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El farmacéutico ante las consultas pedi

Dermatitis atopica

LA DERMATITIS ATOPICA, TAMBIEN
CONOCIDA COMO PIEL ATOPICA O
ECCEMA ATOPICO, es una afeccion
dermatolégica crénica o recurrente de
tipo alérgico y caracter inflamatorio.
Supone la aparicion de lesiones ecce-
matosas y eritematosas, extrema se-
quedad de la piel e intenso picor
(prurito). Las lesiones vinculadas a la der-
matitis atdpica invaden la cara, el cuello y
la parte superior del tronco; también apa-
recen en los pliegues de los codos y las ro-
dillas. En los nifos, la erupcion es seca, co-
rreosa Y liquenificada (descamativa).

La piel atdpica tiene caracter multifacto-
rial y es mas frecuente entre los nifos.
Su prevalencia es escasa en la poblacién
general espanola (2-5%), pero se calcu-
la que en el segmento de poblacion in-
fantil (0-7 anos de edad) es del 10-
15%, aunque hay sensibles diferencias
de unas zonas geograficas a otras (suele
ser mas habitual en el norte del pais que
en el centro y el sur) y se detecta con
mayor frecuencia en las 4reas mas des-
arrolladas industrialmente?. En la ado-
lescencia, la prevalencia de la dermatitis
alérgica se reduce y se sitda en el 6-
10%?2. En cualquier caso, es muy poco
comun en la edad adulta y no hay dife-
rencias significativas relacionadas con el
sexo del paciente. Por ultimo, el porcen-
taje de casos con esta afeccién que acu-
den a la consulta de dermatologia pe-
diatrica esta en torno al 12%.

Etiologia
Todavia no se han podido definir las
causas de la dermatitis atopica, aun-
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que hay algunos factores predispo-
nentes, como el genético (se cree que
hay un 50-70% de probabilidad de
gue un nino la presente si tiene ante-
cedentes en sus progenitores). Los
factores externos como el polen, los
acaros, el polvo, la contanimacion, el
contacto con determinados metales,
etc., también tienen un notable prota-
gonismo en la aparicién y evolucion
de la enfermedad, ya que sobre todo
los nifios son mas sensibles a la acciéon
de algunos elementos que pueden ac-
tuar como alergenos. También las
alergias alimentarias y las situaciones
de estrés o desequilibrio emocional
pueden desencadenar la dermatitis
atépica o, al menos, empeorar un
brote ya existente. Por otro lado, la
practica clinica nos revela que hay
cierta relacion entre algunas enferme-
dades (asma, fiebre del heno, rinitis
alérgica, etc.) y la apariciéon y desarro-
llo de la dermatitis atodpica.

Tratamiento

En la actualidad no contamos con far-
macos que garanticen la curaciéon defi-
nitiva de la dermatitis atdpica, que sue-
le desaparecer sola a medida que el
paciente alcanza la adolescencia o la
edad adulta, pero si contamos con tra-
tamientos especificamente pensados
para aliviar los brotes de la afeccion y
el prurito que la acompana.

El tratamiento varia si se aborda un
brote agudo de piel atdpica o si se tra-
ta de aplicar una terapia de manteni-
miento.

Brote agudo

El tratamiento farmacoldgico con corti-
coides topicos para controlar la infla-
macion del brote agudo dependera
tanto de la evolucién clinica como de
la localizacion de las lesiones. Los ecce-
mas exudativos requieren la adminis-
tracion de formulaciones con efecto
secante (lociones y geles), mientras que
los eccemas descamativos se combaten
con la aplicacién de productos mas
grasos como pomadas y emulsiones. La
administracion oral de antihistamini-
cos, sobre todo los que poseen un
efecto sedante, puede resultar de gran
utilidad como terapia coadyuvante de
los corticoides topicos. También se apli-
can preparados emolientes antiprurigi-
nosos como terapia coadyuvante de los
corticoides tépicos.

Una alternativa terapéutica a los corti-
coides tépicos son los medicamentos
inmunosupresores como pimecrolimus
o tacrolimus, que han demostrado una
alta eficacia en el tratamiento de los
brotes agudos de dermatitis atépica
tanto en niflos como en adultos.

Por ultimo, para tratar las posibles in-
fecciones se administraran antibidticos
topicos (mupirocina, acido fusidico,
etc.) y/o sistémicos (eritromicina, cloxa-
cilina, amoxicilina/acido clavulanico, ce-
falosporina, etc.) en funcién de la gra-
vedad y extension de las lesiones.

