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Resumo: A dermatite atépica (DA) é uma afecgdo de
pele comaltaincidéncianapopulagdo podendo atingir
niveis de até 24% de pessoas afetadas dependendo
da regido analisada. Esta afeccdo dermatolégica
esta associada a risco aumentado de infec¢do, além
de desconforto e problemas de autoimagem para os
individuos acometidos. E uma condi¢io multifatorial
e diferentes formas de tratamento tém sido propostas.
O presente estudo visa contextualizar o quadro de
dermatite atopica e apontar os principais tratamentos
preconizados na literatura. Para esta finalidade foram
utilizados artigos originais publicados em periddicos
indexados nas seguintes bases de dados: Lilacs,
MedLine e PubMed. Foram incluidos na pesquisa
artigos originais cuja publicagdo ocorreu entre os
anos 2014 a 2020 nas linguas espanhola, inglesa e
portuguesa usando os descritores em Ciéncias da
Saude preconizados pela Biblioteca Virtual em Satde.
De acordo com os dados levantados o diagndstico
da DA ainda é predominantemente clinico e os
tratamentos preconizados sio hidratacdo, medicagio
anti-inflamatéria e antibidtica, imunossupressao
sistémica e fototerapia. Ap6s o levantamento
observou-se, que ha consenso sobre a necessidade
de hidratagdo da pele, porém ndo ha tratamento
considerado padrio para esta condigédo clinica, sendo
a conduta clinica direcionada para a sintomatologia
apresentada.

Palavras-chave: Doencas de pele. Terapia UV.
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Abstract: Atopic dermatitis (AD) is a skin condition
with high incidence in the population and can reach
levels of up to 24% of affected people depending on
the region analyzed. This dermatological condition
is associated with increased risk of infection, as
well as discomfort and self-image problems for the
affected individuals. It is a multifactorial condition
and different forms of treatment have been proposed.
This study aims to contextualize atopic dermatitis
and point out the main treatments recommended
in the literature. For this purpose, we used original
articles published in journals indexed in the following
databases: Lilacs, MedLine and PubMed. Original
articles were included in the research, published
between 2014 and 2019 in the Spanish, English and
Portuguese languages using the descriptors in Health
Sciences recommended by the Virtual Health Library.
According to the data collected, the diagnosis of AD
is still predominantly clinical. The recommended
treatments are hydration, anti-inflammatory and
antibiotic medication, systemic immunosuppression
and phototherapy. After the survey we observed that
there is consensus on the need for skin hydration but
there is no treatment considered standard for this
clinical condition, and the clinical conduct is based
upon the symptoms presented by the patient.
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Introducao

A dermatite atépica (DA) é uma doenca cronica e redicivante com prevaléncia de 20%
entre as criancas (0 a 2 anos) e de 5% entre os adultos, e vem apresentando aumentos de casos
nos ultimos anos (YANG, 2019; ANTUNES, 2017). Estudos demostraram que a frequéncia
da DA na infancia variam de 0,2% a 24,6%, em diferentes regides, por todo o mundo, e que
apresenta uma porg¢ao mais elevada em paises desenvolvidos e em areas urbanas, relacionado
principalmente ao estilo de vida da populacgio nestes paises (CETINKAYA; SAHINER, 2019).

A DA apresenta sintomatologia ainda na primeira infincia, caracterizada por eczemas,
presenca de eritema, papulas, vesiculas, escamas, coceira moderada ou intensa e xerodermia,
seu diagndstico é predominantemente clinico. Além das alteragdes na pele, os pacientes
diagnosticados descrevem dificuldades para dormir, alteragdes de humor, comprometimento
da autoimagem e autoestima, comprometendo diretamente sua qualidade de vida e satude
(SANTOS-SILVA; RODRIGUES; ROITBERG, 2017). E ainda caracterizada como um distirbio
heterogéneo multifatorial que resulta da interacdo de fatores genéticos e ambientais,
agentes ambientais, deficiéncias imunoldgicas, e disfuncdo da barreira epitelial
(ANTUNES, etal, 2017).

Afisiopatologia da DA esté ligadaa deficiéncia dabarreira epitelial, estando essa deficiéncia
relacionada a alteracoes do tipo: a) reducdo do contetido de ceramidas, tanto no estrato corneo
quanto nas subfracdes I e III; b) alteracdo nas proteinas estruturais, como por exemplo a
filagrina, sendo esta uma proteina importante para a estrutura do envelope cornificado e crucial
para o alinhamento da queratina; c) elevacdo do ph cutaneo na da, o que facilita a proliferacio de
bactérias como a S, aureus. Tais alteracdoes promovem predisposicdo para barreira epidérmica
alterada, agravando e promovendo o desenvolvimento da DA (ANTUNES, et al., 2017; SAMADY,
etal, 2019).

