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9 f . ARMANDO FERNANDES

DERMITE ATOPICA
(Eczema)

A dermite atdpica € uma doenca inflamatoria crénica da pele, com envolvimento das mucosas, com
lesGes cutaneas tipicas (pele seca, placas de eczema (irritacdes localizadas da pele), prurido intenso
(comichéo) que incomodam particularmente o sono da crianga) e evoluindo com surtos de agravamento
e periodos de melhoria, com tendéncia a melhorar com a idade. Em 75% dos casos a dermite atOpica é
considerada ligeira a moderada. As localiza¢cdes mais caracteristicas sdo: Antes dos 2 anos: face e
superficie extensora dos membros; Depois do 2 anos: palpebras, pescoco, superficie flexora dos
membros superiores, punhos, maos, superficie flexora dos membros inferiores e pés;
Adolescentes/Adultos: face, pescoco, tronco, punhos e méaos.

Em Portugal, nas faixas etarias mais novas, estima-se que cerca de 10% a 20% das criancas séo
confrontadas com a dermite atopica, podendo acontecer desde muito cedo.

A sua etiologia € multifactorial, estando implicados factores genéticos, ambientais, fisiol6gicos e
imunoldgicos, como disfuncao ciclica de nucledtidos, superantigénios, alergia IgE mediada para
alergénios alimentares e/ou respiratérios e fenébmenos de autoimunidade. Cada vez mais, tem sido
responsabilizada a deficiéncia de uma proteina (filagrina’) presente nas camadas externas da pele,
impedindo, por um lado, a entrada de bactérias (foi demonstrado que o S. aureus é um dos principais
responsaveis pelos surtos de atopia) e virus e, por outro, a saida de agua, mantendo a pele hidratada.
Assim, a reducao ou auséncia da filagrina leva a descamacao e a secura da pele. Recentemente, tém
sido descritos efeitos positivos com a Vitreoscilla filiformes, uma bactéria “boa” que pode ser
incorporada em alguns produtos hidratantes.

Constitui a manifestacédo cutanea de atopia, caracterizada por histéria familiar de asma, rinite alérgica
ou dermite atopica em cerca de 70% dos casos.

E uma doenca frequente e tem uma distribuicio mundial. Estudos recentes, revelam que a sua
prevaléncia tem aumentado significativamente nos ultimos anos, muito provavelmente associada ao
ambiente envolvente (poluicéo, stress, etc.), 0 que provoca uma sobrecarga econémica em termos
familiares e sociais. Inicia-se geralmente apds os 3 meses de idade, 50% dos casos iniciam-se antes
dos 12 meses e 95% dos casos antes dos 5 anos. Tipicamente, piora durante os meses de inverno.
Uma percentagem significativa dos casos melhora ao chegar a puberdade.

TRATAMENTO:

O tratamento ndo é curativo, mas permite um bom controlo da doenca, melhorando a qualidade de vida
da crianca e da familia.

Quando experimentar um tratamento, espere pelo menos trés dias para ver se produz efeito antes de
tentar outro tratamento.

MEDIDAS GERAIS

Corte regularmente as unhas da crianca.

Para as criancas de tenra idade em periodo de crise de eczema, evitar o contacto com pessoas que
tenham herpes.

As vacinas nao estdo contra-indicadas, mas, se possivel, devem ser realizadas fora das crises de
eczema. A partir dos 12 meses, as criancas devem ser vacinadas para a varicela.

Os banhos de mar ou piscina ndo estao contra-indicados fora das crises de eczema.

As temperaturas extremas (frio, humidade, calor, etc.) favorecem o aparecimento e agravam a dermite

" Foi demonstrado que duas mutacdes no gene da filagrina (R510X e 2282del4) s&o factores evidentes no surgimento da dermite atopica.
Aproximadamente 9% das pessoas de origem europeia sdo portadoras destas variantes.
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atopica.

A exposicéo solar pode ser benéfica, sempre com cuidados de fotoproteccédo adequados.
Recomenda-se manter as habitacbes bem ventiladas/arejadas (tanto no verdo como no inverno (pode
acrescentar um desumidificador)) e ndo abusar do aquecimento (ndo aqueca excessivamente as
divisGes da casa (a temperatura do quarto ndo devera exceder os 20 °C). Use aspiradores para eliminar
0 p6 (em vez de varrer).

Evite alergénios ambientais como acaros do pé, poléns, convivéncia com animais de companhia e
exposi¢cdo ambientes com fumo.

Evite 0 excesso de suor. Se necessario, modifique temporariamente as actividades desportivas durante
0s surtos mais graves.

Alimentacéo

Mantenha o aleitamento materno o maximo tempo possivel, idealmente para |4 dos 6 meses. Em
alternativa, pode usar leite hipoalergénico ou leite sem proteinas do leite de vaca.

Evite alimentos que podem agravar as crises, por exemplo: alimentos comprovadamente alergénicos
para o seu filho, associacbes de frutos, frutos exéticos, frutos secos (améndoas, etc.), amendoins,
chocolates/derivados do cacau, citrinos, morangos, kiwis, mariscos, etc.

Evitar a ingestéo de alimentos muito quentes.

Prefira a agua.

Higiene e limpeza

Aqua da lavagem:

Banho diario, com agua morna (32-33 °C), preferencialmente ao entardecer (pois ajuda a diminuir o
prurido nocturno).

