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Für alle, die bei Hautkrebs mitreden wollen!
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Über uns



Die Diagnose Hautkrebs er-
halten in Deutschland jedes 
Jahr mehr als eine viertel Million 
Menschen neu. 
Hautkrebs verstehen, die The-
rapiemöglichkeiten kennen und 
gemeinsam mit Ihrer Ärztin oder 
Ihrem Arzt die bestmöglichen 
Entscheidungen über Unter-
suchungen und Behandlungen 
treffen: Dabei steht DermaMia 
Ihnen mit unabhängigen, wissen-
schaftlich fundierten und zuver-
lässigen Informationen sowie aus 
persönlichen Erfahrungen von 
Betroffenen zur Seite. Wissen 
kann dabei mithelfen, Ängste 
abzubauen sowie körperliche und 
seelische Herausforderungen auf-
grund der Hautkrebserkrankung 
besser zu meistern. 
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DermaMia – Das Hautkrebsmagazin 
ist ein Special Interest Magazin, das 
Betroffenen, Angehörigen und allen 
Interessierten komplexe medizinische 
Informationen über Hautkrebs auf 
verständliche Weise zugänglich macht. 
Wir beleuchten wichtige Themen rund 
um weißen und schwarzen Hautkrebs, 
zum Beispiel die Symptome, Diagnostik, 
Hautkrebsvorsorge und -früherkennung. 
Ein Schwerpunkt liegt auf den Haut-
krebstherapien, auf schulmedizinischen, 
komplementären sowie neuen oder in 
der Forschung befindlichen Behand-
lungsmethoden. Auch die psycho-
logischen Aspekte einer Hautkrebs-
erkrankung, Erfahrungsberichte von 
Betroffenen, Interviews mit Expertinnen 
und Experten, der Community-Aus-
tausch in Form von Fragen und Antwor-
ten sowie Tipps zu Hautpflege, Sonnen-
schutz, Ernährung, Sport, Reisen oder 
Wohlfühlen sind ein zentraler Teil von 
DermaMia.

Das zeichnet DermaMia aus:
• �DermaMia ist das einzige Haut-

krebsmagazin für Patienten im 
deutschsprachigen Raum.

• �Unabhängige, qualitativ hochwertige, 
fundierte und verlässliche medizi-
nische Informationen – präsentiert 
in einem ansprechenden Layout und in 
laienverständlicher Sprache.

• �Exklusive Beiträge und Interviews von 
renommierten Hautkrebsexpertin-
nen und -experten.

• �Erhöhte Aufmerksamkeit und 
Reichweite durch die Auslage in Warte-
zimmern (Hautärzte, Dermatologen 
und Dermaonkologen, Hautkrebs-
zentren, Rehaeinrichtungen) sowie im 
stationären Handel.

• �Informations- und Rekrutierungsmög-
lichkeiten für Studien.

• �Bewerbung und aktive Unterstützung 
von Veranstaltungen.

• �Ergänzung der Printmedien durch 
digitale Kommunikationskanäle: 
Webseite und soziale Netzwerke wie 
Facebook, Instagram, YouTube.

DermaMia – Das Hautkrebsmagazin 
erscheint ab dem Jahr 2027 viertel-
jährlich mit einer Auflage von 25.000 
Exemplaren im atp Verlag. 
Parallel gibt es zahlreiche Sonderveröf-
fentlichungen.

Titelporträt



Rund 27.000 Frauen und Männer 
erkrankten im Jahr 2023 neu an 
schwarzem Hautkrebs, dem mali-
gnen Melanom.
Weitaus mehr – nämlich rund 
243.000 Menschen – erhielten 
die Diagnose weißer Hautkrebs.
Somit erfahren jährlich mehr als 
eine Viertelmillion Menschen von 
ihrer Hautkrebsdiagnose.
Dazu kommen viele Menschen, 
die mit ihrer Hautkrebserkran-
kung leben.
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Die Leserschaft von DermaMia:
Betroffene Frauen und Männer, 
weil sie: 
• �derzeit mit einer Hautkrebsdiagnose 

konfrontiert sind und erste Informatio-
nen zu Ihrer Hautkrebsart suchen.

• �ihre Erkrankung in ein fortgeschrit-
tenes, nicht mehr heilbares Stadium 
übergegangen ist und sie sich intensiv 
über Innovationen und laufende Stu-
dien informieren möchten.

• �die Therapien abgeschlossen haben, 
sich aber dennoch weiterhin – auch für 
den Fall einer erneuten Krebserkran-
kung – über neue Diagnose- und 
Behandlungsmethoden informieren 
möchten.

Familie, Angehörige, andere naheste-
hende Personen, weil sie:
• �eine an Hautkrebs erkrankte Person 

meist eng begleiten, oft gemeinsam 
über Untersuchungen und Behandlun-
gen diskutieren und sich an der Ent-
scheidungsfindung beteiligen.