O tratamento é voltado principalmente para hidratacdo da pele, medicacdo anti-
inflamatdria e antibidtica, imunossupressao sistémica e fototerapia (CARVALHO, et al., 2017).

Sendo assim, o objetivo deste estudo é conhecer as condutas terapéuticas no manejo da
DA em busca dos tratamentos preconizados de forma a descrever um panorama temporal de
evolucdo dos métodos terapéuticos.

Material e métodos

Trata-se de uma pesquisa bibliografica, com abordagem exploratério-descritiva, a partir
da leitura de artigos publicados no periodo de 2014 a 2020, nas seguintes bases de dados da
Biblioteca Virtual em Sadde (BVS); Scientific Electronic Library Online (SCIELO); Literatura
Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), Centro Latino-Americano e do
Caribe de Informagdo em Ciéncias da Saide (BIREME) e o US National Library of Medicine
National Institutes of Health - PubMed Central (PMC).

Em relagdo a pesquisa bibliografica os autores afirmam:

A pesquisa bibliografica, ou de fontes secundarias, abrange
toda bibliografia ja tornada publica em relagdo ao tema de
estudo, desde publicagdes avulsas, boletins, jornais, revistas,
livros, pesquisas, monografias, teses, material cartografico
etc., até meios de comunicacdo orais: radio, gravagoes em fita
magnética e audiovisuais: filmes e televisdo. Sua finalidade
é colocar o pesquisador em contato direto com tudo o que
foi escrito, dito ou filmado sobre determinado assunto,
inclusive conferéncias seguidas de debates que tenham
sido transcritos por alguma forma, quer publicadas quer
gravadas.” (MARCONI; LAKATOS, 2009, p. 57).
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Amaral (2007) também acrescenta que a pesquisa bibliografica deve seguir os seguintes
objetivos: Fazer um histdrico sobre o tema; uma atualizagdo acerca do tema; encontrar
respostas para os problemas formulados; levantar contradi¢oes sobre o tema e evitar repeticao
de trabalhos ja realizados.

O carater exploratorio-descritiva, conforme Pereira et al,, (2018), refere a pesquisa
que tem como ambiente natural levantamento bibliografico, com uma andlise minuciosa e
descritiva do objeto do estudo.

Os artigos foram avaliados de forma independente obedecendo ao critério de inclusdo:
resumo/abstract abordando a tematica, artigos em portugués e inglés, sendo que estes devem
atender a problematica da pesquisa, ou seja, 0s objetivos propostos no estudo, e que tenham
sido publicados nos ultimos seis anos. Apos a identificagdo dos resumos, considera-se como
critério de exclusdo a ndo disponibilidade online do texto completo, publicacdo que nao seja
artigo cientifico, editoriais e artigos sem nivel de evidéncia comprovada.

Resultados e discussao
Contextualizacdo Tedrica

Caracterizada como um distarbio heterogéneo multifatorial a DA é uma doenca
inflamatdria crénica, comum na infancia, caracterizada por prurido intenso, lesdes
maculopapulares vesiculares ou eritematosas, com descamac¢do, acompanhadas de
ressecamento no tecido epitelial, crostas e/ou liquenificacdo (SANTOS-SILVA; RODRIGUES;
ROITBERG, 2017). Por causa de suas frequentes recidivas, em alguns casos ha a necessidade
de tratamentos sistémicos por um longo periodo (GIAVINA-BIANCHI; RIZZ0, 2019).

A Dermatite Atdpica apresenta forte relagio com as doencas alérgicas, denominada
a marcha atépica, pois a maioria das criangas que desenvolvem a DA nos primeiros meses,
apresentam uma sensibilizacdo a alguns grupos de alimentos e aos aero alérgenos (acaros
domiciliares, epitélios animais), provocando alergias alimentares e infecgdes virais das vias
aéreas superiores (CETINKAYA; MURAT, 2019; WESTERMANN, et al,, 2020).

Giavina-Bianchi e Rizzo (2019), descreveram que a patogénese da DA apontando
para alteracdes na barreira cutdnea que poderiam estar associadas ao gene responsavel
pela produgdo da proteina filagrina, descrevendo aumento da colonizagdo por S. aureus e
por resposta imune acentuada pelas células Th2, com sensibilizacdo por agentes alérgenos
apresentando ainda aumento de IgE e eosinofilia em hemograma.

