wir wieder ein gemeinsa-

mes Weihnachtsessen und freuen uns auf einen 

schönen unterhaltsamen Abend. Es ist immer eine 

nette Abwechslung zum Gruppentreffen und mo-

tiviert auch „alte“ Mitglieder zu kommen.

Regelmäßig zum Jahresende wird auch unser Grup-

pen-Flyer überarbeitet. Um unsere Gruppe besser 

zu präsentieren und bekannt zu machen, wird der 

Flyer an Kliniken mit Haarsprechstunden versandt 

sowie an Ärzte/ Institutionen und Betroffene ver-

teilt. Auch erhält die AOK München regelmäßig 

zum Jahresende unsere neuen Gruppendaten für 

das Selbsthilfe-Portal der AOK Oberbayern, auf 

dem auf unsere offene Selbsthilfegruppe hinge-

wiesen wird.

Zudem versenden wir auf Wunsch Informations-

material. Außerdem halten wir weiterhin Kontakt 

zu Perückenstudios.

Leider bleibt das Problem, dass nur wenige Mit-

glieder zu weiteren Aktivitäten zeitlich in der Lage 

sind. Somit sind Aktionen außerhalb der Gruppe 

nicht oft möglich.

Wir hoffen, dass die positive Entwicklung anhält 

und wir auch in Zukunft einiges Neues von unserer 

Gruppenarbeit berichten können.

K. Madeker
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Neue Kontaktpersonen 
für den AAD

Wir freuen uns über weitere tatkräftige 

Unterstützung bei der Beratung von Be-

troffenen des kreisrunden Haarausfalls.

Für die Region Essen können Sie Frau Schmitz unter 

t.u.u.schmitz@t-online.de kontaktieren. 

Im Bereich Schweinfurt  steht Ihnen Frau Friedrich 

unter der Nummer  09727 - 5807 gerne telefonisch 

unterstützend zur Seite.

Frau Welker betreut das Gebiet um Tübingen. Sie 

ist erreichbar unter der Telefonnummer 07071-

75293 oder per Email: ursula.welker@gmx.de

In Österreich  ist in Wien  Frau Schulte Ihr Ansprech-

partner unter 0043 – 676 – 7886155 oder 

Email: michaela.schulte@engelland.net

Haben Sie Lust und Zeit Betroffene in Ihrem Ein-

zugsgebiet zu beraten und / oder eine Gruppe 

zu führen?  Dann melden Sie sich bitte in der Ge-

schäftsstelle in Krefeld. Wir unterstützen Sie bei 

dieser Aufgabe.

Die gesamte Liste unserer Kontaktpersonen finden 

Sie auf der vorletzten Seite dieses Magazins.

Mein Besuch 
beim MDR
Am 30.10.2010 war ich bei Griseldis 
Wenner und Axel Bulthaupt bei der 
Sendung „unter uns“ eingeladen. 
Die Anfrage und das Thema war 
meine Geschichte von der Erkran-
kung zu meinen Echthaarperücken. 

Es war eine Live-Sendung und ich war sehr aufge-

regt. Mein Herz hat wie wild gepocht und ich dach-

te ich bekomme keinen Ton heraus. Kurz vorher 

habe ich nur noch gestammelt und konnte keinen 

vollständigen Satz mehr formulieren. Den anderen 

Gesprächspartnern am Stammtisch ging es genau-

so oder noch schlimmer. Eine Kandidatin stand nur 

noch rauchend vor der Türe. Eine quasselte uns so 

voll. Unbeschreiblich. Dann wusste ich auch, war-

um so viele Gästebetreuer und andere wunderbar 

nette Menschen sich um uns kümmerten. Als ich 

im Gespräch mit Axel Bulthaupt dann endlich wie-

der zu mir gefunden habe, da war die Zeit schon 

rum, leider. 

In den letzten Jahren habe ich schon bei einigen 

Produktionen mitgewirkt, aber die Echtheit des 

MDR war einfach nur: Echt! Wie soll ich es anders 
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schreiben. Mindestens so nett, wie die beiden Mo-

deratoren im Fernsehen wirken, so nett sind sie 

ohne Kamera. 

