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Ato po we za pa le nie skóry to bar dzo po -
wszech na za pal na i nie za ka źna cho ro ba
skóry o prze wle kłym cha rak te rze i z ten den -
cją do okre so wych za o strzeń. Za zwy czaj
roz po czy na się we wcze snym dzie ciń stwie,
a jej wy stę po wa nie wią że się sil nie z wy wia -
dem ato pii (osob ni czym lub ro dzin nym),
czy li, we dług naj now szej de fi ni cji WAO
(Word Al ler gy Orga ni za tion), ro dzin nej
skłon no ści do pro duk cji prze ciw ciał kla sy IgE
w od po wie dzi na ni skie daw ki aler ge nów
oraz skłon no ści do roz wo ju ty po wych cho -
rób, ta kich jak ast ma, za pa le nie bło ny ślu zo -
wej no sa i spo jówek oraz ato po we go za pa -
le nia skóry. In ny mi sło wy, ato pią na zy wa my
wro dzo ną skłon ność do uczu le nia, a oso by
nią do tknię te re a gu ją w spo sób cho ro bo wy

na stycz ność z po spo li ty mi sub stan cja mi ota -
cza ją ce go śro do wi ska, nie szko dli wy mi dla
osób zdro wej po pu la cji. AZS ma przede
wszy st kim podło że ge ne tycz ne (dzie dzi cze -
nie wie lo ge no we), na to miast ujaw nia nie się
ob ja wów kli nicz nych za le ży w du żej mie rze
od dzia ła nia czyn ni ków ze wnę trz nych, ta -
kich jak za nie czy szcze nie po wie trza, in fek cje
(ro la wi ru sów, bak te rii) czy nie pra wi dło wy
stan odży wie nia. AZS jest naj czę ściej wy stę -
pu ją cą cho ro bą skóry wie ku dzie cię ce go,
a we dług ostat nich do nie sień jej czę stość
sta le ro śnie, wy no sząc obe cnie około 20%.
U do ro słych czę stość ta jest znacz nie mniej -
sza i wa ha się w gra ni cach 1-3% po pu la cji.
Aż u 50% osób do tknię tych tą cho ro bą ob -
ja wy po ja wia ją się w 1. ro ku ży cia, na to miast
ok. 85% pa cjen tów roz wi nie ob ja wy przed
5 ro kiem ży cia[1,2,4].

Pierwsze doniesienia dotyczące atopowego zapalenia skóry (AZS)
pojawiają się już w 120 roku n.e. W dziele pod tytułem „Żywoty
cezarów” Swetoniusz opisuje cierpienie jednego z cesarzy rzymskich,
Oktawiana Augusta, któremu doskwierają ogromne uczucie świądu,
dolegliwości bólowe skóry, a także objawy dodatkowe, jak uczucie
ucisku w klatce piersiowej oraz katar sienny. Do dnia dzisiejszego
obraz AZS nie zmienił się, a jedynie walka z tą chorobą stała się
bardziej efektywna, choć nie w każdym przypadku wygrana[1].
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Podwyż szo ny po ziom im mu no glo bu li ny
E (tzw. ato pi na; prze ciw cia ło) w ato po wym
za pa le niu skóry wska zu je na aler gicz ny ele -
ment podło ża tej cho ro by i sta no wi cen ną
wska zów kę w dia gno sty ce róż ni co wej.
Prze ciw cia ło to, za an ga żo wa ne w pro ce sy
aler gicz ne, skie ro wa ne jest prze ciw wy stę -
pu ją cym po wszech nie aler ge nom, ta kim jak
po kar my (mle ko, biał ko ja ja ku rze go) czy
aler ge ny po wie trz no po chod ne (np. pył ki
traw, roz to cza ku rzu do mo we go), uwraż li -
wia jąc za ra zem na nie skórę, cze go efek tem
są ty po we ob ja wy kli nicz ne. Pod kre śla się
za tem ro lę aler ge nów ja ko czyn ni ków pro -
wo ku ją cych po ja wia nie się zmian skór nych.
Kon takt z ni mi skut ku je od po wie dzią ze stro -
ny ko mórek obron nych skóry (ko mór ki Lan -
ge rhan sa), po bu dzo ne zo sta ją lim fo cy ty
T (ko mór ki ukła du od por no ścio we go) i roz -
wi ja się uczu le nie. Każ dy na stęp ny kon takt
z aler ge na mi spraw czy mi skut ku je za o strze -
niem się obra zu kli nicz ne go. Udo wo dnio no,
że eli mi na cja aler ge nów po kar mo wych skut -
ku je po pra wą w za kre sie zmian skór nych,
na to miast im sil niej sze uczu le nie na ae ro a ler -
ge ny, tym cięż szy obraz cho ro by[5,6].