• �möglicherweise selbst ein erhöhtes 
Hautkrebsrisiko besitzen und sich eben-
falls informieren möchten.

• �Kinder oder Jugendliche in der Familie 
haben, für die die Vorsorge, Früherken-
nung und der Schutz vor Hautkrebs 
besonders wichtig sind.

Ärztinnen, Ärzte, Therapeutinnen, 
Therapeuten, Fachkräfte aus der 
Psychologie, Gesundheitsfachkräfte, 
Pflegepersonal, weil sie:
• �Menschen mit Hautkrebs behandeln, 

betreuen, unterstützen und ihnen ver-
lässliche Informationsquellen nennen 
und zur Verfügung stellen möchten.

• �wissen möchten, welche Fragen die 
Betroffenen selbst zum Thema Haut-
krebs beschäftigen.

• �sich weiter informieren und auf dem 
aktuellen Kenntnisstand sein möchten, 
um eine noch bessere Betreuung an-
bieten zu können.

Selbsthilfegruppen und  
Beratungsstellen, weil sie:
• �an Hautkrebs erkrankte Menschen be-

gleiten, unterstützen und ihnen hoch-
wertige Informationsquellen nennen 
und zur Verfügung stellen.

• �sich selbst weiter informieren, um eine 
bestmögliche Betreuung anbieten zu 
können.

Zielgruppen 
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Ausgabe Erscheinungstermin Anzeigenschluss Druckunterlagen Themen
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•	 Wissen zu schwarzem und weißem Hautkrebs
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•	 Community: Fragen und Antworten und Medientipps

Allgemeine/zusätzliche 
Themen in den Magazinen

Termine und Themen
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form auf der Titelseite in der 
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€ 100,- (je Tsd.) 
Sonderformate auf Anfrage

Anzeigenformate und -preise

Crossmedia-Pakete Print, Online und 
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Alle Preise verstehen sich zuzüglich Mehrwertsteuer.

*�Text und Bildmaterial wird von Ihnen komplett angeliefert, inkl. 2 Korrekturschleifen. 
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Beschnittzugabe: 
für angeschnittene Anzeigen  
3 mm je Seitenrand

Anzeigenlayout:
Auf Anfrage können wir auch das 
Layout der Anzeige übernehmen. 
Bitte kontaktieren Sie uns und 
holen Sie sich ein individuelles 
Angebot ein.
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 2120 

AnzeigeAnzeige

 21Oktober bis Dezember 2025  www.mammamia-online.de www.mammamia-online.de  Oktober bis Dezember 2025

Brustkrebs ist nicht gleich  
Brustkrebs. Selbst wenn zwei  
Tumoren gleich groß sind  
und ähnliche Eigenschaften  
aufweisen, kann das individu- 
elle Rückfallrisiko deutlich  
variieren. Umso wichtiger ist  
es, von Anfang an die richtige 
Entscheidung über eine  
geeignete Therapie zu treffen,  
die an die biologischen Eigen-
schaften des Tumors und  
die persönliche Situation der  
Betroffenen angepasst ist.

Personalisierte Therapie bei Brustkrebs: 
So individuell wie der  
Tumor selbst
Warum moderne Diagnostik eine präzisere 
und schonendere Behandlung ermöglicht

Ein ganzheitlicher Diagnoseansatz
Inzwischen setzt man zunehmend auf einen ganzheit-
lichen Ansatz, der verschiedene diagno-stische Ebenen 
miteinander verbindet und so ein umfassenderes Bild 
des Tumors liefert:
• Klinisch-pathologisch: Die bewährte Beurteilung 

durch den Pathologen bleibt ein essenzieller Bestandteil, 
inklusive Hormonrezeptoren (Östrogen, Progesteron), 
HER2-Status und Proliferationsmarkern wie Ki-67.

• Genomisch: Bei Brustkrebs im Frühstadium – 
beispielsweise bei  einem hormonrezeptorpositivem, 
HER2-negativem Tumor ohne oder mit nur geringem 
Lymphknotenbefall - kann in bestimmten Fällen die 
Aktivität einzelner Tumorgene im Tumorgewebe 
analysiert werden. Solche Genexpressionsanalysen 
kommen vor allem dann zum Einsatz, wenn anhand 
der klassischen Befunde (z.B.  Tumorgröße, Grading, 
Hormonrezeptorstatus) nicht eindeutig entschieden 
werden kann, ob eine Chemotherapie zusätzlich zur 
antihormonellen Therapie sinnvoll ist. Das indivi-
duell ermittelte Rückfallrisiko kann dazu beitragen, 
Über- oder Unterbehandlungen zu vermeiden und die 
Therapie gezielter abzustimmen.

