l]la. PULMONOLOGIJA, IMUNOLOGIJA IR

ATOPINIS DERMATITAS:

ALERGOLOGIJA

SIUOLAIKINIS POZIURIS

Doc. dr. Palmira Leisyté
KMU Vidaus ligy klinika

REIKSMINIAI ZODZIAL: atopinis dermatitas, egzema, alergija, diagnostika, odos testai, gydymas.

SANTRAUKA. Atopinis dermatitas (AD) yra létiné odos uzdegimo liga, kuriai budingas pasikartojantis stiprus niezéjimas,
nuo amziaus priklausoma iShérimy lokalizacija ir tam tikras iSbérimy pobudis. Daugiau kaip 85 proc. vaiky suserga Sia liga
iki 5 mety, o pirmaisiais gyvenimo metais — net 60 proc. Suaugus liga prasideda 16,8 proc. pacienty. Iki Siol tebediskutuo-
jama dél alergijos jtakos atopiniam iShérimui. Suaugusiuosius labiau veikia jkvepiamieji alergenai, vaikus — maisto alerge-
nai. Alergijai nustatyti dazniausiai atliekami odos diirio méginiai, tiriami specifiniai IgE kraujo serume. Pastaraisiais metais
iSskiriama grupé pacienty, kuriems nustatoma IV tipo sensibilizacija atliekant atopinius lopo méginius.

Atopinis dermatitas (AD) — létiné odos uzdegimo liga,
kuriai budingas pasikartojantis stiprus niezéjimas, nuo
amziaus priklausoma isbérimy lokalizacija ir tam tikras
pobudis [1]. Daugiau kaip 85 proc. vaiky suserga $ia liga
iki 5 mety amziaus, o pirmaisiais gyvenimo metais —
net 60 proc. [2]. Suaugus liga prasideda tik 16,8 proc.
pacienty [3].

DIAGNOSTIKA

AD diagnozuojamas pagal klasikinius J. M. Hanifin ir
G. Rajka (1980 m.) kriterijus [4]. AD diagnozuoti batini
trys didieji ir trys mazieji klasikiniai kriterijai.

Didieji diagnostikos kriterijai

+ Tipiskos odos pazeidimo vietos:
+ kadikiams — veidas ir galtiniy tiesiamieji pavirsiai;
 vyresniems — veidas ir galtiniy lenkiamieji pavirsiai;

+ Niezéjimas;

» Létiné ligos eiga;

+ Gretutinés alerginés ligos anamnezéje;

+ Geneologiné anamnezé — alerginés ligos Seimoje.

Mazieji diagnostikos kriterijai

+ Odos sausumas;

+ Ankstyva ligos pradzia;

+ Niezéjimas prakaituojant;

+ Baltasis dermografizmas;

+ Veido blyskumas/raudonis;

+ DPeriorbitinés raukslés (Dennie Morgan);

o Cheilitas;

» Paryskéjusios pady ir delny raukslés;

+ Imlumas odos infekcijoms;

+ Baltoji pitiriazé;

+ Vilnos ir tirpikliy netoleravimas;

+ Maisto netoleravimas;

+ Odos imlumas infekcijoms (ypac¢ auksiniam stafilo-
kokui ir herpeso virusui);
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«  Uminés I tipo odos reakcijos;

» DPadidéjes IgE kiekis serume;

« Kartotinis konjunktyvitas;

+ Polinkis j nespecifinj ranky ir pédy dermatita;

« Folikuliné keratozé;

« Aplinkos ir emociniy veiksniy jtaka ligai;

+ Oftalmologiniai: keratokonusas, priekiné subkapsu-
liné katarakta ir kt.

Diagnozuojant sunkumu kyla, kai reikia atskirti jvai-
rias egzemos formas, ypac suaugusiesiems, esant misriy —
atopinés, kontaktinés ir iritacinés — egzemos pozymiy.
Ranky ir pédy atopine egzema reikia skirti nuo delny ir
pédy Zvynelinés, odos grybelinés infekcijos. Tenka AD
atskirti ir nuo niezy, kartais — odos T lasteliy limfomos
(grybiskos granuliomos, mycosis fungoides).

