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gi-’ *  MANIFESTARILE DERMATITEI ATOPICE

_

‘ . LAADULTI

CE ESTE DERMATITA ATOPICA?

Dermatita atopica (DA) este cel mai frecvent intalnit tip de eczema.
Apare sub forma unei eruptii eritematoase, pruriginoase sau a unor placi uscate
si descuamate la nivelul pielii. Dermatita atopica debuteaza de obicei in
copildrie, dar poate apdrea in orice moment al vietii. Afecteaza fata, zonele de
flexie a coatelor sau genunchilor, dar poate aparea oriunde pe corp.

ESTE CONTAGIOASA?
Dermatita atopica nu este contagioasa! Nu se poate transmite altor
persoane si nici nu puteti sa va imbolnaviti de la alti pacienti.

CARE ESTE CAUZA DERMATITEI ATOPICE?

Desi cauza exacta nu este cunoscuta, cercetatorii atesta faptul ca
dermatita atopica apare ca urmare a interactiunii complexe dintre anumite gene
cu anomalii ale imunitatii si factori de mediu. Persoanele cu dermatita atopica
au tendinta de a avea un raspuns imunitar exagerat care, atunci cand este
declansat de catre un factor extern sau intern, raspunde prin producerea de
inflamatie la nivelul pielii. Aceasta inflamatie este responsabila de aparitia
simptomelor cutanate precum roseata, mancarime si durere.

Studiile arata faptul ca o parte dintre persoanele care sufera de dermatita
atopica prezinta o mutatie la nivelul genei responsabile de codarea sintezei
filagrinei. Filagrina ajuta la mentinerea unei bariere protective a stratului
superior al pielii. Tegumentul cu filagrina deficitara pierde din umiditate, iar
bacteriile sau virusurile pot patrunde mai usor in piele. Tocmai acesta este
motivul pentru care mai multi pacienti cu dermatita atopica au o piele foarte
uscata si predispusa la infectii.

ESTE LEGATA DE ALTE AFECTIUNI?

Dermatita atopica face parte dintr-un grup de afectiuni atopice. Acest
grup include astmul, rinita alergica si alergiile alimentare. Persoanele care provin
din familii cu un istoric de dermatita atopica, astm sau rinita alergica sunt mai
predispuse la a dezvolta dermatita atopica.
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Studiile arata o rata mai mare de alergii alimentare si depresie/anxietate la
pacientii cu dermatita atopica.

EXISTA UN TRATAMENT?

Inca nu exista un tratament care sa vindece dermatita atopica, dar exista
terapii disponibile care pot controla manifestarile la nivelul pielii si implicit
puseele de boald. Acestea pot fi atat terapii locale (lotiuni, creme, unguente) cat
si terapii sistemice. De asemenea exista produse dermato-cosmetice care pot
imbunatati hidratarea pielii.

In aceste moment, sunt in faza de studii clinice si aprobare mai multe
terapii dedicate dermatitei atopice.

CARE SUNT OPTIUNILE MELE DE TRATAMENT?

Este important sa existe un program regulat de utilizare a unor produse
speciale pentru dermatita atopica, care sa includa o solutie de curatare blanda si
una de hidratare care sa mentina apa in piele si sa repare bariera cutanata. O
piele hidratata ajuta la controlul exacerbarilor prin combaterea uscaciunii si
pastrand la distanta factorii iritanti si alergenii.

In functie de severitatea simptomelor si varsta, tratamentul dermatitei
atopice include schimbarea stilului de viata, produse farmaceutice care nu
necesita prescriptie medicala, preparate topice cu aplicare la nivelul pielii;
medicatie biologica cu administrare injectabila; medicatie imunosupresoare, de
obicei administrata oral sub forma de tablete, si fototerapie, o forma de
tratament cu raze ultraviolete.

CUM CONTROLEZ EXACERBARILE DERMATITEI ATOPICE?

In principiu controlul afectiunii implica:

1. Cunoaste si evita factorii agravanti;

2. Implementeaza o rutina de curatare si hidratare cu produse cosmetice
special dezvoltate in acest sens;

3. Foloseste tratamentul conform recomandarilor medicului curant.

Cu toate acestea, o parte dintre pacienti ajung la concluzia ca desi fac
totul “corect”, dermatita atopica tot prezinta episoade de acutizare. Evolutia
dermatitei atopice poate fi impredictibila, cu episoade de acutizare a dermatitei
atopice complet neasteptate, in ciuda tuturor eforturilor depuse pentru a
controla simptomele.