• Molekular: Ein neuer Ansatz ist der Nachweis von 
zirkulierender Tumor-DNA (ctDNA) im Blut – ein Ver-
fahren, das als „Liquid Biopsy“ bezeichnet wird. Es be-
findet sich aktuell noch in der klinischen Erprobung, 
zeigt aber großes Potenzial: So könnten mikrosko-
pisch kleine Tumorreste nachgewiesen werden, die im 
Körper verbleiben, aber durch bildgebende Verfahren 
wie CT oder MRT nicht sichtbar werden. Langfristig 
könnte dieser Ansatz bei bestimmten Brustkrebsarten 
helfen, Rückfälle früher zu erkennen oder Therapie-
entscheidungen noch besser abzustimmen.

Diese mehrschichtige Diagnostik eröffnet 
neue Möglichkeiten, Brustkrebs 
individueller zu beurteilen – 
und damit auch gezielter zu 
behandeln.

Was bedeutet das konkret 
für Patientinnen?
Die Kombination 
dieser Informationen 
ermöglicht eine 
Therapie, die auch 
auf individuellen 
Tumoreigenschaften 
beruht. Für viele 
Frauen bedeutet das:

Doch diese klassischen Merkmale reichen 
häufig nicht aus, um individuell und präzise 
vorherzusagen, wie aggressiv sich ein Tumor 
verhalten wird, wie hoch das Rückfallrisiko ist 
oder ob bestimmte Therapieansätze langfristig 
einen Vorteil bringen. Histologische Kriterien 
geraten damit an ihre Grenzen – insbesondere 
dann, wenn es um die Entscheidung über eine 
Chemotherapie geht.

Biologische Vielfalt verlangt  
nach adäquaten Lösungen
Die Forschung hat gezeigt, dass Tumoren selbst 
bei gleichem histologischen Erscheinungsbild 
in ihrem biologischen Verhalten stark variieren 
können. Manche Tumore wachsen besonders 
schnell, andere sind resistent gegenüber 
bestimmten Medikamenten, wieder andere me-
tastasieren schon sehr leicht in frühen Stadien. 

Derlei Unterschiede wirken sich auf die 
Prognose aus und sollten deshalb auch die 
Therapieentscheidung beeinflussen. So konnte 
es bisher dazu kommen, dass Patientinnen 
übertherapiert werden – etwa durch eine bela-
stende Chemotherapie, obwohl das individuelle 
Rückfallrisiko eigentlich gering war. Andere 
wiederum erhielten zu wenig Therapie,  
weil der Tumor doch viel aggressiver war als 
zunächst angenommen.

Genau deshalb braucht es heute feinere, 
präzisere Methoden, die über die klassischen 
Untersuchungen hinausgehen, um die Therapie 
besser auf das individuelle Risiko abzustimmen.

D ank moderner Diagnostik und eines integ-
rativen Ansatzes ist es heute möglich, indi-
viduelle Therapiepläne zu entwickeln, die 

unnötige Behandlungen vermeiden und gleichzeitig 
mehr Sicherheit geben. Ziel ist eine personalisierte 
Therapieentscheidung – nach dem Prinzip: so wenig 
wie möglich, so viel wie nötig.

Klassische Tumoreigenschaften  
sind nur ein Teil des Ganzen
Nach wie vor sind Tumorgröße, Lymphknotenstatus 
(TNM-Klassifikation), histologischer Differenzie-
rungsgrad (Grading) sowie Hormonrezeptor- und 
HER2-Status wichtige Grundlagen der Beurteilung.

• Weniger unnötige Therapien, insbesondere keine 
Chemotherapie, wenn sie sehr wahrscheinlich keinen 
Nutzen bringt.

• Mehr Sicherheit durch präzisere Risikoabschätzung 
und engmaschige Nachsorge.

• Bessere Beteiligung an der Entscheidung, denn 
durch die Testergebnisse wird das Rückfallrisiko 
nachvollziehbar dargestellt. So können Therapieent-
scheidungen gemeinsam mit dem behandelnden Arzt 
getroffen werden.

Der Blick nach vorn
Die personalisierte Krebstherapie entwickelt sich 
ständig weiter. Neue Biomarker, innovative Bluttests, 
Gewebe- und Flüssigbiopsien, KI-gestützte Diagnostik 
zur Auswertung molekularer Muster und immer 
differenziertere genetische Analysen tragen dazu bei, 
den Tumor immer präziser zu charakterisieren. Ziel 
bleibt, jede Therapie so individuell wie möglich zu 
gestalten – abgestimmt auf die Biologie des Tumors und 
die Lebensrealität der Betroffenen.

