Pielegnacja chorych na atopowe zapalenie skory

U chorych na atopowe zapalenie skory (AZS) stwierdza si¢ wyraznie zaznaczong sucho$¢ skory,
uwarunkowana m.in. wzmozonga przeznaskorkowgq utrata wody zaburzonym funkcjonowaniem samej bariery
naskérkowej oraz nieprawidtowq przemiang nienasyconych kwaséw tluszczowych. Dlatego tak wazne dla
skuteczno$ci kompleksowego postgpowania terapeutycznego jest odpowiednie jej nawilzanie i natluszczanie.

W pielggnacji skéry atopowej warto zwrdci¢ uwage na kapiel z zastosowaniem odpowiednich preparatéw
nawilzajacych i nattuszczajacych, jak tez na $rodki kosmetyczne aplikowane bezposrednio po kapieli oraz
wielokrotnie w ciagu dnia, zaleznie od stanu klinicznego pacjenta. Dobdr odpowiedniej linii kosmetykéw nie jest
tatwy, zwazywszy na fakt, ze skéra atopowa charakteryzuje si¢ wybitng sktonnoscia do odczynéw kontaktowych typu
alergicznego oraz niealergicznego i nawet preparaty przeznaczone do pielggnacji takiej skory moga powodowaé
zaostrzenie jej stanu zapalnego. Wybdr odpowiednich preparatéw zaleze¢ bedzie zatem od indywidualnej
reaktywnosci skéry chorego i praktycznie nie ma idealnej, najbezpieczniejszej linii kosmetykéw przeznaczonych do
pielggnacji skéry atopowej.

Kolejna cecha skoéry chorego na AZS jest jej wyrazna sktonno$¢ do nadkazen, m.in. bakteryjnych, dlatego
w wybranych przypadkach klinicznych warto okresowo stosowaé preparaty kosmetyczne zawierajace dodatkowo
srodki przeciwbakteryjne.

Kapiel jako element terapii AZS

Uwaza sig, ze regularna kapiel skéry atopowej prowadzi do jej odpowiedniego nawilzenia, oczyszczenia i
usunigcia strupéw powstatych w przebiegu procesu zapalnego. Nalezy jednak stosowac si¢ do pewnych zalecen, aby
nie doszto do pogorszenia stanu skory po nieprawidtowo przeprowadzonej kapieli.

1. Kapiel powinna by¢ stosowana raz dziennie; w przypadku cigzkich i rozleglych zaostrzen stanu zapalnego skoéry
kapiel mozna stosowa¢ co drugi dzief1.

2. Kapiel powinna trwa¢ od kilku do kilkunastu minut ($rednio 10-15 minut), w zalezno$ci od nasilenia stanu
zapalnego skéry i indywidualnej tolerancji pacjenta.

3. Temperatura wody nie powinna by¢ zbyt wysoka; preferowany zakres to 33-34°C.

4. Zalecane jest dodawanie do wody preparatéw (emulsji, ptynéw, olejéw mineralnych i naturalnych) o pH 5,5,
ktore - nawilzajac 1 natluszczajac skoére - pomagaja dodatkowo kontrolowa¢ §wiad i zmniejszaja koniecznos¢
nastgpczego stosowania miejscowych preparatéw przeciwzapalnych.

5. Po kapieli zaleca si¢ delikatne osuszenie skory (migkkim rgcznikiem, bez pocierania skory) i nastgpnie (okoto 5
minut po kapieli) zastosowanie oboj¢tnych preparatéw nawilzajaco-nattuszczajacych (na cata skérg) oraz
miejscowych lekéw przeciwzapalnych w obrgbie zmian skérnych.

6. Preparaty przeznaczone do kapieli leczniczej, zawierajace srodki przeciwbakteryjne, nalezy stosowa¢ jedynie w
uzasadnionych przypadkach nadkazenia bakteryjnego (niebezpieczenstwo rozwoju opornosci bakteryjne;j).

Emolienty w miejscowej terapii AZS

Emolienty, czyli preparaty nawilzajaco-nattuszczajace, stanowia "pierwsza lini¢" w ogdlnie przyjetej
strategii miejscowego leczenia chorych na AZS. Szczeg6lnie warto$ciowe sa te emolienty, ktére w swoim sktadzie
zawieraja mocznik (5-10 proc.), utrzymujacy odpowiednie nawilzenie warstwy rogowej naskoérka, lub zawieraja
brakujace sktadowe naskodrka, takie jak ceramidy lub inne tluszcze. W niektérych przypadkach w sktad preparatow
nawilzajacych wchodza dodatkowo $rodki znieczulajace, np. 3-procentowy roztwér polidokanolu, ograniczajacy
uporczywy $wiad skory.