Me cha nizm roz wo ju AZS nadal budzi
wąt pli wości, lecz isto ta pro ble mu zo sta ła do -
głęb nie prze a na li zo wa na i po zna na. Wia do -
mo, że błę dy w bu do wie fi la gry ny (mu ta cje
w obrę bie ge nu fi la gry ny, biał ka wy stę pu ją -
ce go w ro go wej war stwie na skór ka), której
funk cją jest spa ja nie włókien ke ra ty ny w pro -
ce sie doj rze wa nia ke ra ty no cy tów (ko mórek
na skór ka) skut ku ją utra tą jej funk cji, a w efek -
cie nie pra wi dło wą bu do wą ba rie ry skór no-
-na skór ko wej. Za bu rzo na jest tak że rów no -
wa ga po mię dzy po zio mem en zy mów pro -
te o li tycz nych po cho dze nia we wnę trz ne go
a ich in hi bi to ra mi (które pra wi dło wo dzia ła -
jąc, nie do pu szcza ją do de gra da cji przez en -
zy my pro te o li tycz ne kor ne o de smo so mów),
jak rów nież ob ser wu je się ob ni żo ny po ziom
ce ra mi dów, czy li cen nych li pi dów war stwy
ro go wej na skór ka bę dą cych nie prze pu -

szczal ną po wło ką dla wo dy. Po przez nie -
szczel ne po łą cze nia po mię dzy kor ne o de -
smo so ma mi (miej sca po łą cze nia, moc no ko -
twi czą ce fi la men ty po śre dnie po mię dzy są -
sie dni mi ko mór ka mi w war stwie ro go wej
na skór ka; struk tu ry łą czą ce ko mór ki na za sa -
dzie za trza sków) na stę pu je prze zna skór ko -
wa uciecz ka wo dy, wzmo żo na pe ne tra cja
aler ge nów ze wną trz po chod nych do na skór -
ka, jak rów nież na si lo na od po wiedź za pal na
i im mu no lo gicz na. Su chość skóry, tak bar dzo
cha rak te ry stycz na dla AZS, jest wła śnie efek -
tem wy żej wy mie nio nych me cha ni zmów[1,2].

