ATOPISK EKSEM

Eksem kan have mange forskellige arsager og kan
optraede i forskellige former. Hos born er den hyppigste
eksemform atopisk eksem, ogsa kaldet bgrneeksem
eller astmaeksem.

Eksemet viser sig ved klgende, sma knopper og maske
vandblarer i huden. Efter krads pa grund af kige kan
der komme sar og vaeskende hudomrader. Efterhdnden
bliver huden fortykket, tor, skaellende og smertefulde
revner kan opsta. Eksem smitter ikke.

FOREKOMST

Atopisk eksem optraeder hyppigere i familier, hvor et
eller flere familiemedlemmer har eller har haft lignende
eksem, astma eller allergisk hofeber (hasnue).

Risikoen for at fa atopisk eksem er sdledes storre for et
barn, hvis foreeldre har haft astma, hofeber eller eksem.
Born med atopisk eksem har en aget risiko for at udvikle
hafeber eller astma. De fleste bgrn udvikler dog ikke astma,
derfor er astmaeksem en darlig betegnelse. Eksemet viser
sig hyppigst i barndommen og forsvinder ofte inden
voksenalderen. Hos nogle mennesker fortseetter eksemet
dog i voksenalderen, eventuelt som handeksem.

EKSEMETS UDSEENDE

Born med atopisk eksem har ofte tor og ru hud.
Denne torhed kan vise sig allerede hos spaedbgarn.
Eksemets udseende er athaengigt af barnets alder. Hvis
eksemet viser sig hos spaede, sidder det ofte pa kinderne
(eller i bleregionen). Hos starre born ses eksemet i knae-
haser og albuebgjninger eller ved handled og fodled.

Her bliver huden ofte fortykket, grov og furet efter krads.
Ved sardannelse kan eksemet forveerres pa grund af
infektion.

EKSEMETS ARSAG

Der findes flere forskellige arsager til at et barn udvikler
atopisk eksem. Der er en pavirkning fra arvelige faktorer,
men ogsa fra ydre pavirkninger.

Et proteinstof som dannes i hudens overflade, filaggrin, har
vist sig at have stor betydning for hudens evne til beskytte
mod udefra kommende pavirkninger. Produktionen af
filaggrin styres af personens gener (arvelige forhold). Hos
10% af befolkningen i Europa og helt op til 50% blandt
patienter med atopisk eksem fungerer genet mindre godt.
Det medferer, at proteinet helt eller delvist mangler i huden.
Hvis huden ikke kan danne filaggrin, bliver den ter, kloende
og udvikler let eksem.

Atopisk eksem ses undertiden i forbindelse med astma eller
hofeber, hvor man kan pavise allergi overfor fx greespollen,
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husstev eller dyrehar. Disse allergier kan have indflydelse pa
eksemet. Overfglsomhed overfor fedemidler kan forveerre
eksemet — isaer hos mindre barn. Det kan vise sig ved klge
og redme omkring munden og pa kinderne eller mere
udbredt pa huden efter indtagelse af visse mad- eller
drikkevarer. De fodemiddelallergier, som kan have indflydel-
se pa eksemet, er maelkeprodukter, &g, soya og fisk.

Hvis man har mistanke om en fodemiddelallergi ber barnet
undersgges hos en hudleege, allergileege eller borneleege.
Allergitest med hudprever (priktest) eller en blodprave kan
veere vejledende.

Hvis allergien kan bekreeftes aftales en disetbehandling,
hvor det misteenkte fademiddel udelukkes i 3-4 uger, med
leegen. Hvis huden bedres i denne periode, prover barnet
derefter at spise det mistaenkte fademiddel i nogle dage.
Indtraeffer der herefter en klar forveerring af eksemet er det
naeste trin at gennemfare lzengerevarende disetbehandling,
stadig i samrad med lzegen.

Fedemiddelallergi svinder som oftest i lobet af barnealderen.

| de fleste tilfeelde kan man imidlertid ikke pavise over-
folsomhed for mad- eller drikkevarer og diaeter kan veere
nyttelose eller ligefrem skadelige for barnet.

EKSEMETS FORLOB

Eksemet bedres ofte om sommeren efter sol- og hav-
bade, men forvaerres i den torre vinterluft. Mange bogrn
med eksem klor sig meget, seerligt om natten.

De fleste barn bliver eksemfrie i labet af barndommen.