Das gemeinsame Erlebnis hat uns dann sehr sehr 

spät auch noch auf ein Pläuschchen an der Hotel-

Bar zusammengeführt. Es waren so bewegende 

Geschichten und ich lernte wunderbare Menschen 

an diesem Abend kennen, da kann ich dem MDR 

nur danken.

Jetzt habe ich im Gespräch nur die Autoimmuner-

krankung erwähnt und wie immer kommt nun 

eine Flut von „heilenden Therapien“, die ich euch 

nicht vorenthalten möchte. 

Natürlich versuche ich den Anrufern zu erklären, 

dass es eine sehr hohe Spontanheilungsrate gibt 

und meist die Haare ohne Therapie wieder nach-

wachsen. Es ist ja nur zu menschlich genau alles 

was zeitlich im Zusammenhang mit dem Wieder-

wachstum steht, auch für dieses verantwortlich zu 

machen. Ich erlebe es immer wieder, dass später 

– was doch oft vorkommt – der Haarausfall zu-

rückkehrt. Die Betroffenen sind dann nicht nur er-

krankt, sondern am Boden zerstört, weil ja nun die 

angebliche Heilungstherapie plötzlich nicht wieder 

anspricht.

Viele Menschen wollen uns Ihre Möglichkeiten der 

Heilung präsentieren, deshalb hier die Liste:

Die Haare wuchsen wieder nachdem:

•	 die Gebärmutter entfernt wurde

•	 Eigenurin getrunken wurde

•	 Brennesseltherapie (immer wieder einen Sud 	

	 aus Brennesseltee auf Ihren Kopf - mit einem 	

	 Leinentuch festhalten. Sie werden staunen, wie 	

	 Ihre Haare sprießen. Und - Ihre Haare fallen Ih-

	 nen nie wieder aus,  wenn Sie nach jedem Wa-

	 schen mit starkem, dick angesetztem,  Brennes-

	 seltee zuletzt nachspülen, und ihn im Haar 

	 trocknen lassen. Sie können zusehen, wie Ihr 

	 Haarkleid wächst.

All dies ist nichts als Scharlatanerie. Der AAD rät 

allen Betroffenen, sich nicht von diesen falschen 

Versprechungen verlocken zu lassen.
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Urteile zum Schmunzeln

Landgericht Köln

Kleingedrucktes darf nicht 
klein gedruckt werden
Das Landgericht in Köln hielt die Schriftgröße 8pt 

für zu klein. Die Allgemeinen Geschäftsbedingun-

gen (AGB) können deshalb unwirksam sein. Von 

älteren und sehschwachen Menschen kann diese 

Schriftgröße kaum noch wahrgenommen werden. 

Als Mindestgröße setzten die Richter auf Schrift-

größe 12pt, wobei es aber auch auf die Deutlichkeit 

der Darstellung im Einzelfall ankommen kann.

Arbeitsgericht in Hamburg

Unhöflicher Mitarbeiter
Das Arbeitsgericht in Hamburg hat im Falle eines 

Sachbearbeiters entschieden, dass eine ungehöri-

ge und unhöfliche Äußerung noch keine fristlose 

Kündigung rechtfertigt. Bei einem Streitgespräch 

über die Urlaubswünsche hat er zu seinem Vorge-

setzten gesagt: „Klei mi ann Mors“. Dies bedeutet: 

„Kratz mich am Hintern“. Der Arbeitgeber kündig-

te fristlos. Das Gericht stimmte zwar zu, dass es 

sich um eine ungehörige und unhöfliche Äußerung 

handelt, aber es wäre nicht so gewichtig, dass es 

einer schweren Vertragsverletzung gleichkommt. 

Es trifft nicht zu, dass die Aussage mit „Leck mich 

am Arsch“ zu übersetzen sei. Es hätte vorher eine 

Abmahnung erfolgen müssen. Der Mitarbeiter war 

langjährig ohne Beanstandungen tätig und 3 Per-

sonen gegenüber unterhaltspflichtig. Eine Interes-

sensabwägung wäre deshalb zu Gunsten des „Die 

Äußerung sei nicht in Gegenwart Dritter“ gefallen 

und der Arbeitnehmer hat sie bedauert und sich in 

aller Form entschuldigt.