Skuteczne nawilzanie suchej skéry powinno by¢ przeprowadzane przynajmniej dwa razy dziennie. W
zalezno$ci od stanu klinicznego skoéry aplikacja preparatéw nawilzajacych moze by¢ powtarzana wielokrotnie,
szczegllnie ze maksymalny czas dzialania emolientéw to 6 godzin. Uwaza sig, ze w przypadkach poronnych lub o
tagodnym przebiegu klinicznym odpowiednia pielggnacja skéry moze by¢ jedyna i wystarczajaca metoda leczenia.
Z kolei w przypadkach o nieco cigzszym przebiegu klinicznym odpowiednie nawilzanie i natluszczanie skéry
chorych na AZS ogranicza w znacznym stopniu konieczno$¢ stosowania miejscowych lekéw przeciwzapalnych.

Nawilzanie i natluszczanie

1 . -Nawilzanie i natluszczanie skéry powinno by¢ prowadzone wielokrotnie podczas dnia, w zalezno$ci od stanu
klinicznego skoéry (okres dziatania emolientéw to 6 godzin).

2. -Aplikacja preparatu powinna by¢ bardzo delikatna, nalezy bezwzglednie unika¢ intensywnego pocierania lub
wcierania emolientu w delikatng skére chorego na AZS.

3. -Dobér preparatéw powinien by¢ indywidualny, w zaleznosci od tolerancji skéry atopowej. W przypadku
dobrej tolerancji warto stosowac cata game kosmetykow pielggnacyjnych jedne;j linii.

4. -Nawet $rodki nawilzajaco-natluszczajace przeznaczone do skéry atopowej moga powodowaé
podraznienia (uzyte podtoza, srodki przeciwbakteryjne, konserwujace itd.).

5. -Pielegnacja skéry w przypadku dziecka chorego na AZS powinna by¢ tez okazja do bezposredniego
kontaktu rodzicéw z dzieckiem, poprawiac jego samopoczucie (§wiad skéry wyraznie ogranicza komfort zycia
pacjenta) i umacnia¢ ich wzajemne, dobre relacje.

Poza wlasciwym stosowaniem u dziecka kapieli oraz nawilzania i nattuszczania skory atopowej, warto
takze pamigta¢ o odpowiednim doborze pieluszek jednorazowych, wtasciwej pielegnacji okolicy pieluszkowej,



stosowaniu ubranek jedynie z naturalnych, delikatnych, bawetnianych tkanin (unikanie tkanin syntetycznych, welny
itp.), nieprzegrzewaniu dziecka i unikaniu kontaktu jego skéry z potencjalnymi alergenami kontaktowymi
(metalowe zapigcia $§pioszkéw, suwaczki itd.).

Czym pielggnowa¢é skére atopowa

Obecnie na rynku dermokosmetycznym istnieje bardzo szeroki wybér §rodkéw pielggnacyjnych
przeznaczonych do skéry atopowej. Wybdr odpowiedniej linii preparatéw - jak wspomniatam - zaleze¢ bedzie od
indywidualnych cech skory pacjenta i jej wrazliwo$ci. Warto zwréci¢ uwage na podloze preparatu (krem, balsam,
mleczko itd.) i wybra¢ odpowiednie w zalezno$ci od stanu skdry i stopnia jej suchosci. Praktycznie kazda linia
kosmetykéw do skory atopowej cechuje si¢ pewnymi odmienno$ciami.

Topialyse (SVR): mleczko, zel do mycia ciata, oliwka do kapieli, krem intensywnie pielggnujacy, kapsutki
doustne.

Nawilzanie (olej z ogérecznika lekarskiego, no$nik: czasteczki spherulite), dziatanie przeciw§wigdowe (kompleks: L-
fukoza, wyciag z pestek dyni - kukurbityna, dwupotasowa s6l kwasu glicyryzynowego), dzialanie tagodzace i
przeciwbakteryjne (alantoina, glicyna). Bez ograniczen wiekowych: oliwka do kapieli, krem Topialyse plus,
mleczko. Od 1 miesiaca zycia: zel do mycia ciala.