35 ~ FACTORII CARE POT DECLANSA UN
- PUSEU DE DERMATITA ATOPICA

Sunt multi factori care pot declansa un puseu de dermatita atopica si
este important sa cunoasteti acesti factori si sa-i urmariti pentru a va putea feri
de ei pe viitor.

Pentru identificarea unui potential factor declansator sau agravant, este
important sa mentionam ca o acutizare a dermatitei atopice poate apdrea la o
perioada variabila de timp dupa contactul cu acesta. Perioada de timp pana la
declansarea puseului poate reprezenta o provocare pentru descoperirea
factorilor. Acestia difera de la o persoana la alta, in functie de caracteristicile
fiecaruia.

Iritanti frecvent intalniti includ:
« Metale (in special nichelul)
« Alergene de mediu (Acarienii din praful de casa, epitelii de animale, polenuri,
insecte)
« Clima (Schimbarea sezonului, vremea prea calda sau prea rece, uscata; umidi-
tatea mare sau mica)
« Anumite substante chimice:
- Amidoamina (se gaseste in produse cosmetice si de ingrijire
corporala)
- Bacitracina (antibiotic regasit in unguente)
- Clorura de benzalconium (unele contraceptive locale si in
produsele de curatenie)
- Benzofenona (se gaseste in produse cosmetice si parfumuri)
- Cauciuc negru
- Cinamat
- Colofoniu (rasind)
- Rasina epoxidica (anumite produse de bricolaj si materiale de
constructii)
- Formaldehida (produse cosmetice, produse de igiena si de
curatare, indulcitori artificiali, tigari electronice)




- Parfumuri

- Gliceril-tioglicolat (se gaseste in produse cosmetice)

- Lanolina (produse cosmetice si de ingrijire corporala)

- Metilmetacrilat (unghii false, adezivi pentru constructii, anumite
produse din plastic)

- Metilcloroizotiazolinona / metilizotiazolinona (produse cosmet-
ice, de ingrijire corporald, in servetele umede)

- Metildibromoglutaronitril (produse cosmetice si de ingrijire
personala)

- Balsam de Peru - se gaseste in lista top 5 alergene de contact (se
gaseste in parfumuri, medicamente si produse farmaceutice, se foloseste ca
aromatizant in alimente si bauturi)

- Sulfat de neomicina (antibiotic regasit in unguente)

- Octocrilen (se gaseste in produse cosmetice si in cremele de
protectie solara)

- Parabeni (produse cosmetice si de ingrijire corporala)

- Acid para-aminobenzoic (PABA) (produse cosmetice, in medica-
mente, in pesticide)

- Parafenilendiamina (vopseua de par)
- Dicromat de potasiu
- Propilen glicol (alimente, tigari electronice, produse cosmetice
si de ingijire corporala, servete umede, produse de curatenie, antigel)
- Quaternium15 (produse cosmetice si de ingrijire personala, in
vopsele, in cerneluri, produse industriale de lustruit)
- Salicilati (medicamente si produse alimentare)
- Sapunuri
- Tixocortol pivalat (medicamente)
« Iritanti:
- Fumul de tigara
- Latex
- Materiale aspre precum lana
« Altele:
- Hormoni
- Bai sau dusuri fierbinti si lungi
- Infectii cutanate bacteriene
- Infectii fungice cutanate
- Transpiratia




Deoarece reactia la factorii declansatori este individuald, nu este
obligatoriu sa prezentati sensibilitate la toti factorii declasatori, ci doar la unii
dintre acestia, de aceea va recomandam sa notati factorii la care prezentati
sensibilitate si sa evitati expunerea doar la cei la care sunteti sensibilizat.

Avand in vedere variabilitatea mare a factorilor declansari, este
recomandat sa cititi cu atentie etichetele tuturor produselor pe care le folositi.




«+ | TRATAMENTE PRESCRISE IN
( . DERMATITA ATOPICA

1. Preparatele topice

Produsele pentru protectia barierei cutanate, ce contin de obicei lipide si
ceramide, ajutd la hidratarea pielii si o protejeaza fata de patrunderea
substantelor iritante. Lipidele si ceramidele sunt facute din grasimi, uleiuri si
ceara. Persoanele care sufera de dermatita atopica au un deficit de lipide
naturale, ceea ce determina uscaciune excesiva si mancarime a pielii.

