e QL

Hospital Platd

Barcelona Esquerra

Hospital C L [ N l c * Iratitul Catald da la Salu .. S shkivrck! P it -sa“+304h' d"D«b‘V “ 'ST-L Bk Pare Claar®

Universitari Ambit d'Atencid Primaria = sl el

Sagrat Cor  DEBIEWEEY Barceiona Ciutat " Mb:f;t"u
Hospital Universitar]



Taula 2. Dermatitis de contacte

* Moderador: Dr. Antonio Valero
— Visio des de |'atencio primaria: criteris de
derivacio i dubtes: Dra. Zoe Herreras. Metge de
familia
— Visio des de la dermatologia: Dra. Gemma Melé.
Dermatologa
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Dudas en Atencion Primaria sobre
dermatitis de contacto

¢Queé es una eccema de
contacto?
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Actas Dermosifiliogr 2016;107:791-3

¢Queé es un eccema?

Reaccion cutanea inflamatoria, de etiologia
variable.

Ekzema (griego) derivado de ekzein (hervir)

Clinica: prurito + lesiones cutaneas polimorfas
gue pueden evolucionar de forma sucesiva

Histologia: espongiosis +/- acantosis,
paraqueratosis, infiltrado perivascular linfocitario
+/- eosinofilos
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Actas Dermosifilogr. 2011;102(6):417-422

Eccema de contacto (EC)

e Se produce cuando la superficie cutanea entra en
contacto con una sustancia exogena

— Contacto con el objeto
— Aplicacion directa del alérgeno ej cosmético
— Eccema connubial

* 4,7% de los pacientes tratados por los
Dermatologos.

* Solamente el 50% de los hospitales publicos
espafnoles disponen de una Unidad de Dermatitis
de Contacto
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Eccema de contacto (EC)

80% 20%

Reaccion de hipersensibilidad
retardada desencadenada por
el contacto con una sustancia
a la que previamente el
paciente se ha sensibilizado

Efecto toxico local debido al
contacto unico o repetido
con sustancias irritantes

Aparece en el area de
contacto
Manos (80%), cara (10%)

Aparece en el area de
contacto y a veces a distancia
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Dudas en Atencion Primaria sobre
dermatitis de contacto

¢Como hacer una valoracion
inicial del paciente con un
eczema de contacto?

IV JORNADA D’ATENCIO COMPARTIDA EN AL.LERGIA DE L’AIS-BE



Actas Dermosifiliogr 2016;107:791-3

Valoracion inicial del paciente con EC

1. Caracteristicas individuales del eccema:
— Localizacion
— Distribucion (Unica, parcheada, lineal, difusa, diseminada)
— Tiempo de evolucion
— Sintomas
— Extension
— Persistencia o intermitencia

— Mejoria con tratamientos, fines de semana/vacaciones/baja
laboral

— Exacerbaciones
— Factores agravantes

IV JORNADA D’ATENCIO COMPARTIDA EN AL.LERGIA DE L’AIS-BE



Actas Dermosifiliogr 2016;107:791-3

Valoracion inicial del paciente con EC

2. Factores predisponentes:
— Mujeres, ninos y ancianos (ECI + frec)
— Alergias

— AP y AF de d.atdpica, asma y/o rinoconjuntivitis
alérgica (+ riesgo de ECI)

— Dermatitis seborreica (+ riesgo ECI)
— Genética
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Actas Dermosifiliogr 2016;107:791-3

Valoracion inicial del paciente con EC

3. Factores de exposicidon

— Exposiciones ocupacionales y domeésticas y las
medidas de proteccion (guantes, gafas...)
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Actas Dermosifiliogr 2016;107:791-3

Valoracion inicial del paciente con EC

3. Factores de exposicion

— Exposiciones ocupacionales y domeésticas y las
medidas de proteccion (guantes, gafas...)