Schon heute ist klar: Je mehr man über den Tumor weiß, 
desto wirksamer und zugleich schonender kann die 
Behandlung erfolgen – und desto mehr Raum bleibt für 
Lebensqualität, Zuversicht und Selbstbestimmung. •

Mit finanzieller Unterstützung von Exact Sciences Deutschland GmbH
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Moderne Brustkrebstherapien eröffnen Patientinnen 
und Patienten neue Chancen, können aber auch Ne-
benwirkungen mit sich bringen. Ein gezieltes Neben-
wirkungsmanagement hilft, die Therapie durchzu-
halten. Was es dafür braucht. 

Mit gezieltem  
Nebenwirkungsmanagement  
gut durch die Therapie 

Ähnlich wie eine Chemotherapie 
nehmen auch CDK4/6-Inhibitoren 
Einfluss auf Zellen, die sich schnell 
teilen. Zu den möglichen Neben-
wirkungen gehören deshalb unter 
anderem Blutbildveränderungen wie 
zum Beispiel eine Neutropenie (eine 
Verminderung einer Untergruppe 
der weißen Blutkörperchen) oder 
eine Anämie (ein Mangel an roten 
Blutkörperchen oder an Hämoglobin). 
Sie zählen zu den nicht-spürbaren 
Nebenwirkungen, können aber ernst-
hafte gesundheitliche Folgen haben. 
So kann beispielsweise ein stärkerer 
Abfall der weißen Blutkörperchen die 
Anfälligkeit für Infektionen erhöhen. 
Ein stärkerer Hämoglobinmangel 
kann zu Müdigkeit, Schwindel und 
Luftnot führen. Um Blutbildverände-
rungen rechtzeitig zu erkennen, sind 
Blutbildkontrollen notwendig.

Zu den spürbaren und damit auch 
gut erkennbaren Nebenwirkungen 
gehören zum Beispiel das Fatigue-Syn-
drom (chronische Erschöpfung) oder 
Beschwerden im Verdauungstrakt wie 
Bauchschmerzen, Übelkeit, Erbrechen 
und Diarrhö (Durchfall). 

Was tun bei Durchfall?
Diarrhö bedingt durch CDK4/6-Inhi-
bitoren kann circa eine Woche nach 

Therapiebeginn auftreten und lässt 
sich im Verlauf in der Regel gut kont-
rollieren. Beim ersten Anzeichen von 
weichem oder unförmigem Stuhlgang 
sollten Medikamente gegen Durchfall 
regelmäßig nach jedem weichen oder 
unförmigen Stuhl eingenommen 
werden. Diese sogenannten Antidiar-
rhoika, etwa der Wirkstoff Loperamid, 
können in vielen Fällen helfen, den 
Beschwerden vorzubeugen oder sie zu 
lindern. Bei ausbleibender Besserung 
sollte nach 24 Stunden unbedingt 
Kontakt zum Behandlungsteam 
aufgenommen werden. 

Neben Medikamenten spielen in 
der Supportivtherapie, also der die 
Krebsbehandlung unterstützenden 
Begleittherapie, auch noch andere 
Maßnahmen eine Rolle. Sie zielen 
vor allem auf die Ernährung ab. Wer 
unter Durchfall leidet, sollte häufiger 
kleinere Mahlzeiten zu sich zu neh-
men und dabei fettreiche und stark 
zuckerhaltige Lebensmittel meiden. 
Gut geeignet sind hingegen kalium- 
und pektinreiche Lebensmittel wie 
Kartoffeln, Bananen, Bananenchips, 
geriebener Apfel mit Schale oder 
weich gekochte Möhren. Eine klare 
Gemüsebrühe bringt Flüssigkeit und 
Elektrolyte zurück. Weniger gut 
geeignet sind Vollkornprodukte. Hier 
besser auf Weißbrot, Laugengebäck, 
Reis und normale Nudeln setzen. 
Anstelle von Milch sollten Betroffene 
eher Sauermilchprodukte wie Joghurt, 
Buttermilch, Kefir, Molke wählen, da 
sie probiotische Kulturen enthalten 
und sich positiv auf die Darmflora 
auswirken können. Zuckerausstoffe 
wie Sorbit, Xylit oder Mannit, die oft 
in Lightprodukten enthalten sind, 
können den Durchfall hingegen 
verstärken, da sie abführend wirken. 

In jedem Fall wichtig: Viel trinken. 
Während normalerweise circa zwei 
Liter Flüssigkeit pro Tag ausreichen, 
kann sich diese Menge bei Durchfall 
auf drei oder mehr Liter erhöhen. 

Am besten geeignet sind Wasser 
(ohne Kohlensäure) und Getränke, die 
eine stopfende Wirkung haben. Dazu 
gehören schwarzer oder grüner Tee (20 
Minuten ziehen lassen). Auch Mate-, 
Pfefferminz-, Kamillen-, Brombeer-, 
Heidelbeer- und Erdbeertee haben eine 
beruhigende Wirkung. 