Opte pelo duche em vez do banho de imersdo, com agua morna, durante ndo mais de 10 minutos. Em
criancas pequenas, pode optar pelo banho de imersao, mas junte a 4gua do banho 6leos hidratantes e
com pH 5.5 ou fisiologico, durante ndo mais de 10 minutos.

N&o utilize luvas ou esponjas de banho para evitar a friccdo sobre a pele.

Cremes lavantes/sabonetes

Lave a pele da sua criangca com um creme lavante sem sab&o.

Os sabonetes devem ser “neutros” (sem detergentes e/ou perfumes, por exemplo: Dove®). Aplicar
apenas nos locais sujos (pregas do pescoco, orelhas, axilas, zona genital e pés).

O sabonete que escorre durante o duche é suficiente para a lavagem dos outros locais.

E desaconselhada a utilizacdo de luvas de limpeza que sdo preferencialmente asperas. Prefira lavar
directamente com as méaos.

Secagem
Toalha macia, mediante pequenos toques delicados na pele, sem esfregar.

Cuidado em secar as pregas, evitando que figuem humidas.

Hidratacdo
A massagem é um acto afectivo e benéfico para o bebé/crianca com atopia e ajuda-o a relaxar.

Aplicar em todo o corpo depois do banho, leite hidratante ou até mesmo creme hidratante sem perfume,
se a pele for muito seca pois a hidratacdo é fundamental para restabelecer a barreira cutanea
protectora.

Usar o leite/creme hidratante/emoliente duas vezes ao dia se necessario.

A pele seca causa prurido - as lesdes de coceira sdo 0 primeiro passo para a pele doente.

Nao esqueca que a dermite atdépica € uma doenca cronica pelo que a hidratacdo deve ser feita
diariamente (e ndo apenas durante as crises!).
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Vestuario e calcado

Roupas interiores

A roupa que contacta com a pele (incluindo, as meias) deve ser sempre 100% algoddo e
preferencialmente de cores claras. Mude regularmente a roupa interior, pijamas e camisas de noite.

Nos bebés, mude as fraldas assim que estejam humidas/sujas.

Vestuario

Escolha de preferéncia roupa de algoddo, de seda ou de linho, incluida a da cama, pois facilita a
transpiracao.

Evitar roupas com tecidos asperos e/ou que contenham la virgem/fibras.

Quando usar las, ndo deve permitir o contacto destas com o pescoco e a face.

N&o vista o seu filho de modo a ele ficar sobreaquecido ou com frio. Vista-o com roupas largas.

Ao lavar a roupa, ndo use sabdo em lasca nem excesso de detergente, prefira os detergentes
hipoalergénicos sem fosfatos. A roupa ap6s a lavagem deve ser bem enxaguada. Evite o uso de
amaciadores e lixivia pois podem ser irritantes para a pele. Deve arejar bem a roupa depois de lavada.

Calcado:
Use meias de algod&o ou de linho. Evite o nylon e a lycra.

Calcado de couro ou pano, arejados. Evite o calgcado desportivo durante longos periodos de tempo, ou
seja, O calcado desportivo deve ser usado s para esse fim.
Evite manter os pés suados e molhados.

Nota: A atitude higiénica individual depende do tipo de pele e da época do ano. No verao, prefira férias
na praia. Para mais informacdes, por favor, aceda a: URL: http://cptul.orgfree.com/Praia.pdf

MEDIDAS ESPECIFICAS

Terapéutica Farmacolégica

A prescrever apenas pelo pediatra assistente, mas havendo varias opc¢fes terapéuticas:

Emolientes especificos (medicamentos de 12 linha, com o propoésito de suavizar ou amolecer os tecidos,
nomeadamente a pele, por exemplo: Bioderma Atoderm Préventive®, Bioderma Atoderm Intensive
Baume®, etc.)

Corticoides topicos (Hidrocortisona a 1% (2-3 xs/dia; geralmente, durante 7-10 dias; nao oclusivo))
Tracolimus (Protopic® a 0,03%)+ ou Pimecrolimus (Elidel®)’

Anti-histaminicos (Dimetindeno, Hidroxizina, Desloratadina, etc.)

Acido fusidico e/ou Flucloxacilina (se infeccdo bacteriana concomitante)

Apoio psicolégico formal

As contrariedades, os choques emocionais podem desencadear crises. Saiba criar em redor da sua
crianca um clima afectivo, calmo e sereno. Em casos seleccionados, pode ser necessario apoio
psicoldgico formal.

Ultima actualizagdo em 30-04-2017.

P

Proteja o ambiente! Antes de imprimir este e-mail, pense que estari a gastar papel etinta ...

* SO utilizar em criangas com > 2 anos de idade, apos faléncia das restantes terapéuti cas, na dosagem minima eficaz, por
curtos interval os de tempo e sob vigilancia pediatrica/dermatol égica. Para maisinformagdes, por favor, aceda a:
http://www.infarmed. pt/pt/al ertas/sequranca/2005/11_03 2005 Circular_028.pdf

* O beneficio da utilizagdo dos cremes Elidel (pimecrolimus) e Protopic (tacrolimus), indicados no tratamento de dermatite
atoépica, é superior ao risco de cancro, segundo a avaliacdo da European Agency for the Evaluation of Medicinal Products (EMEA).
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