Iki siol tebediskutuojama dél alergijos jtakos atopi-
niam i$bérimui, jo kartojimuisi. Suaugusiuosius labiau-
siai veikia jkvepiamieji alergenai, vaikus — maisto [1].
Atopinis dermatitas vaikystéje laikomas net alergijos
maistui simptomu.

Alerginiai tyrimai
Diagnozuojant alergija maistui atliekami alerginiai odos
dario meéginiai, tiriami specifiniai IgE kraujo serume,
bet auksinis alergijos maistui diagnozavimo standartas
yra dvigubai akli maisto provokaciniai méginiai [14].
Pastaraisiais metais i$skiriama grupé pacienty, kuriems
nustatoma IV tipo sensibilizacija atliekant atopinius
lopo méginius, bet klinikine Sios sensibilizacijos reiks-
me batina patvirtinti ir provokaciniu méginiu [5].
Daugelis atopiniu dermatitu serganciy ligoniy esti
isijautrine jkvepiamiesiems alergenams. Jiems kuriuo
nors budu patekus j organizma, alerginis dermatitas pa-
umeéja. Sensibilizacija nustatoma alerginiais odos dirio
méginiais, radus specifiniy IgE kraujo serume, taip pat
atopiniais lopo méginiais (IV tipo sensibilizacija). Svar-
biausi yra namy dulkiy erkiy, gyviiny epidermio ir Zie-
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dadulkiy alergenai. Suaugusiesiems itin aktuali alergija
namy dulkiy erkiy alergenams, kuri patvirtinama ato-
piniais lopo méginiais, dideliais specifiniy IgE serume
titrais, alergeno eliminacijos tyrimais. Stengiantis apsi-
saugoti nuo jkvepiamuyjy alergeny, ypac kai yra alergija
namy dulkiy erkéms, odos pazeidimai gali gerokai pa-
lengvéti [6, 13].

Atopinis lopo méginys. Pastarajj deSimtmetj paskelb-
ta daug publikacijy apie atopiniy lopo méginiy reik§me
pagrindziant IV tipo sensibilizacija [9, 10, 11, 12]. Ato-
pinis odos lopo méginys atliekamas su maisto ar jkve-
piamaisiais alergenais, galin¢iais sukelti su IgE susijusias
reakcijas; rezultatas vertinamas po 48-72 val. Siy me-
giniy biopsinés medziagos tyrimai rodo esant alergenui
specifiniy T limfocity klony. I$ pradziy T limfocitams
budinga TH2 pobudzio sekrecija, o po 48 val. vyrauja
TH1 pobudzio sekrecija, kaip ir esant létiniams AD pa-
zeidimams. IgE, prisijunges prie odos Langerhanso las-
teliy Fc receptoriy, palengvina alergeno pernasa odos T
limfocitams.

Indikacijos atlikti atopinj lopo mégini:

o Jtariamas jsijautrinimas maisto arba jkvepiamie-
siems alergenams, kai néra specifiniy IgE antikany,

o odos dario méginys (ODM) neigiamas.

+ Sunkus ir/arba nuolatinis AD, kai neai$kas provo-
kuojamieji veiksniai.

+ Su IgE susijusi dauginé sensibilizacija, kai nejrodyta
klinikiné $iy alergeny svarba AD eigai.

Daugeliu AD atvejy buna padidéjusi IgE koncentra-
cija. Tikétina, kad ji siejasi su ligos sunkumu, mat nusta-
tyta, jog ant epidermio Langerhanso lasteliy pavirsiaus
yra IgE ir su IgE susijusiy struktary [7].

Daznas AD sergantis suaugusysis jsijautrina ir kon-
taktiniams alergenams — tepalams, vartojamiems der-
matitui gydyti. Sio pobtidzio sensibilizacija taip pat pri-
valu atpazinti ir patvirtinti lopo méginiais.