Individuelles Nebenwirkungs-
management 
Mit diesen Maßnahmen lässt sich der 
Durchfall in der Regel in wenigen Ta-
gen in Griff bekommen. Ein Durchfall, 
der trotz entsprechender Maßnahmen 
fortbesteht oder wiederholt auftritt, 
kann ein Zeichen für eine zu hohe 
Dosis des CDK4/6-Inhibitors sein. 
Jeder Mensch reagiert anders auf Me-
dikamente. Was von einer Person gut 
vertragen wird, kann bei der anderen 
unerwünschte Wirkungen hervorru-
fen. Deshalb ist es entscheidend, dass 
Patientinnen und Patienten in den 
ersten Wochen eng mit ihrem Behand-
lungsteam zusammenarbeiten, um ein 
indivuell passendes Nebenwirkungs-
management zu etablieren. Dafür 
kann es hilfreich sein, auftretende 
Nebenwirkungen zu dokumentieren, 
beispielsweise in einem Tagebuch. So 
erhält das Behandlungsteam einen 
Überblick und gemeinsam lassen 
sich Lösungen finden. Im Falle von 
einschneidenden Nebenwirkungen 
kann auch eine Dosisanpassung 
sinnvoll sein. So haben Studien mit 
CDK4/6-Inhibitoren gezeigt, dass eine 
Verringerung der Dosis nicht mit einer 
geringeren Wirksamkeit einhergeht. 
Wer eine aufgrund von Nebenwir-
kungen reduzierte Dosis einnimmt, 
muss also nicht befürchten, dass 
die Therapie weniger effektiv wirkt. 
Vielmehr bleibt damit in der Regel die 
Effektivität erhalten – mit gleichzeitig 
weniger Nebenwirkungen. •
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E s gibt sie schon lange nicht 
mehr – die eine Behand-
lung bei Brustkrebs. Denn 

Wissenschaftlerinnen und Wissen-
schaftler verstehen immer besser, 
welche Mechanismen zur Entstehung 
eines Tumors führen. Auf Basis dieses 
Wissens können dann Medikamente 
entwickelt werden, die sich gezielt 
gegen diese Mechanismen richten. Ein 
Beispiel dafür sind die sogenannten 
CDK4/6-Inhibitoren. Sie können bei 
Patientinnen und Patienten mit einem 
Hormonrezeptor-positiven, HER2-

Umfassend informiert
Broschüren, Informationen und 
Tipps zum Umgang mit thera-
piebedingten Nebenwirkungen 
finden Interessierte auch unter  
→ www.lilly.com/de/brustkrebs

zyklin-abhängigen Kinasen 4 und 6. 
Da das Wachstum beziehungsweise 
die Vermehrung von Hormonrezeptor-
positiven Brustkrebszellen häufig von 
diesen Enzymen abhängig ist, lässt 
sich durch ihre Hemmung das Tumor-
wachstum in der Regel bremsen. 

Mögliche Nebenwirkungen im  
Arztgespräch ansprechen
Neben dieser Wirkung können 
CDK4/6-Inhibitoren aber auch Ne-
benwirkungen mit sich bringen – wie 
eigentlich alle Medikamente. Wichtig 
ist, sich vor der Einnahme über 
diese möglichen Nebenwirkungen zu 
informieren – und zwar im offenen 
Gespräch mit dem Behandlungsteam. 

Mögliche Fragen in diesem Gespräch 
sind: Welche Nebenwirkungen 
können bei der Einnahme des Medika-
ments auftreten? Wie wahrscheinlich 
ist es, dass sie bei mir auftreten? Kann 
man Nebenwirkungen verhindern und 
was kann ich tun, wenn sie auftreten? 
An wen kann ich mich wenden, wenn 
ich Nebenwirkungen bemerke? Infor-
mationen zu diesen Punkten schaffen 
eine solide Basis für ein im Bedarfsfall 
angepasstes Nebenwirkungsma-
nagement. Es ist wichtig zu wissen, 
dass Nebenwirkungen nicht einfach 
ertragen werden müssen. Es gibt viele 
Möglichkeiten, damit umzugehen – 
von einfachen Hausmitteln bis hin zu 
Anpassungen der Dosierung.  

negativen Brustkrebs zusätzlich zur 
Antihormontherapie zum Einsatz 
kommen, wenn im Frühstadium bei 
der Diagnose bereits Lymphknoten 
befallen sind und/oder ein erhöhtes 
Risiko für einen Rückfall besteht. 
Aber auch bei der Behandlung eines 
metastasierten, Hormonrezeptor-
positiven, HER2-negativen Mamma-
karzinoms spielen sie eine wichtige 
Rolle.

Diese Medikamente blockieren 
bestimmte Enzyme, die sogenannten 
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Titelflappe  
Vorder- und Rückseite  
der Titelflappe buchbar.

Banderole 
Auch personalisiert und 
als Zangenbanderole mit 
Punktklebung im Innen-
teil möglich.