Urteil des Arbeitsgerichtes Hamburg 12. Mai 2009
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Nur mit Echthaar möglich!

Für Fragen und Beratungen stehen wir 
Ihnen jederzeit gerne zur Verfügung.

Wassersport

Schwimmen

Bei Wind und Wetter

Unser Kunsthaar-Sofortprogramm

für die vorübergehende

Kurzzeitversorgung

schnell verfügbar – günstig – 

abwechslungsreich - einfache Pflege

Neu!

Haare nach Wunsch    
Echthaar Maßanfertigungen

Kammersteiner Str. 34
90441 Nürnberg

Dipl.-Kffr. (FH) Kerstin Zienert
Tel.: 09 11 / 9 99 12 20
Fax: 09 11 / 9 99 12 21
Mobil: 0179 / 69 77 520
Email: zienert.kerstin@email.de
www.haare-nach-wunsch.de

Pflegeprodukte sind selbstver-
ständlich bei uns erhältlich.

Das Team von Haare nach 
Wunsch steht Ihnen in Bayern 
und Nordrhein-Westfalen zur 
Verfügung.

Wir beliefern Privatkunden und 
Friseure mit unseren 
Echthaarmaßanfertigungen. 

Kostenlose Produkt- und Pflege-
schulungen und unverbindliche 
Kostenvoranschläge sind bei uns 
selbstverständlich. 

Als Institut sind wir bei den 
Krankenkassen anerkannt. 

Lassen Sie sich von Alopecia- 
areata-Betroffenen beraten und 
spüren Sie den Unterschied.

Ihre Kerstin Zienert
Perückendesignerin

Freizeit
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Wir suchen für unsere 
Tochter (12 Jahre) mit Alo-

pecia areata Kontakt zu gleichaltrigen 
betroffenen Mädchen im Raum Bonn

Tel. 0228  747912

Wir freuen uns über einen Anruf! 

Praxisecke 
kompakt:
Thema: Minoxidil

Frage:    

Sollte Minoxidil bei Alopecia areata 

angewendet werden?

Antwort:  

Klares NEIN! Minoxidil wird bei androgeneti-

scher Alopezie eingesetzt.

Frage:   

In welcher Konzentration wird Minoxidil in der 

Therapie der Androgenetischen Alopezie einge-

setzt?

Antwort:  

Bei Männern in 5 %iger Lösung und bei Frauen 

in 2%iger Lösung.

Wer hat eigene 
Erfahrungen ge-
macht und kann 
weiterhelfen?
 Sehr geehrte Damen und Herren,

ich leide seit über 10 Jahren an totalem Haarausfall 

am ganzen Körper. 

Ich habe ein großes Problem und bitte Sie um Hilfe. 

Seit einigen Jahren habe ich keine Wimpern mehr 

und meine Augen werden immer empfindlicher. 

Mittlerweile habe ich alle 2 Wochen starke Entzün-

dungen in den Augen, da die Augen nicht geschützt 

sind und trocken sind. Ich tropfe zwar immer künst-

liche Tränen, aber das reicht nicht aus.

Gibt es einen ähnlichen Fall bei einem Ihrer Mitglie-

der und wenn ja, haben Sie oder der/diejenige viel-

leicht einen Tipp für mich. Ich bin momentan sehr 

deprimiert deswegen, weil es mich in meinem nor-

malen Alltag sehr einschränkt.

Ich hoffe sehr auf eine Antwort von Ihnen. 

Vielen Dank im Voraus dafür.

Viele Grüße

Petra P.