Der er dog en gget risiko for, at de senere far hdndeksem
fremkaldt af stoffer, som virker irriterende pa huden.
Barnene bor derfor hjeelpes med at vaelge erhverv, der ikke
indebeerer laengerevarende fugtigt arbejde og kontakt med
hudirriterende stoffer, fx indenfor frisorfaget, rengering,
kaokken, hospital eller maskinarbejde.

ALMENE RAD

Born med atopisk eksem skal have en normal tilveerelse.
Undga at skeelde barnet ud pé grund af den undertiden
vanemaessige kradsning. Bernenes sgvnrytme aendres ikke
af klgen, sa de ber ikke tages op, nar de kradser sig i sgvne.
Hudpleje med fugtighedscreme er af afgerende betydning
meget vigtig ogsa i eksemfrie perioder og gennemfares pa
linje med tandberstning.

Ved at szette god tid af til indsmaringen, lade det forega i et
lunt rum med adgang til legetoj eller distraktion i form af TV
eller filmkigning kan behandlingen geres lettere for bade
barn og voksen.

Information om atopisk eksem til bernenes kammerater og
paedagoger i daginstitution og skole kan bedre forstaelsen

for sygdommen og modvirke eventuelle drillerier.
Amning: Modermaelk er den bedste erneering til spaed-
boern. Hos spaedbern, hvis foraeldre eller soskende har
eller har haft eksem, astma eller hofeber, kan amning i 4-6
maneder maske nedseette hyppigheden af eksem eller
forsinke tidspunktet for fremkomsten. Hvis amning ikke
er mulig eller gnsket, tilrddes allergivenlige modermaelks-
erstatninger indtil barnet er 4-6 maneder gammelt.

Toj: Mange bern med atopisk eksem far klee og kradser
sig, ndr de har uld og harde kunststoffer pa kroppen.

Det skyldes uldens og visse kunststoffers saerlige
fiberstruktur og er ikke udtryk for allergi. Bomuldstgj og
blede kunststoffer foles mere behagelige.

Keeledyr: Da barnet har gget risiko for at udvikle dyre-
harsallergi er det bedst at undgéa at anskaffe sig husdyr
med pels. Hvis man allerede har dyr i hjemmet, boer disse
ikke opholde sig i barnets soverum, der i gvrigt bar
udluftes godt for at undga hej luftfugtighed, som giver
gode veekstbetingelser for husstgvmider.

Vaccination: Vaccinationsbehandling (hyposensibilise-
ring), der kan gives mod astma eller hafeber, bedrer ikke
eksemet og kan endog forarsage forveerring.

EKSEMETS BEHANDLING

Behandlingen kan altid lindre klgen og forbedre ek-
semet, som i perioder kan veere nasten forsvundet.
Hudplejen er vigtig for barnets velvaere.

Varme bade og seebe kan udterre den i forvejen torre hud.
Bad derfor kun i lunkent vand og brug kun seebe de
ngdvendigste steder. Udterring af huden modvirkes ved
at smore huden ind i fugtighedscreme umiddelbart efter
badning. Fugtighedscremer fas i handkeb.

En opblussen af eksemet kan bringes til ro med laege-
ordinerede fedtende salver eller mindre fedtende cremer,
som indeholder binyrebarkhormoner. Nogle af disse
salver virker kraftigere end andre.

Mange bern er mere plaget af deres eksem end nod-
vendigt pa grund af foreeldrenes bekymringer omkring

at bruge selv de svageste hormonholdige salver. De
svageste hormonsalver kan man anvende i lang tid uden
bivirkninger. Ved flere maneders anvendelse af de
steerkere salver kan huden beskadiges. Ved at veksle
mellem salver af passende styrke — afhaengig af eksemets
svaerhedsgrad og det angrebne hudomrade og i samrad
med leegen — kan man oftest holde eksemet i ro uden at
skade huden.

Der er de senere ar fremkommet nye lokalvirkende,
eksemdaempende laegemidler, der haemmer frigerelsen
af eksemforveerrende signalstoffer fra celler i huden.

De er lige sa effektive som middelsteerke hormonsalver,
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men har en anden virkemade og andre bivirkninger. De
medfarer ofte svie i begyndelsen af behandlingen, men
denne svie svinder som regel efter 5-8 dage under fortsat
behandling. De er vaesentligt dyrere end hormonsalverne.
Mere traditionelle behandlinger med tjeere kan ogsa veere
effektive.