Titelbeikleber 
Beikleber sind auch auf 
einer Trägeranzeige im 
Innenteil möglich.

Sonderwerbeformen

Advertorial 1- oder 2-seitig 
Das Advertorial vermittelt Ihre Botschaft in Anmutung 
der redaktionellen Berichterstattung.

Advertorials werden von uns gern individuell im Auftrag 
ngefertigt und enthalten optional folgende Leistungen: 
• Konzeption in Absprache mit Ihnen
• redaktionelle Betreuung 
• Layout und Entwurf
• Satz/Litho/Grafik 
• Schlussredaktion 
• Gesamtbetreuung

Titelanzeige 
Titelanzeigen sind im  
Format, nach Abstim-
mung, wählbar und 
werden prominent auf 
der Magazin-Titelseite 
integriert.
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Crossmedia-Pakete Print, Online und Social-Media sowie 
individuelle Content-Werbeformen auf Anfrage.
Alle Preise sind Grundpreise pro Monat und verstehen sich zuzüglich Mehrwertsteuer.

Web-Preise: www.derma-mia.de

Grundpreise

Produkt Format  in Rotation Exklusiv

Super Banner 1200 × 90 px € 1.000,- € 2.030,-

Wide Skyscraper 160 x 600 px € 860,- € 1.700,-

Skyscraper 120 x 600 px € 750,- € 1.520,-

Medium Rectangle 300 × 250 px € 510,- € 1.000,-

Square Ad 250 x 250 px €  430,- € 850,-

Leaderboard 728 x 90 px € 510,- € 1.000,-

Fullsize Banner 468 x 60 px  € 480,- € 970,-

Online-Advertorial

Laufzeit Online-Advertorial: 
Ein Monat, inkl. Teaser auf der 
DermaMia Startseite 
€ 3.990,-
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Dateiformate 
• JPG 
• GIF (animiert und statisch)
• HTML 

Datenlieferung
Anlieferung der Daten bis  
jeweils 7 Tage vor Erscheinen an: 
anzeigen@derma-mia.de

Datenaufbereitung 
Auf Anfrage können wir auch ani-
mierte GIF Daten nach Vorlage er-
stellen. Bitte kontaktieren Sie uns 
und holen Sie sich ein individuelles 
Angebot ein.

Kontakt
Antonia Vogel
Tel.: +49 221 669631-20
Mobil: +49 160 93406494
anzeigen@derma-mia.de

Leaderboard 
728 x 90 px

Medium Rectangle  
300 x 250 px

Super Banner 
1200 × 90 px

Wide Skyscraper
160 x 600 px

Website DermaMia

mailto:anzeigen%40derma-mia.de?subject=
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Dateiformate 
• JPG 
• GIF (animiert und statisch)
• HTML 

Datenlieferung
Anlieferung der Daten bis  
jeweils 7 Tage vor Erscheinen an: 
anzeigen@derma-mia.de

Datenaufbereitung 
Auf Anfrage können wir auch
animierte GIF Daten nach
Vorlage erstellen.
Bitte kontaktieren Sie uns und 
holen Sie sich ein individuelles An-
gebot ein.

Kontakt
Antonia Vogel
Tel.: +49 221 669631-20
Mobil: +49 160 93406494 
anzeigen@derma-mia.de

Square Ad 
250 x 250 px

Fullsize Banner 
468 x 60 px

Super Banner 
1200 × 90 px

Website DermaMia 

Skyscraper
120 × 600 px



Social-Media-Formate und Preise
 dermamia |  derma_mia-hautkrebsmagazin |  YouTube
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Produkt: Sponsored Post 
im Facebook Newsfeed und 
Instagram Newsfeed von 
DermaMia – Das Hautkrebsmagazin.

3 Tags im Bild, Verlinkung  
direkt im Beitrag bzw. Text  
(Facebook) oder Verlinkung 
in der BIO (Instagram).
Auch als Karussell-Post 
(bis zu 10 Bilder) möglich.
 € 2.200,-

Produkt: Story Post
in der Facebook Story und 
Instagram Story von 
DermaMia – Das Hautkrebsmagazin.

Bis zu 4 Bilder, Videos, 
Texte oder Links
€ 2.200,-

Crossmedia-Pakete Print, Online und Social-Media sowie 
individuelle Content-Werbeformen auf Anfrage.
Alle Preise verstehen sich zuzüglich Mehrwertsteuer.

https://www.facebook.com/derma.mia/
https://www.instagram.com/dermamia_hautkrebsmagazin
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1. „Anzeigenauftrag“ im Sinn der nachfolgenden All-
gemeinen Geschäftsbedingungen ist der Vertrag 

über die Veröffentlichung einer oder mehrerer Anzeigen 
eines Werbungtreibenden oder sonstigen Inserenten in einer 
Druckschrift zum Zweck der Verbreitung. 