0O diagndstico é predominantemente clinico baseado principalmente em caracteristicas
e distribuicdo das lesdes, assim, uma aplicacdo rigorosa de critérios de diagnostico padrao é
importante e mesmo necessaria para evitar erros de diagndstico e tratamento (CETINKAYA;
SAHINER, 2019).

Os avangos cientificos sobre a etiologia e o diagnéstico da DA, proporcionaram a
aquisicdo de novos tratamentos e o fortalecimento de outros mais antigos nas abordagens
terapéuticas. Sendo que o principal ponto do tratamento requer educar os pais e paciente
sobre a importancia da hidratagdo da pele, evitar os agentes desencadeantes e o uso corretos
das medicacoes e intervengoes terapéuticas (CARVALHO, et al., 2017).

Métodos de tratamento
Hidratacao

Aterminologiaxerodermia é utilizada para descrever a pele seca, que é uma caracteristica
que os pacientes com DA compartilham, sendo a principal expressao clinica da anormalidade
da barreira cutanea (YANG, et al., 2019; CARVALHO, et al., 2017), a qual apresenta um defeito
associado com a redugdo dos niveis de ceramida, a produg¢do de profilagrina e a perda excessiva
da dgua trans-epidérmica (Transepidermal Water Loss - TEWL), ( MEINKE et al, 2015) estas
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caracteristicas estdo presentes na pele mesmo ndo estando na fase aguda e/ou com presenca
de lesdes, a pele ressecada esta sempre presente (SILVA, et al,, 2018; CAMPOS, et al., 2017).

Por meio da hidratagdo da pele, através da aplicacdo de hidratantes, cerca de 150 a
200 gramas por semana, pode-se manter a pele preservada e ou restauracdo da integridade
da barreira cutanea, sendo essa a primeira linha de tratamento recomendada para todas
as formas da doenga (CARVALHO, et al., 2017). Estudos apontam que o uso de hidratantes
de forma adequada diminui o numero de crises agudas e ainda melhoram a xerodermia e a
coceira, e quando utilizados de forma correta permitem diminuir o uso de corticosteroides
topicos (SILVA, et al.,, 2018; CAMPOS, et al.,, 2017).

A aplicacdo do hidratante de forma continua e prolongada, como apontam alguns
estudos, resulta na melhora consideravel do prurido, bem como no auxilio a diminuigao do
grau de eczema e de descamagdo, gerando, por conseguinte, a diminui¢do da necessidade do
uso de medicamentos como histaminicos e corticosteroides (PIRES, et al., 2017; CETINKAYA;
SAHINER, 2019).

Medicacdo anti-inflamatdria e antibidtica

Nos pacientes diagnosticados com DA as infec¢des representam a principal complicagdo,
que ocorrem com maior frequéncia do que na populagdo em geral, pois a pele fragilizada
aumenta a suscetibilidade a infec¢do e a colonizagdo por microrganismos que por sua vez
agravam a doenca. As infecgOes parecem estar associadas a alteragdes no pH da pele, deficiéncia
de peptideos antimicrobianos e deficiéncia no sistema imunolégico (ANTUNES, et al., 2017).

O Staphylococcus aureus esta presente em até 90% dos locais de lesdo, ao mesmo
tempo que é encontrado em porcentagens inferiores na pele saudavel. Estudos apontam
que as toxinas das bactérias aumentam a inflamagdo na pele, agravando os sintomas como
0 aumento o prurido amplificando a gravidade do quadro clinico. Assim as crises agudas e as
exacerbagdes da AD sdo na sua maioria associada com infec¢des bacterianas e virais, incluindo
Staphylococcus aureus, Streptococcus pyogenes, Herpes simplex, varicela zoster virus, virus do
papiloma, e molusco contagioso (CETINKAYA; MURAT, 2019).

0 controle das crises inflamatérias e infecciosas na DA, é essencial para seu tratamento,
atualmente os medicamentos mais indicados sdo os corticosteroides e os inibidores da
calcineurina, ambos de uso tdpico e antibidticos Beta-lactamicos por 7 a 14 dias, esses
apresentam um importante papel no controle das crises agudas. Esta posologia tem se
mostrado eficiente para reduzir as crises e diminuir a gravidade da doenga, reduzindo os niveis
de IgE, deste modo, pode ser uma opgdo para os pacientes com crises frequentes (CARVALHO,
etal, 2017; CETINKAYA; MURAT, 2019).