Bitte Ihre Antworten an die Geschäftsstelle 
des AAD in Krefeld senden.
E-Mail: aad-ev@email.de
oder Postfach 100145 in 47701 Krefeld
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Die Ursachen einer komplexen genetischen Krankheit wie Alopecia areata aufzuklären, ist eine wahre Herausforde-
rung. Es erfordert neue Techniken, Apparatur, statistische Berechnungsmöglichkeiten und Aufgeschlossenheit für 
revolutionäre Veränderungen. Vor allem aber ist es unmöglich ein derartiges Problem zu lösen ohne sehr große Kol-
lektive vom DNA der Betroffenen, daher ist internationale Zusammenarbeit der Wissenschaftler hier ein absolutes 
„must“. Eine derartige Kollaboration wurde mit Angela Christiano, der New Yorker Dermatologin die selber betroffen 
ist und die Amerikanische Forschungsgruppe Alopecia areata leitet, etabliert. Die genomweite Assoziationsstudie 
(GWAS), die durchgeführt wurde, hat bahnbrechende neue Erkenntnisse geliefert über Lokalisationen im menschli-
chen Genom wo sich Genveränderungen finden könnten, die zum Ausbruch von Alopecia areata führen. Die weitere 
Auswertung und Detailuntersuchung der Ergebnisse der GWAS wird unsere Gruppe in der näheren Zukunft beschäf-
tigen. Frau Professor Christiano spricht im folgenden Artikel, der im Dezember 2010 in der  New York Times publiziert 
wurde, von ihren persönlichen und professionellen Erfahrungen mit Alopecia areata.
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Dieser  Bericht erscheint in der 
nächsten Ausgabe in deutscher 
Sprache.

Wir suchen noch einen Übersetzer. 
Wer hat Lust uns zu helfen? 

Bei Interesse können Sie sich in unserer Geschäftsstelle

in Krefeld melden. Wir würden uns freuen.

E-Mail: aad-ev@email.de
oder Postfach 100145 in 47701 Krefeld

Ihr AAD-Team
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Bericht aus der Nürnberger Zeitung
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Zulassung für alle Kassen

030 - 692 31 51

  

Haar.Manufaktur
  

Exklusiv für Sie & vom Feinsten

Wir haben stets eine Auswahl 
an Perücken & Haarteilen 
für Sie im Salon vorrätig

Jedes Produkt ist ein Unikat
- kostbar wie ein Edelstein

Maßanfertigung: Wir fertigen 
für Sie Ihre Wunschfrisur,
bieten hohen Tragekomfort,  

gute Passform & Garantieleistung
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eigenes Haarlager
eigene Produktion

Kurfürstendamm 235
10719 Berlin

www.Haarmanufaktur.de

Salon & Werkstatt

Medizinische Haarkosmetik
Perücken & Haarteile 

aus 100 % Naturschnitthaar
 nicht gebleicht & nicht gefärbt 

P E T R A   K A  L K S T E I N 

Anzeige für Köpfchen

Hier könnte Ihre 
Anzeige stehen

Erfolg braucht Ausdruck
LEINIGEN Grafikdesign – Büro für Gestaltung 
eint jahrelange Erfahrung mit gelernter Kompe-
tenz und durchdachter Kreativität. 

Mit klarer Linie und frischen Ideen geben wir 
Ihrer Unternehmenskommunikation grafi-
sche Kraft für eine starke Marktwirkung.

Sie möchten sich davon selbst ein Bild machen? 
Sehr gerne! Rufen Sie uns an oder schreiben Sie 
uns eine E-Mail. 

Wir freuen uns auf Sie!

Gestaltung des Magazins „Köpfchen“
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Bericht aus der 
„Apothekenrundschau“
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Kerstin Zienert im Magazin
„HautinForm“
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Name:

Vorname:

Straße:

PLZ, Ort:

Telefon:

E-Mail:

Geburtsdatum:
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Soraya Ziemen
COSMETICS

Ihr Behandlungs-Spezialist für:

Professionelles Permanent-Make-Up
Antifaltenbehandlung
individuelle Wellness-Programme

Flurstraße 8 - 90765 Fürth
Fon (09 11) 26 66 27 - Fax (09 11) 9 29 65 21

Mobil: (0172) 81 26 662 - www.ziemen-cosmetics.de

WERTGUTSCHEIN über 50.- €
bei Neupigmentierung der Augenbrauen, Lidstriche und Lippenkonturen.

Siegerin des Beauty Award
für Professionelles

Permanent-Make-Up
1999

„Schwarzkümmel“
Bereits seit mehr als 2000 Jahren wird Schwarz-

kümmel in Südeuropa, Nordafrika und Westasien 

angebaut. In Europa, Pakistan, Indien, Arabien 

und Ägypten werden die Samen als pfefferartiges 

Gewürz und als Medizin genutzt. 

