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Melanom Nachsorge (Dermatologie) 
 
Nachkontrollschema Melanom (AJCC 8. Auflage)  

 
 

Jahre Monate 
nach Operation 
oder Metastasen 

IA (pT1a) IA (pT1b), 

IB – IIA, 

IIIA* 

IIB–IIC und 
IIIB-IIID 

Stadium II, 

III oder IV 

unter 

Therapie** 

Datum der 

Untersuchu

ng 

Therapie 

Eingangsstaging A 

B (bei ≥ 0.6 

mm) 

A, B, (E)* A, C, D, E A, C, D, E   

 
 

 
1 

3  A A A, C, E   

6 A A, (B, E)* A, C, E A, C, (D**), E   

9  A A A, C, E   

12 A A, B, (E)* A, C, D, E A, C, D, E 
(Ende adjuvante 
Therapie) 

  

 
 

 
2 

15  A A A, C, E   

18 A A, (B, E)* A, C, E A, C, (D**), E   

21  A A A, C, E   

24 A A, B, (E)* A, C, D, E A, C, D, E   

 
 

 
3 

27  A A A, E   

30 A A, (B, E)* A, C, E A, C, (D**), E   

33  A A A, E   

36 A A, B, (E)* A, C, D, E A, C, D, E   

 
 

 
4 

39    A, E    

42  A A, B A, C, (D**), E   

45    A, E   

48 A A, B, (E)* A, C, D, E A, C, D, E   
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Jahre Monate 
nach Operation 
oder Metastasen 

IA (pT1a) IA (pT1b), 
IB – IIA, 

IIIA* 

IIB–IIC und 
IIIB-IIID 

Stadium II, III 
oder IV unter 
Therapie 

Datum der 
Untersuchung 

Therapie 

 

 
5 

51    A, E   

54  A A, B A, B, (D**), E   

57    A, E   

60 A A, B, (E)* A, C, D, E A, C, D, E   

 

 
6 

63       

66    A, B, E   

69       

72 A A, (E)* A, E A, C, E   

 

 
7 

75       

78       

81       

84 A A, (E)* A, E A, E   

 

 
8 

87       

90       

93       

96 A A, (E)* A, E A, E   

 

 
9 

99       

102       

105       

108 A A, (E)* A, E A, E   

 
 

 
10 

111       

114       

117       

 
120 

A A, (E)* A, E A, E   

 

* Bei Stadium IIIA 

A: Komplette Untersuchung der Haut, und Dermatoskopie. Palpation der Region des Primärtumors, der Lymphknotenregionen. 

B: Sonographie lokoregionäre Lymphknoten 

C: PET-CT 

D: cMRI (** Bei Melanom Stadium IV: Alle 3 Monate ein MRI-Schädel bei Melanom mit bekannter Hirnmetastasen durchführen; alle 6 

Monate bei Melanom ohne Hirnmetastasen) 

E: ctDNA bei nachgewiesener, messbarer Mutation
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