Steroizii topici actioneaza prin reducerea inflamatiei la nivelul pielii. De
asemenea, subtiaza vasele sanguine aproape de suprafata, ceea ce ajuta la
diminuarea eritemului. Corticosteroizii au grad de potenta si formule variate.
Utilizarea lor este recomandata doar in perioada de acutizare a bolii. Cand
folositi corticosteroizi topici cititi cu atentie prospectul medicamentului, aplicati
doar pe zonele afectate de dermatita atopica, folositi doar pe perioada
recomandata in prospect si nu aplicati pe zone sensibile, cum ar fi zona ochilor
si zona genitala.

Inhibitorii de calcineurina topici (pimecrolimus si tacrolimus) odata
absorbiti in piele au efect antiinflamator si actioneaza prin impiedicarea
“activarii” unei parti a sistemului imun. Ei nu au in compozitie steroizi si prin
urmare pot fi folositi timp indelungat pentru a controla simptomatologia si
pentru a preveni acutizarile.

Inhibitorul de fosfodiesteraza 4 topic (crisaborol), nesteroidian,
actioneaza prin blocarea enzimei fosfodiesteraza 4, ceea ce reduce inflamatia la
nivelul pielii. Inhibitorul de fosfodiesteraza 4 topic este prescris pentru forma
usoara spre medie a dermatitei atopice si poate fi folosit timp indelungat pentru
controlul simptomelor si prevenirea acutizarilor. Nu este disponibil pe piata
farmaceutica din Romania.

2. Fototerapia expune pielea la un tip special de lumina, numit ultraviolete de
tip B (UVB), folosind un aparat vertical. Fototerapia este un tratament efectuat in
cabinetul medical pentru o perioada care variaza ca durata - intre saptamani si
luni. Se considera ca fototerapia actioneaza benefic prin reducerea inflamatiei si
a diviziunii celulare.




3. Corticosteroizi orali si injectabili.

In dermatita atopica, corticosteroizii orali sau injectabili, cum ar fi
prednison sau metilprednisolon, pot fi prescrisi pentru a controla inflamatia.
Utilizarea lor este recomandata doar in cazurile de exacerbare acutd, severa si ca
terapie de punte pe termen scurt catre alte terapii cu efecte adverse mai putine.
Utilizarea pe termen lung (mai mult de o luna) de corticosteroizi sistemici poate
duce la reactii adverse importante. Este recomandat ca pe perioada
administrarii de corticosteroizi orali sau injectabili sa fie urmata o dieta fara
adaos suplimentar de sare in mancare si cu mai putine alimente dulci.

4. Imunosupresoarele actioneaza prin controlarea sau supresia
sistemului imun. Supresarea sistemului imun poate ameliora simptomele
dermatitei atopice prin reducerea inflamatiei. Imunosupresoarele se gasesc,
tipic, sub forma de comprimat dar pot fi administrate si sub forma injectabila.
Metotrexatul, ciclosporina si micofenolatul sunt medicamentele imunosupre-
soare utilizate in formele severe de dermatita atopica. Aceste medicamente sunt
prescrise “off-label”, ceea ce inseamna ca ele nu sunt aprobate pentru
tratamentul dermatitei atopice, dar in timp medicii au observat ca aceste
medicamente induc remisia, motiv pentru care au cotinuat sa le recomande in
cazurile de dermatita atopica moderata si severa.

5. Terapiile biologice sunt terapii inovatoare de ultima generatie,
dezvoltate din celule sau organisme vii prin bioinginerie. Acestea actioneaza
selectiv, tintind o anumita proteina sau un anumit receptor, etc. Ele sunt
recomandate in cazurile de dermatita atopica moderata si severa. In prezent,
dupilumab este singurul agent biologic aprobat in Romania pentru tratamentul
dermatitei atopice.




& _ Utilizare corticosteroizi topici

Folositi corticosteroizi topici dupa regula varfului de deget

Corticosteroizii topici sunt adesea prescrisi pentru dermatita atopica in
faza acuta a bolii. Acestia ajuta la reducerea eritemului si a inflamatiei, facilitand
vindecarea pielii. Este important sa folositi corticosteroizii asa cum au fost
prescrisi de catre medic pentru a reduce riscul efectelor adverse.

Ce trebuie sd stiu cdnd folosesc corticosteroizi topici?