Der Geschmack von Schwarzkümmel erinnert an 

Sesam mit einer leichten Kreuzkümmelnote.  Im asi-

atischen Raum streut man die schwarzen Samen, 

ähnlich wie Sesam, auf Fladenbrot. Im deutschen 

Handel ist er oft unter der Panjabi-Bezeichnung Ka-

lonji erhältlich. Reines Schwarzkümmelöl wird in der 

Naturheilkunde und vermehrt in der Schulmedizin 

als Heilmittel vor allem zur Linderung von Allergi-

en, Neurodermitis, Psoriasis (Schuppenflechte), zur 

Regulierung des Immunsystems, gegen Asthma, in 

Begleitung von Chemotherapien zur Milderung der 

Nebenwirkungen, bei Verdauungsproblemen und 

Bluthochdruck verwendet.

Schwarzkümmelöl wird in Flaschen abgefüllt oder 

verkapselt. Die Kapseln lassen sich besser dosieren 

und sind länger haltbar. Erhältlich ist es in Apothe-

ken und Reformhäusern. Wirkungsnachweise in 

anerkannten klinischen Studien stehen allerdings 

noch aus.

Literatur 

•	 Karola Berger: Gesund und schön mit Schwarz-		

	 kümmel. Urania Verlag, Berlin 1998.

•	 Hermann Ehmann: Schwarzkümmel. 4. Aufl. 

	 Lebensbaum Verlag, 2000.

•	 Alan Formann & Stephan Niederwieser: Heilen

 	 mit Schwarzkümmel. Goldmann, München 1998.

•	 Jörg Linditsch: ABC des Schwarzkümmels. 

	 Heilanwendungen. Verlag Peter Erd, München 1997.

•	 Josef Neumayer: Schwarzkümmel. Ehrenwirth 		

	 Verlag, Bergisch 1999.

•	 Christine Pitzke: Schwarzkümmel. Südwest 

	 Verlag, München 1997.
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Was erwartet Sie?
Interessante Vorträge, Diskussionen, individuelle 
Gespräche und Workshops mit engagierten Pro-
fessoren, Ärzten, Fachleuten der Krankenkassen, 
Perückenmachern und Spezialisten für die Schön-
heit und natürlich Geburtstagsüberraschungen.

Wer kann teilnehmen? 
Jeder, der Interesse hat: Betroffene und Nichtbe-
troffene, Mitglieder und Nichtmitglieder, Große 
und Kleine...

Wieviel kostet es?
Die Tagungsgebühr für Mitglieder beträgt : 

2 Tage  	 29,-	 EUR
(Samstag 12.03.10 und 13.03.10Sonntag)	  
1 Tag 	 19,- 	 EUR

Die Tagungsgebühr für Nichtmitglieder beträgt: 

2 Tage 	 59,-	 EUR
(Samstag 12.03.10 und 13.03.10Sonntag)	  
1 Tag 	 39,- 	 EUR

Kinder und Jugendliche bis 16 Jahre bezahlen nichts.   

Was ist in der Tagungsgebühr enthalten?
Einlass zu allen Vorträgen und Workshops, das 
Mittagessen am Samstag und Sonntag, sowie die 
Getränke zu den Kaffeepausen in den Tagungsräu-
men ( Kaffee, Tee, Mineralwasser, Apfelschorle ).

Wer regelt meine Übernachtung?
Jeder bucht sein Hotel, Pension o. ä. selbst.
Informationen für Hotels und Pensionen in der 
Umgebung von Schwäbisch Hall erhalten Sie bei:

Touristik- und Marketing GmbH 
Schwäbisch Hall
Am Markt 9
74523 Schwäbisch Hall
Telefon  	 0791 751-246
Fax         	 0791 751-397
www.schwaebischhall.de

     Happy Birthday! 20 Jahre AAD
                                                    Unser Geburtstagsevent
                                                                            in Schwäbisch Hall                
                                                                                                     Hessental
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Samstag am Vormittag  ca. 2 Std.

Begrüßung und kennenlernen nach Indianerart

Begrüßung, sich vorstellen und kennen lernen 
nach Indianerart am Lagerfeuer im original ein-
gerichteten Tipis. Basteln von Gebetspfeilen. Ge-
schichten und Infos zur indianischen Lebenswei-
se mit Indianerquiz.