2. Anzeigen sind im Zweifel zur Veröffentlichung inner-
halb eines Jahres nach Vertragsabschluss abzurufen. 

Ist im Rahmen eines Abschlusses das Recht zum Abruf einzel-
ner Anzeigen eingeräumt, so ist der Auftrag innerhalb eines 
Jahres seit Erscheinen der ersten Anzeige abzuwickeln, sofern 
die erste Anzeige innerhalb der in Satz 1 genannten Frist ab-
gerufen und veröffentlicht wird.

3. Wird ein Auftrag aus Umständen nicht erfüllt, die der 
Verlag nicht zu vertreten hat, so hat der Auftraggeber, 

unbeschadet etwaiger weiterer Rechtspflichten, den Unter-
schied zwischen dem gewährten und dem der tatsächlichen 
Abnahme entsprechenden Nachlass dem Verlag zu erstatten. 
Die Erstattung entfällt, wenn die Nichterfüllung auf höherer 
Gewalt im Risikobereich des Verlages beruht.

4. Aufträge für Anzeigen und Fremdbeilagen, die er-
klärtermaßen ausschließlich in bestimmten Nummern, 

bestimmten Ausgaben oder an bestimmten Plätzen der Druck-
schrift veröffentlicht werden sollen, müssen so rechtzeitig beim 
Verlag eingehen, dass dem Auftraggeber noch vor Anzeigen-
schluss mitgeteilt werden kann, wenn der Auftrag auf diese 
Weise nicht auszuführen ist.

5. Anzeigen, die aufgrund ihrer redaktionellen Gestal-
tung nicht als Anzeigen erkennbar sind, werden als 

solche vom Verlag mit dem Wort „Anzeige“ deutlich kenntlich 
gemacht.

6. Der Verlag behält sich vor, Anzeigenaufträge –  
auch einzelne Abrufe im Rahmen eines Abschlusses 

– und Beilagenaufträge wegen des Inhalts, der Herkunft oder 
der technischen Form nach einheitlichen, sachlich gerecht-
fertigten Grundsätzen des Verlages abzulehnen, wenn deren 
Inhalt gegen Gesetze oder behördliche Bestimmungen ver-
stößt oder deren Veröffentlichung für den Verlag unzumutbar 
ist. Beilagenaufträge sind für den Verlag erst nach Vorlage 
eines Musters der Beilage und deren Billigung bindend. Die 
Ablehnung eines Auftrags wird dem Auftraggeber unverzüg-
lich mitgeteilt.

7. Der Auftraggeber hat bei ganz oder teilweise unleser-
lichem, unrichtigem oder bei unvollständigem Abdruck 

der Anzeige Anspruch auf Zahlungsminderung oder eine ein-
wandfreie Ersatzanzeige, aber nur in dem Ausmaß, in dem der 
Zweck der Anzeige beeinträchtigt wurde. Lässt der Verlag eine 
ihm hierfür gestellte angemessene Frist verstreichen oder ist die 
Ersatzanzeige erneut nicht einwandfrei, so hat der Auftraggeber 
ein Recht auf Zahlungsminderung oder Rückgängigmachung des 
Auftrages. Schadenersatzansprüche aus positiver Forderungs-
verletzung, Verschulden bei Vertragsabschluss und unerlaubter 
Handlung sind – auch bei telefonischer Auftragserteilung –  
ausgeschlossen. Schadenersatzansprüche aus Unmöglichkeit 
der Leistung und Verzug sind beschränkt auf Ersatz des vorher-
sehbaren Schadens und auf das für die betreffende Anzeige 
oder Beilage zu zahlende Entgelt. Dies gilt nicht für Vorsatz und 
grobe Fahrlässigkeit des Verlegers, seines gesetzlichen Vertreters 
und seines Erfüllungsgehilfen. Eine Haftung des Verlages für 
Schäden wegen des Fehlens zugesicherter Eigenschaften bleibt 
unberührt. Im kaufmännischen Geschäftsverkehr haftet der 
Verlag darüber hinaus auch nicht für die grobe Fahrlässigkeit von 
Erfüllungsgehilfen, in den übrigen Fällen ist gegenüber Kauf-
leuten die Haftung für grobe Fahrlässigkeit dem Umfang nach 
auf den voraussehbaren Schaden bis zur Höhe des betreffenden 
Anzeigenentgeltes beschränkt. Reklamationen müssen außer 
bei nicht offensichtlichen Mängeln innerhalb von vier Wochen 
nach Eingang von Rechnung und Beleg geltend gemacht werden.