Terapia de mantenimiento

Se basa en la administracion de prepa-
rados hidratantes y emolientes que, al
restablecer la barrera lipidica, hidratan



Balneum Plus, una linea antipruginosa

Hace ya mas de un ano que Almirall lanzé
en Espana la linea de emolientes Balneum
Plus, indicada para actuar como com-
plemento de tratamientos farmacologi-
cos y que ayuda a prevenir y tratar bro-
tes de dermatitis atépica, eccema de
contacto y eccema de sequedad cutanea
gue cursan con picor. Las guias NICE y la
Academia Britanica de Dermatologia re-
comiendan, en el tratamiento de las
afecciones antes citadas, el uso de emo-
lientes con accién antipruriginosa (la in-
clusién de un agente como el polidoca-
nol ayuda a romper el circulo vicioso de
«picor/rascado»). También lo recomien-
dan como terapia coadyuvante, ya que
Su uso intensivo contribuye a reducir la
administracion de corticoides topicos’.
Balneum Plus consta de dos presenta-
ciones:

— Crema, que esta especialmente indi-
cada para el tratamiento intensivo de
zonas localizadas.

adecuadamente la piel. En la formula-
cion de este tipo de preparados suelen
incluirse acidos grasos esenciales
(gammalinolénico, linoleico, etc.),
alantoina, aceite de rosa mosqueta,
caléndula, manzanilla y aloe vera, y ex-
tractos de centella asiatica. Una solu-
cion muy eficaz para combatir el pruri-
to de la piel atopica ha sido la inclu-
sién del polidocanol (un alcohol graso
gue posee propiedades anestésicas lo-
cales) en la formulacion de los prepa-
rados hidratantes y emolientes antes
citados.

Cémo controlar el picor

En la dermatitis atopica infantil que
cursa con picor o prurito es fundamen-
tal evitar el rascado que agrava las le-
siones. Para ello, hay que mantener

— Locién, que facilita su aplicacién so-
bre superficies corporales extensas.

La formulacion de Balneum Plus (con
polidocanol al 3% y urea al 5%) posee
una equilibrada asociacion de activos
emolientes, hidratantes y restauradores
del manto hidrolipidico que interaccio-
nan con los mecanismos fisioldgicos de
la piel. Asimismo, es una formulacién
de facil absorcion y con excelente cos-
meticidad, y no incluye colorantes ni
fragancias.

Balneum Plus es eficaz y rapido, ya que
alivia el picor en 5 min2. Su uso preven-

cortas las ufas del nifio para de ese
modo dificultar el rascado.

Para romper el circulo vicioso de
causa/efecto que es el picor y el poste-
rior rascado es recomendable —como
ya hemos indicado antes— la aplicacion
de una crema o locién emoliente e hi-
dratante que incorpore un agente anti-
pruriginoso como el polidocanol. Este es
un alcohol graso etoxilado con multiples
aplicaciones médicas y cosméticas que,
aplicado tdpicamente, posee propieda-
des anestésicas y proporciona un alivio
inmediato y duradero de la sensacion de
picor. El Scientific Committee on Consu-
mer Products (SCCP) de la Comisién Eu-
ropea ha sefalado que el polidocanol es
un ingrediente seguro y bien tolerado
en todos los grupos de edad a concen-
traciones de hasta el 3%.

tivo y diario puede reducir la administra-
cién de corticoides tépicos en un 74%
de los pacientes3. A partir de un estudio
realizado en 1.611 pacientes, en un
88% de los casos los médicos considera-
ron como buena o muy buena la eficacia
antipruriginosa de Balneum Plus®. m

1. Primary Care Dermatology Society & Bri-
tish Association of Dermatologist. Guide-
lines for management of atopic eczema.
Febrero, 2006: Vol. 28.

2. Kunzel J, et al. How effective is local tre-
atment in acute itch? Third International
Workshop for the Study of Itch held. Hei-
delberg (Alemania). Del 25 al 27 de sep-
tiembre de 2005.

3. Schommer A, et al. Efficacy of polidoca-
nol-urea combination in dry itch skin.
Center of Dermatology Research Presen-
ted at the EADV Congress. Viena (mayo
de 2007).

4. Freitag G, Hoppner TH. Results of a post
marketing drug monitoring survey with a
polidocanol-urea preparation for dry, it-
ching skin. Curr Med Res Opin. 1997;13(9):
529-37.

Por su parte, las gufas de practica clini-
ca NICE (del britanico National Institute
for Health and Clinical Excellence) con-
templan también la utilizacion del poli-
docanol en las formulaciones emolien-
tes recomendadas para el alivio y remi-
sién del prurito asociado a afecciones
dermatolégicas que cursan con seque-
dad y picor (dermatitis atdpica, psoria-
sis, etc.). m
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