« Folositi corticosteroizii doar cum v-a fost indicat de catre medic.
« Aplicati corticosteroizii doar pe zonele afectate ale pielii.
« Nu aplicati corticosteroizii pe zonele sensibile cum ar fi pleoapele si zona gen-
itala.
- Odata ce inflamatia este controlata, reduceti sau opriti folosirea corticoste-
roizilor la indicatia medicului.
- Evitati folosirea corticosteroizilor pe o perioadd indelungata.

Cat este de ajuns?

O unitate de varf de deget ( lEEMl ) reprezintd cantitatea de crema sau unguent,
stoarsa din tub, de la varful indexului unui adult pana la primul pliu al degetuluil




Fata si Brat si Picior si | Torace si
gat mana talpa |abdomen
3-121uni | EXR 3l El O (-
1-3ani | B0 | B0 EE B
36ani | HH 0 |EHEl  EIEl |  EIES
- a
6-10ani | BN EE EZEA D llull £if1l
Bkl | Elp
>10ani gy gy p| = EYEIED EX
si adulti me e

10




-

.+  ETAPE DE URMAT PENTRU

”‘ . IMBAIERE $I HIDRATARE

In tratamentul dermatitei atopice, specialistii recomandata o metoda
corecta de imbaiere si hidratare a pielii pentru combaterea uscaciunii cutanate
si evitarea acutizarilor. Pentru a obtine un beneficiu terapeutic maximal urmeaza
cat mai frecvent recomandarile de mai jos in ordinea mentionata.

1. Umpleti cada cu apa calduta si imbaiati-va timp de 5-10 minute.

2. Dupa baie, tamponati usor pielea cu un prosop moale, lasand-o usor umed

3. Aplicati medicatia topica (unguente/creme) pe zonele de piele afectate de
eczema conform recomandarilor medicului.

4.1n urmatoarele 3 minute aplicati din abundenta un produs hidratant (crema,
balsam, ulei) pe tot corpul.

5. Asteptati cateva minute pentru a lasa produsul hidratant sa intre in piele.

6. Apoi va puteti imbraca sau puteti aplica fase umede; mai multe informatii
gasiti in documentul “impachetari umede pas cu pas”.

De retinut:

+ Nu utilizati apa prea calda sau prea rece.
+ Nu curatati pielea cu un material aspru, nu exfoliati.
+ Sa nu treaca mai mult de 3 minute intre imbaiere si aplicarea produsului
hidratant.
- Evitati utilizarea sapunurilor parfumate si baile spumante, parfumate.
« De preferat, faceti imbaierea si hidratarea de cateva ori pe sdaptdmana sau
dupa cum va permite programul.
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++  IMPACHETARI UMEDE PAS CU PAS

o
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In timpul puseelor de eczema atopica, cu prurit intens si durere, terapia

prin impachetari umede poate fi utila in ceea ce priveste hidratarea, calmarea
pielii si optimizarea functionarii medicatiei topice.

Impachetarile umede sunt recomandate seara dupa imbaiere, aplicarea
medicatiei topice si a emolientului.

Etape:

1. Tnmuiati fasele in apa calda pana sunt usor umede.

2. Infasurati-le/aplicati-le in jurul zonelor afectate.

3. Infasurati o fasa uscata peste cea umeda.

4. Cu grija imbracati pijamele, pentru a nu deranja bandajele.
5. Lasati fasele cateva ore sau peste noapte.

In functie de suprafata afectata de dermatita atopica:

- in cazul in care suprafata afectata este extinsa, puteti sa folositi ca fase, haine
curate din bumbac peste care se pun pijamale uscate

- daca suprafata este limitata la zona mainilor si/sau a talpilor, puteti folosi
manusi si sosete din bumbac.
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+  DICTIONAR DE TERMENI
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PR

Cutanat - referitor la piele, la nivelul pielii

Descuamat - cojire si desprindere a pielii, exfoliere

Eritematos/eritem - roseata la nivelul pelii

Exacerbare — intensificare a unei boli

Placi uscate - leziuni uscate la nivelul pieli

Pruriginos/prurit — caracterizat prin mancarime intensa la nivelul pielii
Puseu - manifestare si agravare a unei boli

Remisie — reducere pana la disparitie a simptomelor de boala

Topice - unguente, creme ce se aplica pe leziunile de dermatita atopica

Zona de flexie - zona de indoire si apropiere a doua segmente a unei articulati
(coate, genunchi, etc)
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