Zmiany skórne

W obra zie kli nicz nym do mi nu ją zmia ny
o cha rak te rze ru mie nio wym z obe cno ścią
pę che rzy ków, gru dek, jak rów nież nadże rek
po wsta łych w wy ni ku me cha nicz ne go draż -
nie nia skóry spo wo do wa ne go na si lo nym
uczu ciem świą du, który jest głów ną ce chą tej
cho ro by. Zmia ny skór ne mo gą przy bie rać
róż ną mor fo lo gię, głów nie w za leż no ści od
wie ku pa cjen ta, ale tak że od fa zy cho ro by
w da nym mo men cie. U nie mow ląt pierw sze
zmia ny skór ne po ja wia ją się za zwy czaj na
bocz nych po wierzch niach po licz ków oraz na
skórze owło sio nej gło wy. Są to zmia ny ru -
mie nio we, bar dzo swę dzą ce, które szyb ko
ule ga ją ewo lu cji w zmia ny pę che rzy ko wo-
-grud ko we. Przy nad ka że niu bak te ryj nym
skóra przy bie ra cha rak te ry stycz ny obraz
tzw. „przy pa lo ne go mle ka”, a tę fa zę cho ro -
by na zy wa my wy się ko wą. Po nad to za ję ta
jest rów nież oko li ca zgię cio wa koń czyn gór -
nych i dol nych, naj czę ściej z wy łą cze niem
oko li cy za kry tej przez pie lu szkę. W okre sie
dzie ciń stwa do mi nu je du ża su chość skóry,
a zmia ny skór ne lo ka li zu ją się głów nie
w oko li cach zgię cio wych oraz na po wierzch -
niach grzbie to wych rąk i stóp. U osób do ro -
słych za ję te są po wie ki, skóra wo kół ust, szyi,
gór nej czę ści klat ki pier sio wej, a tak że po -
wierzch ni zgię cio wych koń czyn gór nych
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oraz dol nych. Fa za ostra cho ro by to obe cność pę -
che rzy ków, stru pów oraz na si lo nych zmian ru mie -
nio wo-złu szcza ją cych, fa za podo stra to grud ki, złu -
szcza nie się na skór ka oraz su chość skóry, na to miast
w fa zie prze wle kłej do mi nu je obraz li che ni fi ka cji (po -
gru bie nia i ście mnie nia skóry i na skór ka oraz po głę -
bie nie bru zdo wa nia) spo wo do wa ny cią głym dra pa -
niem skóry. Nie za leż nie od wie ku pa cjen ta oraz na -
si le nia cho ro by roz mie szcze nie zmian skór nych jest
sy me trycz ne, a obraz tak cha rak te ry stycz ny, że roz -
po zna nie AZS opie ra się głów nie na przed sta wio nym
obra zie kli nicz nym[1,4].

Leczenie i pielęgnacja skóry

Z uwa gi na nadmier ną utra tę wo dy skóra osób
cho rych jest bar dzo su cha, a naj waż niej szym i za ra -
zem naj tru dniej szym za da niem jest próba od two rze -
nia i utrzy ma nia ochron nej ba rie ry na skór ko wej.
Chro nić ona bę dzie przede wszy st kim przed wni ka -
niem gro źnych aler ge nów, jak rów nież przed in fek -
cja mi naj czę ściej wy wo ła ny mi przez gron kow ca zło -
ci ste go. Ogrom ną uwa gę przy wią zu je się do pra wi -
dło wej pie lę gna cji skóry, która u osób cier pią cych na
ato po we za pa le nie skóry jest szcze gól nie trud na
i nierzad ko uciąż li wa. Do bór le cze nia uza leż nio ny
jest od wie ku pa cjen ta oraz na si le nia zmian skór nych,
na to miast pod sta wą te ra pii dłu go fa lo wej jest przede
wszy st kim po pra wie nie sta nu na wo dnie nia skóry.
W tym ce lu sto su je się emo lien ty (pre pa ra ty na tłu -
szcza ją ce skórę), które imi tu jąc na tu ral ną ba rie rę li pi -
do wą skóry, za po bie ga ją nadmier nej utra cie wo dy
przez na skórek, jak rów nież sku tecz nie ła go dzą uczu -
cie świą du. Pra wi dło we po stę po wa nie za kła da sto so -
wa nie tych pre pa ra tów 3-4 ra zy na do bę, a po wie -
czor nej ką pie li na le ży za a pli ko wać emo lient w cią gu 5
mi nut od jej za koń cze nia. Sa ma ką piel nie po win na
trwać dłu żej niż kil ka mi nut, a uży wa ne do niej pre -
pa ra ty po win ny być ści śle prze zna czo ne dla osób
z ato po wym za pa le niem skóry. Za li cza my do nich
spe cjal ne olej ki do ką pie li, z których je den mie sza się
z wo dą, a dru gi po zo sta je na jej po wierzch ni, two -
rząc ochron ną po wło kę, która zo sta je na skórze pa -
cjen ta. Nie na le ży uży wać my deł, a tak że pro duk tów
za wie ra ją cych sub stan cje za pa cho we oraz bar wią ce.



Niesto so wa nie się do za sad pie lę gna cji skóry
mo że skut ko wać za o strze niem się zmian
skór nych[1,3].