Samstag am Nachmittag   ca. 3 Std.

Westernolympiade - Just do it for the Team! 
Viele abwechslungsreiche Aufgaben gilt es vom 
Team zu meistern.

Sonntag am Vormittag ca. 3 Std.

Highland-Games 
Spaß und Unterhaltung im mittelalterlichen 
Wettstreit

Kinder- und Jugendprogramm im Erlebnisgarten in Schwäbisch Hall – Hessental

Wie melde ich mich an?
Einfach die beiliegende Anmeldekarte ausfüllen, 
frankieren und absenden.

Die Tagungsgebühr bitte überweisen auf folgen-
des Konto:

Sparkasse Krefeld
Kto.-Nr.: 55 014 500
BLZ: 320 500 00

Mit Eingang der Gebühr ist Ihre Teilnahme gesi-
chert. Eine schriftliche Bestätigung erfolgt nicht 
mehr.

Das Programm mit den genauen Uhrzeiten zu den 
einzelnen Veranstaltungen finden Sie ab Februar 
2011 unter:
www.aad-ev.de

Weitere Fragen beantworten wir Ihnen gerne auch 
telefonisch unter:
 02151  786006
dienstags und donnerstags  (10 bis 12 Uhr)

oder schreiben Sie uns eine E-Mail
aad-ev@email.de

Wie kann ich anreisen?
Ein ausführliche Wegbeschreibung zu unserem 
Hotel „Die Krone“, finden Sie auf unserer Inter-
netseite                               www.hotel-diekrone.de

Parkplätze für Sie sind reichlich vorhanden.

  
  Ringhotel Die Krone
  Wirtsgasse 1
  74523 Schwäbisch Hall-Hessental
  Telefon 0791   94 03 - 0
  Fax 0791   94 03 -84
  Reservierungsfax: 0800 DIEKRONE

Zum 20-Jährigen Jubiläum des Vereins gibt es 
am 3. Februar 2011 eine Verlosung unter allen, bis 
dahin eingegangenen Anmeldungen zum Kon-
gress.

Insgesamt werden 20 angemeldete Einzelpersonen 
oder Familien zum „Come together“ eingeladen. 

Der AAD übernimmt die Verpflegungs- und Über-
nachtungskosten im Ringhotel Die Krone für den 
12. und 13. März 2011.

     Happy Birthday! 20 Jahre AAD
                                                    Unser Geburtstagsevent
                                                                            in Schwäbisch Hall                
                                                                                                     Hessental
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Erste Impressionen...
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Große Berichterstattung  im nächsten Heft 
im Herbst! Ab sofort finden unsere Mit-
glieder alle Bilder im geschützten Bereich 
unter www.aad-ev.de
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Baden – Baden	 Frau Herm	
	 07221  991419

Berlin/	 Frau Lück
Brandenburg	  0179 1222630   ab 18 Uhr
	 E-Mail: Lueck55@web.de

Bielefeld	 Frau Hipke	
	 0521  2080272

Bodensee	 Frau Nörenberg 	
	 08382  280383

Burgkunstadt	 Frau Bergmann  
	 09572  4816

Düsseldorf	 Frau Lopez Martinez  
	 0175 - 5634548

Essen	 Frau Schmitz  
	 E-Mail: t.u.u.schmitz@t-online

Göttingen	 Frau Stüber	
	 0551 794859

Hamburg	 Frau Blasum	
	 040  489167
	 Frau Toussaine	
	 040 7017273

Hannover	 Frau Kirchner	
	 0511  429686

Heilbronn 	 Frau Herrmann  
	 Tel.: 07946  3678
	 E-Mail: sand.herr@t-online.de

Heppenheim	 Frau Lennemann   
	 06252  788340
	 E-Mail:  ba_le@gmx.de

Karlsruhe	 Frau Timpe           	
	 0721 4671179   
	 insbes. Eltern  betroffener Kinder

