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Zavazna forma atopické dermatitidy -
uspésna lécba abrocitinibem
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Atopicka dermatitida je chronické zanétlivé onemocnéni kize, které postihuje détii dospélé. Vyznacuje se intenzivnim svédénim,
zarudnutim a Supinaténim kdze. Patogeneze atopické dermatitidy zahrnuje slozité interakce mezi genetickymi, imunologickymi
a environmentalnimi faktory. Inhibitory JAK jsou novou tfidou lékQ, které se zamétuji na signalni drahu Janus kinazy (JAK), ktera
hraje klicovou roli v patogenezi atopické dermatitidy. Bylo prokézano, Ze inhibitory JAK G¢inné snizuji zanét u rliznych zanétlivych
onemocnéni, véetné atopické dermatitidy.
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Severe form of atopic dermatitis — Successful treatment with abrocitinib

Atopic dermatitis is a chronic inflammatory skin disease that affects both children and adults. It is characterized by intense itching,
redness, and scaling of the skin. The pathogenesis of atopic dermatitis involves complex interactions between genetic, immu-
nological, and environmental factors.
JAK inhibitors are a new class of drugs that target the Janus kinase (JAK) signaling pathway, which plays a key role in the patho-
genesis of atopic dermatitis. JAK inhibitors have been shown to effectively reduce inflammation in a variety of inflammatory
diseases, including atopic dermatitis.
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Uvod

Atopicka dermatitida (AD) je multifak-
torialni, chronické, zanétlivé a neinfekéni
onemocnéni klze, kterého zakladni charak-
teristickou triadu tvofi dermatitida, xer6za
a uporny pruritus. Patii proto mezi onemoc-
néni s vyznamnym negativnim dopadem na
kvalitu Zivota. V dospélosti postihuje mezi
1-3% svétové populace, v détském véku do-
konce 15-20% (1). Pro onemocnéni je charak-
teristicky zacéatek projevd v détstvi, mnohdy
doprovéazeny rozvojem polyvalentnich alergii,
alergické rhinitidy a astmatu.

U vétsiny pfipadu se atopickd dermatitida
manifestuje v prvnich tfech letech Zivota, kdy
u 70% pfipadl dojde pied dosazenim do-

spélosti k Uplné spontédnni remisi a u zbylych
naopak onemocnéni pretrvava do dospélosti
vétsinou ve formé remisi a relapst (2).

Mezi zakladni klinické pfiznaky AD patii
erytém, edém, papuly, lichenifikace, exkoria-
ce, mokvani a vznik krust. Pruritus je klicovym
adominantnim rysem AD a generuje komorbi-
dity, jako je ztrata spanku a psychicka uzkost,
a vytvafi tak nepretrzitou zatéz pro pacienty,
rodice a ostatni ¢leny rodiny.

Patofyziologie AD neni stéle zcela objas-
néna, i dnes se opirame o 2 hypotézy tykajici
se vzniku zanétu, ktery vede k rozvoji tohoto
onemocnéni. Dle prvni hypotézy neni imu-
nitni systém pacienta spravné stimulovan,

Th1 lymfocyty jsou upozadény. Z{stava proto

v prevaze exprese Th2 lymfocytd, tedy i IL-4
aIL-13, které jsou patognomické pro atopickou
dermatitidu. Dochdzi ke vzniku alergického
zanétu a sekundarné hraje roli poruseni epite-
lidIni funkce. Zakladem druhé hypotézy je po-
rucha kozni bariéry, kterd vede kimunologické
dysregulaci a nasledné ke vzniku zanétu (2, 3).

K zakladnim principlim terapie u pacientt
se stfedné tézkou az tézkou atopickou der-
matitidou patii terapie kombinovana s cilem
zrychlit dosazeni remise a omezit nezadou-
ci ucinky lé¢by. V zdsadé mame k dispozici
dvé zakladni zpUsoby terapie: lokalni a sys-
témovou. Mezi varianty lokdlni terapie patfi
kortikosteroidy ¢i topické imunomodulatory
(tacrolimus, pimekrolimus), vzdy v kombina-
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