Imunossupressao Sistémica

A imunossupressdo sistémica é um recurso adotado em pacientes com DA grave e
refrataria. No Brasil, apenas a Ciclosporina é aprovada, desta forma uma parcela significativa
dos pacientes com DA grave ou/e moderada estdo sujeitos a prescricdo de medicagdes “off-
label” para o controle da doenga. Para Carvalho et al (2017) ha poucos estudos controlados
que avaliam a eficacia dos agentes imunossupressores no tratamento da DA, segundo os
autores cerca de 10% dos pacientes com DA recebem tratamento com anti-inflamatdrios
sistémicos, sendo estes prescritos na DA de maior gravidade (SCORAD superior a 40). Dentre
os imunossupressores orais é descrito pelos autores o emprego de corticoides, ciclosporina,
azatioprina, micofenolato de mofetil entre outros.
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Fototerapia

A Fotobiomoducdo (FBM) ou terapia a laser de baixa poténcia (TLBP), conhecida
ainda em inglés pelo termo PBM - PhotoBioModulation, é comumente utilizada para tratar
condi¢oes que requerem a estimulacdo da cicatrizagdo, alivio da dor e inflamacdo, bem
como a restauracdo da fungdo muscular e vem apresentando resultados satisfatérios para
os disturbios pigmentares, cicatrizacdo de queimaduras, doengas inflamatdrias, ativacdo de
células do sistema imunolégico e combate a infec¢des (ANDRADE; CLARK; FERREIRA, 2014;
STALDER; TAIEB, 1993).

A FBM utiliza radiacdo com intensidade ndo térmica e fluéncia considerada baixa, nao
apresentando efeitos adversos. Estudos in vitro demonstraram que a Fotobiomodulacdo pode
ser relevante em pacientes com doencas de pele hiperproliferativas mediada pelo sistema
imunolégico, tais como psoriase ou dermatite atépica (BARBOZA, et al,, 2014).

De forma empirica a exposicdo a luz solar sempre foi recomendada e apresenta
resultados positivos nos pacientes com DA. No final da década de 1970 ocorreu a primeira
utilizagdo da UVA de banda larga para tratamento da DA, o protocolo empregado demostrou
resultados satisfatorios na reducdo de citocinas inflamatérias, na indugdo de apoptose de
células T e reducdo das células dendriticas (ORTIZ-SALVADOR; PEREZ-FERRIOLS, 2017;
CARVALHO etal, 2017).

Com os avangos dos estudos em Fototerapia, o UVA de banda larga foi substituido pela
UV-A terapia, que demostrou ser mais segura com maior controle das fontes de emissao de
radiagdo. Atualmente a terapia UV-AB é considerada a terapia com melhores resultados no
tratamento da DA (ORTIZ-SALVADOR; PEREZ-FERRIOLS, 2017).

Estudo utilizando outros comprimentos de onda foi realizado. Pesquisadores realizaram
estudo clinico utilizando laser de diodo emitindo em 830nm com energia de 4] e poténcia de
60mW e avaliaram os scores relacionados e exames de sangue para analise de marcadores
imunolégicos, relacionados a esta condi¢do clinica, esses relataram melhora em todos os
indicadores clinicos e na maioria dos marcadores imunes (ZHAO; CHEN, 2019).

A TLBP apresenta efeitos fotoquimicos, fotofisicos e fotobioldgicos, com luz
monocromatica ndo ionizante, polarizada, coerente e passivel de ser colimada, capazes de
alterar o comportamento celular, favorecendo a reparagdo tecidual (BAVARESCO, et al., 2019).

Assim, a FBM vem apresentando efeitos benéficos sobre os distirbios pigmentares,
cicatrizagdo de queimaduras, doencas inflamatdrias, ativagdo de células do sistema imunoldgico
e no combate a infec¢des (GUILHERME, et al.,, 2014).

Consideracoes Finais

Apesar da alta incidéncia ndo existe na literatura um tratamento completamente eficaz
que possa ser considerado padrao ouro para a DA, logo, justificam-se estudos para elaboragao
de propostas terapéuticas com baixo custo e minimos efeitos colaterais aos pacientes.

Como mencionado, poucos estudos foram encontrados acerca do tratamento da DA,
justificando a importancia desta pesquisa. Assim, sugere-se realizacdo de estudos clinicos
direcionados aos métodos terapéuticos na Dermatite Atdpica, a fim de evidenciar seus
resultados, direcionar melhor seu uso aos profissionais na area da satude e construir evidéncia
dentro da comunidade cientifica e social.
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