Moż li wo ści le cze nia ato po we go za pa le -
nia skóry są sze ro kie, a te ra pię moż na
podzie lić na miej sco wą oraz do u st ną. Dla
zmian o cha rak te rze za pa la nym prze bie ga ją -
cym z na si lo nym świą dem le cze niem pierw -
szej li nii po zo sta ją miej sco we pre pa ra ty ste -
ry do we. Sto su je się je do chwi li ustą pie nia fa -
zy ostrej, a spo sób daw ko wa nia i si łę pre pa -
ra tu okre śla się in dy wi du al nie. Ma jąc na uwa -
dze moż li we dzia ła nia nie po żą da ne miej sco -
we go sto so wa nia pre pa ra tów ste ry do wych,
al ter na ty wą sta ły się in hi bi to ry kal cy neu ry ny
(ta kro li mus, pi me kro li mus), które po zba wio -
ne są ry zy ka wy stą pie nia atro fii skóry w prze -
ci wień stwie do miej sco wych ste ry dów. Sto -
su je się je rów nież miej sco wo, a ob ser wo -
wa ne efek ty lecz ni cze są bar dzo za do wa la -
ją ce. Po nie sku tecz no ści le cze nia miej sco -
we go włą cza się te ra pię do u st ną. Sto su je się
sy ste mo we gli ko kor ty ko ste ro i dy, an ty bio ty -
ki do u st ne w przy pad ku współ i st nie ją cej in -
fek cji bak te ryj nej (np. Sta phy lo coc cu sau reus),
le ki prze ciw grzy bi cze w ce lu ogra ni cze nia
wzro stu po pu la cji grzy bów ko lo ni zu ją cych
skórę Ma las se zia fur fur o raz le ki prze ciw  hi -
sta mi  no we, które wspo ma ga ją te ra pię, re -
du ku jąc uczu cie świą du, i dzia ła ją se da tyw -
nie. Pre pa ra ty im mu no su pre syj ne, ta kie jak
cy klo spo ry na A, me to tre ksat, aza tio pry na
czy my ko fe no lan mo fe ty lu tak że zna la zły za -
sto so wa nie w le cze niu AZS, lecz za re zer -
wo wa ne są wy łącz nie dla cięż kich po sta ci
cho ro by, niere a gu ją cych na te ra pię pod sta -
wo wą. Oprócz le cze nia miej sco we go czy
ogól ne go za sto so wa nie zna la zły też me to dy
fi zy kal ne. W za o strze niach cho ro by nierzad -
ko sto su je się fo to te ra pię UVA oraz na świe -
tla nia me to dą PU VA, pa mię ta jąc o ogra ni -
cze niach tych me tod[2,3].

Podsumowanie

Mi mo iż ato po we za pa le nie skóry jest
czę stą i w su mie do brze po zna ną cho ro bą,
jej le cze nie wy ma ga za rów no od le ka rza, jak
i pa cjen ta nie zwy kłej cier pli wo ści i upo rczy -
wo ści w dą że niu do ce lu. Bar dzo waż ne jest
kom ple kso we podej ście do pro ble mu i pro -
wa dze nie te ra pii na róż nych pła szczy znach,
dba jąc nie tyl ko o sfe rę fi zycz ną, ale rów nież
o sa mo po czu cie psy chicz ne pa cjen ta. Cho -
rzy do tknię ci tym scho rze niem do świad cza ją
ogrom ne go stre su zwią za ne go z ich wy glą -
dem, co do dat ko wo je szcze na si la zmia ny
skór ne i utru dnia dzia ła nie far ma ko te ra pii.
Szcze gól ny na cisk kła dzie się na edu ka cję pa -
cjen ta na te mat je go cho ro by oraz na u kę
pra wi dło wej pie lę gna cji skóry. Wspar cie
udzie lo ne pa cjen to wi oraz je go świa do -
mość, że nie jest sam z pro ble mem bar dzo
przy czy nia się do suk ce su te ra peu tycz ne go. 
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