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Kontakteksem

T-cellsdriven inflammation i dermis och epidermis samt en barriarskada i
stratum corneum.

Handeksem vanligt

Det kliniska utseendet skiljer sig at beroende pa om eksemet befinner sig i akut,
subakut eller kroniskt skede.

Morfologin kan dock vara lika oavsett orsak till eksemet.

ANAMNES viktig. i
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Kontakteksem

Irritativt kontakteksem

e vanligt
e Orsakas av exogena faktorer sasom exponering for faktorer
som ar irriterande for huden

Allergiskt kontakteksem

e -Orsakas av amnen som den drabbade ar kontaktallergisk
mot

e Typ IV-reaktion




Handeksem

Ettarsprevalens 10 %
Kvinnor > man
Vanligt i 20-40 arsaldern

Ofta multifaktioriellt

— 30% av personer med eksem som barn far
handeksem i vuxen alder




Irritativt kontakteksem

Langvarig och upprepad exposition
Skadar gradvis hudens barriar
Skada pa cellulara strukturer
Frisattning av pro-inflammatioriska mediatorer
ﬁ Eksemreaktion med rodnad, fjallning, 6dem, klada




Irritativt kontakteksem
-etiologiska faktorer

Vatten, ldsningsmedel
Rengoringsmedel

Livsmedelssafter

Damm

Friktion

Reaktiva kemikalier

Kyla, temperatuvaxling

Torr luft

Handskanvandning (ocklusionseffekt)

m.m

Alla typer av
handeksem kan
forsamras av
barriarskadande och
irriterande
exponering
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All about the skin




Hyperkeratotiskt handeksem

Bild fran: huidziekten.nl




Kontaktallergiskt eksem

« Kontaktallergi &r en cellmedierad, fordrojd
overkanslighetsreaktion, Typ IV-reaktion

« Kontaktallergi innebéar att huden kommit i kontakt med ett
amne som orsakat en allergisk sensibilisering (typ IV
reaktion)

« Vid nasta moéte med amnet riskerar personen att fa ett
eksem pa platsen for exponering (elicitering)

» Kontaktallergi i sig &r ingen sjukdom, det &r det
kontaktallergiska eksemet som ar sjukdomen




Kontaktalleriskt eksem

Allergen — ofta
lagmolekylara amnen
(hapten) som kan
penetrera hornlagret

- upprepad kontakt ofta
nddvandigt
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Bild frAin Rorsman Dermatologibok

Elicitering

eksem efterl-2 dagar



Lapptest (epikutantest)

Avlasning




Vanliga kontaktallergen
- grupper

Metaller (nickel, kobolt, krom)

» Parfym-doftamnen

« Konserveringsmedel

* Gummikemikalier

» Hardplaster (epoxy, akrylater m.fl.)
« Lakemedel

» \axter - Vaxtextrakt







Handlaggning/utredning av handeksem

Anamnes/ tidssamband/ exponeringsbeddmning (yrke/fritid)

Behandling

Uppfoljning

Om eksemet inte laker ut pa 6 veckor eller recidiverar

- remiss till hudklinik for utredning med epikutantest och ytterligare
behandling/ bedémning.




Handeksem - handlaggning

« Identifiera hudskadliga faktorer / exponeringar
« Behandla inflammationen

« Stark barriaren

« Arbetshygieniska atgarder?

«  Uppfoljning
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Riskyrken for handeksem
- irritativt kontakteksem eller allergiskt kontakteksem

* Frisor

« Halso- och sjukvardsarbete (inklusive tandvard och hemtjanst)
» KOk och restaurangarbete

* Arbete med hardplaster (inklusive naglar, dgonfransar)
 Verkstadsarbete, fr.a. kylvatskor/skarvatskor

« Dammande jobb, ex. betongarbete, gjuteriarbete, pappersarbete




Behandling handeksem

Behandlingstrappa

Specialistvard

Systembehandling
a) Alitretinoin
b) Mtx, Cyclosporin, Acitretin, Azatioprin

Patientubildning

Specialistvard

Utvartes glukokortikoider (grupp Ill & 1V)
Ljusbehandling

Uppfdljning

Priméarvard
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Antiinflammatorisk behandling med
utvdrdes glukokortikoider (grupp Ill)
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Dagens syn pa behandling/omhandertagande vid handeksem

Var aktiv i behandlingen!
tillrackligt kraftfull
tillrackligt lange

Tidig intervention férbattrar prognosen

Upprepad information - uppféljning




Konsekvenser av handeksem: individ - samhallsperspektiv

» Paverkan pa livskvaliteten; sankt vitalitet, depression
« Okad frekvens arbetsbyten
 Okad konsumtion sjukvard
 Okad frekvens sjukfranvaro

* Paverkan privat- och arbetsliv

e Kostnaden for samhallet ??
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