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Assisted Reproductive 
Technologies (ART)

Cardiologie

Pathologie

Diagnostic clinique de laboratoire

Dispositifs médicaux

Mélanome malin
Augmentation dramatique en Suisse

Epidémiologie 1’800 nouveaux cas de mélanome malin sont diagnosti-
qués chaque année en Suisse, 270 patients en meurent.

 

Malignes Melanom 
Dramatische Zunahme in der Schweiz 
Epidemiologie 1‘800 Maligne Melanome werden in der Schweiz jedes Jahr 

neu diagnostiziert, 270 Patienten sterben daran 

Risikofaktoren  Anzahl (> 50) Muttermale 

 Heller Hauttyp, besonders Hauttyp I 

 Sonnenbrand in Kindheit und Jugend 

 Persönliche und Familien-Anamnese eines Melanoms  

 Immunsuppression 

Früherkennung Durch regelmässige (Selbst-)Untersuchung der Haut können 
verdächtige Hautveränderungen in einen frühen, noch thera-
pierbaren Stadium erkannt werden. 

Warnzeichen nach 

ABCDE-Regel 
 Asymmetrie 

 Begrenzung: unregelmässig 

 Color: mehr als eine Farbe 

 Durchmesser: > 6 mm 

 Evolution über die Zeit 
Abklärung Klinik Visuelle Beurteilung mit dem Dermatoskop nach ABCDE-Regel 

Suche nach vergrösserten Lymphknoten 

 Biopsie Exzisionsbiopsie, möglichst mit Sicherheitsabstand 

Lymphknotenexzision (sentinel lymph node) bei entsprechendem Verdacht 

Histologie Die Exzisionsbiopsie wird vollständig aufgearbeitet, histologisch und immunhistochemisch un-
tersucht und gemäss WHO-Klassifikation histologisch subtypisiert und nach TNM klassifiziert. 

Molekular-
Pathologie 

Der Nachwei spezifischer Mutationen wie BRAF, XXX, XXX, XXX schafft die Grundlage für eine 
optimierte, spezifische Therapie. 

Material Biopsie in Formaldehyd 4%, pH 7.4 

Preis CHF XXX.00 (Basisabklärung), weitere Untersuchungen nach Aufwand 

 
Information Literatur auf Anfrage 

Dr. med. Heiner Adams, FMH Pathologie, Pathologie 

Weintraub? 

Dermatopathologen? 

 

ABCD-Kriterien: A Asymmetrie, B Begren-
zung, C Color  D Durchmesser > 6 mm 

Keine Nävusexzision 
ohne Histologie 

Critères ABCD : 
Asymétrie, Bords, Couleur, Diamètre

Facteurs de risque •	Nombre de grains de beauté (> 50) 
•	Peau claire, particulièrement le phototype I
•	Coups de soleil durant l’enfance et l’adolescence
•	Anamnèse personnelle ou familiale de mélanome
•	 Immunosuppression

Dépistage L’examen régulier de la peau permet de dépister les 
lésions à un stade précoce encore accessible à un traite-
ment curatif.

Règle ABCDE, signes d’alerte

•	Asymétrie
•	Bords : irréguliers
•	Couleur : présence de plusieurs couleurs
•	Diamètre > 6 mm
•	Evolution dans le temps

Investigations Clinique Examen visuel au dermatoscope
Recherche d’adénopathies

Biopsie Biopsie excisionelle, si possible avec une marge de sécurité minimale. Les biopsies 
à l’emporte-pièce souffrent d’un manque de représentativité (➜ faux négatifs) et 
sont donc à éviter.

Histologie La biopsie excisionnelle est analysée dans sa totalité, histologiquement et par immunohisto-
chimie. En cas de mélanome malin, un sous-typage histologique selon la classification OMS 
et un stade TNM sont réalisés. En complément, la mise en évidence de mutations spécifiques 
comme BRAF, NRAS et KIT sert de base pour un traitement optimisé et spécifique. 

Matériel Biopsie excisionnelle dans du formaldéhyde à 4 %, pH 7.4

Prix Tarmed et liste fédérale des analyses

A
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Information Littérature sur demande
Dr méd. Robert Lemoine, FMH Pathologie, Viollier Weintraub SA
Dr méd. Didier Sarazin, FMH Pathologie, Cytopathologie, Viollier Weintraub SA
Dr méd. Elizabeth Tschanz, FMH Pathologie, Dermatopathologie, Viollier Weintraub SA
Dr méd. Dominique Weintraub, FMH Pathologie, Cytopathologie, Responsable Viollier Weintraub SA
Dr méd. Oliver Gugerli, FMH, Dermatopathologie
Dr méd. Régine Ketterer, FMH, Dermatopathologie
Dr méd. Maxime Vernez, FMH, Dermatopathologie
Dr méd. Brigitte Vion-Gauthey, FMH, Dermatopathologie
Dr méd. Sonja Vollenweider Roten, FMH, Dermatopathologie
Dr méd. Heiner Adams, FMH Pathologie
Dr méd. Dr phil. II Bernd Sasse, FMH Pathologie
PD Dr méd. Andreas Zettl, FMH Pathologie, Responsable Pathologie

Pas dʹexcision 

cutanée 

sans histologie