Kassel	 Herr und Frau Fiedler  
	 0561  4002580

Köln	 Frau Eckert	
	 0221  5505883
	 Frau Deprez  
	 0221  378118

Landshut	 Herr Meierhöfer	
	 08709  928345

Magdeburg	 Frau Buße	
	 0391  6208320

Kontaktpersonen
Mecklenburg-	 Frau Brackrock	
Vorpommern	 039603  28138

Mindelheim	 Frau Schlodder   
	 08245  4363

München	 Frau Madeker	
	 089  7809305
	 Frau Mittenzwei	
	 089  701151

Nagold	 Frau Knöller	
	 07452  5811

Neustadt	 Frau Kuhnert	
	 06321  398807

Niederrhein	 Frau Füsser	
	 02154  4814 33

Nürnberg	 Frau Zienert	
	 0911  9991220

Osnabrück	 Fam. Dierkes	
	 05401  99580
	 Fam. Michel	
	 05404  5695
	 Fam. Griesinger	
	 05402  3692

Rhein-Sieg-Kreis	 Frau Dr. Rossel	
	 02226  6775         				  
	 Mittwochs ab 20 Uhr

Saarland	 Frau Hoffsteter	
	 06805  1583

Schweinfurt	 Frau Friedrich
	 09727 5807
	
Stuttgart	 Frau Eckardt	
	 07195  3145
	 Frau Lehmann
	 0173  6682912

Tübingen	 Frau Welker
	 07071 75293
	 E-Mail: ursula.welker@gmx.de

ÖSTERREICH

Burgenland	 Frau Karoly	
	 0043  2685  8948 

Wien	 Herr Niessler	
	 0043 664 2000262
	 Frau Schulte	
	 0043  676  7886155
	 E-Mail: michaela.schulte@engelland.net
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Prof. Dr. Bettina Blaumeiser MD PhD
Department of Medical Genetics
University Hospital & University of Antwerp
 
Prof. Dr. med. Ulrike Blume-Peytavi
Universitätsklinikum Charité,  medizinische Fakultät der Humbold-Universität, Berlin

Prof. Dr. med. Pia Freyschmidt-Paul
Dermatologische Praxis, Schwalmstadt

Dr. med. Günter Gerhardt
Facharzt für Allgemeinmedizin und Psychotherapie, Wendelsheim

Prof. Dr. med Henning Hamm
Oberarzt – Klinik und Poliklinik für Haut- und  Geschlechtskrankheiten, Würzburg

Prof. Dr. med. Rolf Hoffmann
Dermaticum – Praxis für Dermatologie, Freiburg

Prof. Dr. med. Franklin Kiesewetter
Oberarzt – Dermatologische Universitäts-Klinik und Poliklinik Erlangen

Dr. med. Christian Kunte
Oberarzt – Dermatologische Klinik und Poliklinik Ludwig-Maximilians-Universität, München

Prof. Dr. med. Gerhard A. Lutz
Arzt für Hautkrankheiten und Venerologie – Allergologie, Wesseling

Prof. Dr. Markus M. Nöthen
Institut für Humangenetik, Universität Bonn    
Department of Genomics, Life & Brain Center, Universität Bonn
    
Dr. med. Corinna Peter
Fachärztin für Dermatologie, Venerologie, Allergologie – Laser- und Haarsprechstunde, Hamburg

Prof. Dr. med. G. Plewig
Direktor – Dermatologische Klinik und Poliklinik Ludwig-Maximilians-Universität, München

Dr. med. Frank-Matthias Schaart
Hautarzt – Allergologe, Hamburg

Prof. Dr. med. Ralph M. Trüeb
Leitender Arzt –  Universitätsspital, Zürich

Prof. Dr. med. Wolf-Ingo Worret
Oberarzt – Klinik für Dermatologie der Techn. Universität, München

Medizinischer Beirat
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Alopecia Areata
Deutschland e.V.

Alopecia Areata Deutschland e. V.
Postfach 10 01 45  •  47701 Krefeld

Tel.:  01805  78 60 06
Fax:  02151   6535453

www.aad-ev.de
E-Mail: aad-ev@email.de

Die besten Dinge im Leben sind nicht 
die, die man für Geld bekommt.

Albert Einstein

C

Die nächste Ausgabe erscheint 

im Herbst 2011

Redaktionsschluss am 15. August 2011