Xerial (SVR) - gama produktéw z wektoryzowanym mocznikiem: Xerial 5, 10, 30, Xerialine itd.,
dostosowanych do stopnia suchos$ci skory.
Czynniki nawilzajace i nattuszczajace: mocznik, glicerol, kwas mlekowy, alantoina, masto Karite.

A-Derma (Pierre Fabre Dermo-Cosmetique) - gama produktéw na bazie wyciagu z owsa Rhealba: olejek pod
prysznic, ptyn do kapieli, kostka dermokosmetyczna, krem do codziennej pielggnacji, mleczko, krem
regeneracyjny i antybakteryjny.

Dzialanie nawilzajace, przeciw§wiadowe, fagodzace podraznienia skory, regenerujace, oczyszczajace (W
zalezno$ci od preparatu). Bez substancji zapachowych, barwnikéw i lanoliny.

Bez ograniczen wiekowych: krem do codziennej pielggnacji. Od 2 miesiaca zycia: zel do kapieli, olejek pod
prysznic, kostka dermokosmetyczna, krem regeneracyjny.

Avene (Pierre Fabre Dermo-Cosmetique) - produkty zmigkczajace do skéry atopowej.

Trixera - zmigkczajacy plyn do kapieli.
Trixera - krem zmigkczajacy.

Lipikar, Hydranorme, Cold Cream Naturel, Xerand, Ceralip, Lipolevres (La Roche-Posay) - gama produktéw do
toalety i pielggnacji skdry suchej i atopowej: mydto w ptynie, olejek do kapieli, emulsja nattuszczajaca do ciata,
bezzapachowy zel czyszczacy, kostka toaletowa do mycia twarzy i ciala, balsam odbudowujacy warstwe
hydrolipidowa skdry, balsam ochronny do ust w sztyfcie, krem regenerujacy do ust, emulsja hydrolipidowa do
twarzy.

Dziatanie nawilzajace i nattuszczajace: masto Karite (r6zne stezenia). Nie zawieraja srodkéw zapachowych i
konserwantéw.

Przeznaczone dla dorostych i dzieci, niektére od 1 miesigca zycia, czg¢$¢ od 6 miesigca zycia.

Oilatum (Stiefel) - linia produktéw nawilzajaco-nattuszczajacych do skéry atopowej: emulsja do kapieli, emulsja do
kapieli z dodatkiem substancji antyseptycznych, zel do mycia ciata, kostka myjaca, tagodny szampon, krem.
Preparaty myjace zawieraja ciekla parafing (substancja aktywna) i palmitynian izopropylu lub palmitynian sodu
(substancje myjace).

Oilatum plus: zawiera Triclosan, chlorek benzalkonium (substancje antyseptyczne).
Przeznaczone do pielegnacji skory niemowlat, dzieci i os6b dorostych.

Balneum (Hermal) - linia produktéw nawilzajaco-pielggnacyjnych: krem na bazie lanoliny i parafiny, balsam
pielegnacyjny, emulsje do kapieli leczniczej o dziataniu tagodzacym, olej do kapieli nattuszczajacy skore, ptyn do
mycia ciala.

Dodatki do kapieli leczniczych moga by¢ stosowane od pierwszych miesigcy zycia.

Ptyn do mycia ciata i olej do kapieli przeznaczone sg dla niemowlat od 6 miesiaca zycia. Nie

zawieraja konserwantéw, barwnikéw ani substancji zapachowych.

“Wymienione linie kosmetyczne to przyklady preparatéw stosowanych najcze$ciej w pielggnacji skory
atopowej. Naturalnie jest ich znacznie wigcej i z pewnoS$cia kazdy z lekarzy praktykéw zaleca wybrane przez siebie i
sprawdzone klinicznie preparaty.

Nalezy podkresli¢, ze pielegnacja skéry chorych na AZS to bardzo wazny element terapii miejscowe;j i
praktycznie nie mozna sobie wyobrazi¢ ani poprawy stanu klinicznego chorych, ani wtasciwej kontroli
przebiegu schorzenia bez prawidtowo stosowanych zasad pielggnacyjnych. Warto pamigtac tez o koniecznosci
zastosowania odpowiedniej fotoprotekcji w okresie narazenia skory atopowej na dzialanie promieniowania
ultrafioletowego oraz o odmiennoséciach w postgpowaniu pielggnacyjnym w okresie noworodkowym i
niemowlecym.