Atopijos rizikos poZymiai. Net nesant akivaizdziy
AD pozymiy, i§ prigimties j alergija linkusiy zmoniy
odoje yra minimaliy, beveik nepastebimy, subtilesniy,
tikriausiai geneti$kai nulemty odos poky¢iy, kurie itin
dazni sergant alerginiu rinitu ir alergine astma: Dennie
Morgan raukslé, Hertoghé pozymis, sausa oda, padi-
déjes odos jautrumas nespecifiniams dirgikliams. Siy
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Summary. Atopic dermatitis is a chronic pruritic inflammatory skin disease with
typical pattern of eruption, which varies with age (1). AD occurs during the first
year of life in 60% and before the age of 5 years in at least 85% of affected
children (2). In adults with atopic dermatitis, only 16,8% had onset after adoles-
cence. Sensitization to different allergens is often seen in patients with AD, but
the role of allergy is a target for discussion. Food allergens are more important in
children, inhalant allergens — in adults. Skin prick tests, measurement of serum
specific IgE are used to diagnose a true IgE-mediated sensitization. The atopy
patch test is of interest for the diagnosis of some patients.
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mety publikacijose teigiama, kad smulkios rausvos dé-
meés ar tinkliné eritema bei baltos démés delny odoje
gali buti pirmas poZzymis, rodantis atopijos rizika, ypac
tais atvejais, kai yra budinga anamnezé ir daug rauksliy
delnuose. Specifiniy IgE nustatymas galéty paremti di-
agnoze. Paplites baltasis dermografizmas, paradoksiné
kraujagysliy reakcija i $iluminius dirgiklius dél polinkio
susitraukti esant atopijai — taip pat reik$§mingi pozymiai,
atkreipiantys démes;j i atopine prigimtj [8].

GYDYMAS [9, 15]

Gydymo pagrindas — optimali odos prieziara: reguliarus
mink$tinamyjy medziagy vartojimas ir odos drékinimas,
vengimas specifiniy (maisto ir jkvepiamuyjuy alergeny, jei
tokia alergija patvirtinta) ir nespecifiniy dirgikliy (vilno-
niy, sintetiniy raby, netinkamo muilo, karsto vandens).

Minkstinamosios medziagos pasirenkamos atsi-
zvelgiant | odos tipa, sezong, klimato salygas, paros lai-
ka. Skiriamos vandens aliejiné arba aliejaus vandeniné
emulsijos. Minkstinamosios priemonés su polidokano-
liu mazina niezéjima, su $lapalu — intensyviai drékina
oda, su salicilo ragstimi — gydo suragéjimus.

Uminiam i§bérimui gydyti skiriama gliukokortikoi-
dy kremu ir tepaly, lengvas ir vidutinio sunkumo ato-
pinis dermatitas gali bati gydomas vietinio poveikio
kalcineurino inhibitoriais, pasizyminciais imunomodu-
liuojamuoju poveikiu, jy skiriama tepti jautrioms odos
vietoms (veido, kaklo, tarp odos rauksliy).

Vietinio poveikio antiseptikai (triklozanas, chlorhek-
sidinas) mazina auksinio stafilokoko kolonizacija odoje,
kartu ir AD simptomus (stafilokoko i$skiriami toksinai
veikia kaip superantigenai). Veiksmingai stafilokoka vei-
kia ir fucidino rugsties kremas (2 savai¢iy kursas). Suau-
gusiyjy atopiniam dermatitui gydyti taikoma fototerapija.
Neseniai atliktu daugiacentriu atsitiktiniy imc¢iy tyrimu
nustatytas nuo dozés priklausomas specifinés imunote-
rapijos veiksmingumas gydant atopinj dermatita, kai yra
isijautrinimas namy dulkiy erkéms [16]. Antihistamini-
niai vaistai padeda nuslopinti niezulj. Sunkiais atvejais,
ligai paiméjus gydoma kursu geriamyjy gliukokortikoi-
dy, ciklosporinu A, azatioprinu, infekcijai i$plitus — sis-
teminiais antibiotikais, preparatais nuo grybelio.
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