— Exposicion a sustancias irritantes

Irritantes mds comunes:
Jabones
Detergentes
Productos de limpieza
Agua
Disolventes organicos
Agentes oxidantes y reductores
Aceites de corte
Sustancias acidas y alcalinas
Plantas
Pesticidas
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Actas Dermosifiliogr 2016;107:791-3

Valoracion inicial del paciente con EC

3. Factores de exposicion

— Exposiciones ocupacionales y domeésticas y las
medidas de proteccion (guantes, gafas...)

— Exposicion a sustancias irritantes

— Trabajo humedo: exposicion al agua >2h/dia,
lavado de manos >20 veces/dia, uso de guantes
>2h/dia.

— Actividades de ocio
— Uso de cosmeéticos, farmacos topicos...
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Actas Dermosifiliogr 2016;107:791-3

Valoracion inicial del paciente con EC

4. Diagnostico diferencial
— Dermatitis atopica
— Dermatitis seborreica
— Psoriasis
— Dermatofitosis
— Escabiosis
— Micosis fungoide
— Liguen simple crénico ...
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Dudas en Atencion Primaria sobre
dermatitis de contacto

¢Como sospechar un eccema
alérgico de contacto alérgico?
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¢ CoOmo sospechar un eccema
alérgico de contacto?

* Correlacion cronologica Z
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¢ CoOmo sospechar un eccema
alérgico de contacto?

* Correlacion cronologica Z

e Patron de localizacion
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Eccema de contacto: CARA

 Ampliamente expuesta a los alérgenos e irritantes
* Contacto directo, transportado (por la mano) o

aerotransportado
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Eccema de contacto: CARA

Eccema de contacto Eccema de contacto
aerotransportado en patron de goteo

o aclarado

Piel 2017;32:21-8




Eccema de contacto: CARA
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Ann Dermatol. 2014 ;26:543-4




Eccema de contacto:
CUERO CABELLUDO

* EC solo localizado al cuero cabelludo es raro por
la piel gruesa y proteccion sebacea

Minoxidil Parafenilendiamina

Piel 2017;32:21-8
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Tatuaje de henna — DAC a PPD

Actas Dermosifiliogr 2005;96:382-5




Eccema de contacto: REGION ORAL

CAVIDAD ORAL

LABIOS PERIORAL

B A

Piel 2017;32:21-8
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Eccema de contacto: OREJAS

LOBULO RETROAURICULAR CAE
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y

Piel 2017;32:21-8
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Eccema de contacto: CORPORAL

&

A

Patron “ en chorrerras “

!

liquidos

Piel 2016;31:631-639




Eccema de contacto: CORPORAL

Patron del bolsillo

Niquel ++
Piel 2016;31:631-639

IV JORNADA D’ATENCIO COMPARTIDA EN AL.LERGIA DE L’AIS-BE



Eccema de contacto: CORPORAL

Piel 2016;31:631-639
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Eccema de contacto: CORPORAL

Patron del cinturdn
Piel 2016;31:631-639
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Eccema de contacto: CORPORAL

Patron del las flexuras

Piel 2016;31:631-639
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Eccema de contacto: CORPORAL

Piel 2016;31:631-639




Eccema de contacto: ANOGENITAL

JABON
INTIMO

250 ml

OOOOOOOOOOOOOO
CUIDADO INTIMO

Otras dermatosis:
psoriasis, atopia,
tina...

Piel 2016;31:631-639
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Eccema de contacto: PIES

CALZADO!
Dxd: psoriasis, atopia, tina...
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Eccema de contacto: PIES / ;’“Qéh

DAC en pies por Dimetilfumarato

e Alérgeno que se usaba como conservante en
bolsitas antihumedad utilizado para el
transporte de calzado y muebles

Epidemia de la

Epidemia de la
P “dermatitis del calzado”

“dermatitis del sofa”

Actas Dermosifilgr. 2012;101:217-222
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Eccema de contacto: MANQOS

Factores irritativos !!!