Allgemeine Geschäftsbedingungen
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8. Für die rechtzeitige Lieferung des Anzeigentextes und 
einwandfreier Druckunterlagen oder der Beilagen ist 

der Auftraggeber verantwortlich. Für erkennbar ungeeignete 
oder beschädigte Druckunterlagen fordert der Verlag unverzüg-
lich Ersatz an. Der Verlag gewährleistet die für den belegten Titel 
übliche Druckqualität im Rahmen der durch die Druckunterlagen 
gegebenen Möglichkeiten.

9. Falls der Auftraggeber nicht Vorauszahlung leistet, wird 
die Rechnung sofort, möglichst aber 14 Tage nach Ver-

öffentlichung der Anzeige übersandt. Die Rechnung ist innerhalb 
der aus der Preisliste ersichtlichen, vom Empfang der Rechnung 
an laufenden Frist zu bezahlen, sofern nicht im einzelnen Fall eine 
andere Zahlungsfrist der Vorauszahlung vereinbart ist. Etwaige 
Nachlässe für vorzeitige Zahlung werden nach der Preisliste ge-
währt.

10. Je nach Art und Umfang des Anzeigenauftrages 
werden Anzeigenausschnitte, Belegseiten oder 

vollständige Belegnummern geliefert. Kann ein Beleg nicht mehr 
beschafft werden, so tritt an seine Stelle eine rechtsverbindliche 
Bescheinigung des Verlages über die Veröffentlichung und Ver-
breitung der Anzeige.

11. Bei Zahlungsverzug oder Stundung werden Zinsen 
sowie die Einziehungskosten berechnet. Der Verlag 

kann bei Zahlungsverzug die weitere Ausführung des laufenden 
Auftrages bis zur Bezahlung zurückstellen und für die restlichen 
Anzeigen Vorauszahlungen verlangen. Bei Vorliegen begründe-
ter Zweifel an der Zahlungsfähigkeit des Auftraggebers ist der 
Verlag berechtigt, auch während der Laufzeit eines Anzeigen-
abschlusses, das Erscheinen weiterer Anzeigen ohne Rücksicht 
auf ein ursprünglich vereinbartes Zahlungsziel von der Voraus-
zahlung des Betrages und von dem Ausgleich offen stehender 
Rechnungsbeträge abhängig zu machen.

12. Kosten für die Anfertigung bestellter Druckunter-
lagen sowie für vom Auftraggeber gewünschte oder 

zu vertretende erhebliche Änderungen ursprünglich vereinbarter 
Ausführungen hat der Auftraggeber zu tragen.

13. Aus einer Auflagenminderung kann bei einem Ab-
schluss über mehrere Anzeigen ein Anspruch auf 

Preisminderung hergeleitet werden, wenn im Gesamtdurch-
schnitt des mit der ersten Anzeige beginnenden Insertions-
jahres die in der Preisliste oder auf andere Weise genannte 
durchschnittliche Auflage des vergangenen Kalenderjahrs 
unterschritten wird. Eine Auflagenminderung ist nur dann ein 
zur Preisminderung berechtigter Mangel, wenn sie bei einer 
Auflage bis zu 50.000 Exemplaren 20 v. H., bei einer Auflage bis 
zu 100.000 Exemplaren 15 v. H. beträgt.  Darüber hinaus sind bei 
Abschlüssen Preisminderungsansprüche ausgeschlossen, wenn 
der Verlag dem Auftraggeber von dem Absinken der Auflage so 
rechtzeitig Kenntnis gegeben hat, dass dieser vor Erscheinen der 
Anzeige vom Vertrag zurücktreten konnte.

14. Druckunterlagen werden nur auf besondere Anforde-
rung an den Auftraggeber zurückgesandt. Die Pflicht 

zur Aufbewahrung endet drei Monate nach Ablauf des Auftrages.

15. Erfüllungsort ist der Sitz des Verlages. Im Geschäfts-
verkehr mit Kaufleuten, juristischen Personen des 

Öffentlichen Rechts oder bei öffentlichrechtlichen Sonderver-
mögen ist bei Klagen Gerichtsstand der Sitz des Verlages. Ist der 
Wohnsitz oder gewöhnliche Aufenthalt des Auftraggebers, auch 
bei Nichtkaufleuten, zum Zeitpunkt der Klageerhebung un-
bekannt oder hat der Auftraggeber nach Vertragsschluss seinen 
Wohnsitz oder gewöhnlichen Aufenthalt aus dem Geltungs-
bereich des Gesetzes gelegt, ist als Gerichtsstand der Sitz des 
Verlages vereinbart. Ergänzende Geschäftsbedingungen des 
Verlages: Werbemittler und Werbeagenturen sind verpflichtet, 
sich in ihren Angeboten, Verträgen und Abrechnungen mit den 
Werbungtreibenden an die Preislisten des Verlages zu halten. 
Vom Verlag gewährte Mittlervergütung darf weder ganz noch 
teilweise an die Auftraggeber weitergegeben werden.

Allgemeine Geschäftsbedingungen
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