Hvis der er mange beteendte séar, kan det veere nedvendigt i
en periode at anvende salver med bakteriedraebende stoffer
eller antibiotika.

| de sveereste tilfaelde kan patienterne indlaegges til
behandling pa en hudafdeling. Det kan dreje sig om
medicinsk behandling sdsom tjeerebade.

Behandling med ultraviolet lys i specialsolarier kan hjaelpe

i nogle tilfeelde.

Klgestillende tabletter eller miksturer (antihistaminer) er ikke
effektive mod eksem og kan kun i sjeeldne tilfaelde mindske
klgen, men er effektive mod klge ved nzeldefeber og
hofeber.

Atopisk eksem er ofte langvarigt og kreever daglig behand-
ling. Efter nogen tid finder patienten eller foraeldrene ofte
selv frem til den rette vekslen mellem forskellige behand-
lingsmidler. Under forlebet dukker der spargsmal op, som
afklares i samrad med leegen.

BISTAND

Lov om social service (§41) giver mulighed for okono-
misk hjzelp til merudgifter forbundet med sygdommen.
Hjeelp kan ydes, hvis det drejer sig om sveert, langvarigt
eksem hos et barn under 18 ar, hvor merudgifterne over-
stiger et vist belgb (reguleres lebende). Hvis det er nedven-
digt med hyppige besog hos hudlaege og evt. andre laeger
eller behandlere, kan en af foraeldrene fa hjeelp til daekning
af tabt arbejdsfortjeneste (§42).

HVORDAN PASM@RER MAN SALVE ELLER CREME?
En stribe behandlingscreme/salve trykkes ud svarende til
leengden af det yderste led af pegefingeren (cirka 2,5 cm.
for en voksen). Denne maengde creme/salve kaldes en
fingerspidsenhed og reekker til at behandle et omrade hud
der svarer til storrelsen af 2 hele handflader.

Hos bern geelder den samme regel, blot er maengden af
creme/salve, og arealet det skal deekke, mindre. Smer
cremen ud pa hudomradet med eksem med fingerspidsen
og gnid det ind. Efter pasmaringen: vask handerne eller
tor fingerspidsen godt af.

Folg leegens anvisning mht. hvor ofte, der skal behandles.

BEHANDLING MED MEDICINSKE SALVER/CREMER
INDEHOLDENDE STEROID
Ved atopisk eksem behandles med cremer eller salver,

8899 atopisk eksem.indd 2

som indeholder steroid (binyrebarkhormon). De svageste
hormonsalver og —cremer fas i hdndkeb. De stzerkere
virkende preeparater fas kun pa recept. Behandlingen
indledes ofte med en af de lidt staerkere virkende hormon-
salver for at bringe eksemet i ro, hvorefter der fortsaettes
med svagere virkende praeparater, afhaengig af eksemets
svaerhedsgrad og lokalisation.

De steerkere virkende steroidsalver og cremer kan efter
lzengere tids brug give bivirkninger, fx tynd hud med
karudvidelser. Risikoen for bivirkninger er lille, nar behand-
lingen gennemfares i samrad med hudlaegen. Laegen kan
forteelle, hvor steerk praeparatets virkninger er — svag,
middelsteerk eller steerk.

STEROIDSALVER OG -CREMER
(indenfor de enkelte grupper er de farmaceutiske navne
anfort i alfabetisk orden)

Farmaceutisk specialitet Indhold
STARKE

Betnovat Betametasonvalerat
Celestonvalerat Betametasonvalerat
Cutivat Fluticason
Diproderm Betametasondipropionat
Dermovat Clobetasolpropionat
Elocon Mometasonfuroat
Elocom Mometasonfuroat
Ibaril Desoximetason
Metosyn Fluocinonid
Nerisona Diflucortolonvalerat
Synalar Flucinolonacetonid

MIDDELSTARKE

Emovat Clobetasonbutyrat
Kenalog Triamcinolonacetonid
Locoid Hydrokortisonbutyrat
SVAGE

Hydrokortison Hydrokortison
Mildison (lipid) Hydrokortison
Uniderm Hydrokortison

CALCINEURINHZAMMERE (ikke-steroidholdige)
Elidel Pimecrolimus
Protopic Tacrolimus
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