F.endogenos F.exégenos
(genética) (alérgenos)

Dxd: Psoriasis, atopia, tina...
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Eccema de contacto: MANQOS

Eccema vesiculoso
+ prurito
+ cambio en el patréon de afectacion

+ eccema en otras regiones corporales
->

considerar EC alérgico

Piel 2016;31:560-565
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Eccema de contacto: MANQOS

/7 /7
Y )
Patron de Patron de Patron en Patron en
agarre fino agarre delantal anillo
(pinza) palmar

Piel 2016;31:560-565
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Eccema de contacto: MANQOS
Pulpitis

/ /;

Irritativo Irritativo o
Alérgico

Piel 2016;31:560-565
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Dudas en Atencion Primaria sobre
dermatitis de contacto

¢Qué herramientas tenemos
para diagnosticar el eccema de
contacto alérgico?
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PRUEBAS EPICUTANEAS

e También llamado “Patch test”

* Procedimiento diagnostico estandarizado de
exposicion a sustancias suceptibles de
provocar dermatitis de contacto

* Quieren reproducir la reaccion de
hipersensibilidad tipo IV de forma local y
temporal
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PRUEBAS EPICUTANEAS

¢ Personal necesario:
- Enfermeria entrenada
- Médicos entrenados
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PRUEBAS EPICUTANEAS

* Material necesario:
— Parches de tela adhesiva (Finn Chamber, Cura

test.. )
ArtPre
‘\,35\'“ > 2 smar
QS
< actic®
Q‘-x\' £3s
< ’
<o 1art
N\ <= F
s ~gic~
>
3 ct
QI o Finn €9
e
N S o
NS
<
0%
R N <
L e >
QAN X
_CX
WS

IV JORNADA D’ATENCIO COMPARTIDA EN AL.LERGIA DE L’AIS-BE


http://www.google.es/url?sa=i&rct=j&q=&esrc=s&source=images&cd=&cad=rja&uact=8&ved=0ahUKEwj5j9uNnNHSAhUIAsAKHcopBTYQjRwIBw&url=http://www.smartpractice.com/shop/wa/style?id%3DDMAL7006%26m%3DSPA&bvm=bv.149397726,d.ZGg&psig=AFQjCNHg9X8z08JhjMvkaCFgjSckvqsw-g&ust=1489416786063928

PRUEBAS EPICUTANEAS

e Material necesario:

— Parches de tela adhesiva (Finn Chamber, Cura
test...)

— Baterias de alérgenos:
e B. Estandar del GEIDAC 2016 / TrueTest
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Bateria Estandar GEIDAC 2016

"

E.I.D.A.C.

Grupo Espaiiol en Investigacion
de Dermatitis de Contacto y
Alergia Cutdnea

Tabla 2

Serie estandar espaiola del GEIDAC 2016

17.

18.
19.
20.
21.
22,
23.
24,
25,
26,
27.
28.
29.
30.
3.
32.

Pa
SageRENpUMAWNE

Sulfato de niguel 5% pet

Alcoholes de lana 30% pet

Sulfato de neomicina 20% pet

Dicromato potasico 0,5% pet

Mezcla cainas 7% pet

Mezcla de fragancias-1 8% pet

Colofonia 20% pet

Resina epoxi, bisfenol A 1% pet
Metilisotiazolinona 2.000ppm aqg (0,2% aq)
Balsamo del Perd 25% pet

Diclorhidrato de etilendiamina 1% pet
Cloruro de cobalto 1% pet

Resina p-tert butilfenol formaldehido 1% pet
Mezcla parabenos 16% pet

Mezcla carbas 3% pet
M-Isopropil-N-fenil-parafenilenediamina
(IPPD) 0,1% pet
Metilcloroisotiazolinona/ metilisotiazolinona
200 ppm aq (0,02% aq)

Quaternium 15 1% pet
Mercaptobenzotiazol 2% pet
Farafenilendiamina base1% pet
Formaldehido 2% ag

Mezcla mercapto 2% pet

Imidazolidinil urea 2% pet

Mezcla tiuram 1% pet

Diazolidinil urea 2% pet

Mezcla sesquiterpenolactonas 0,1% pet
Tixocortol 21 pivalato 0,1% pet
Budesonida 0,01% pet
Metildibromoglutaronitrilo 0,5% pet
Mezcla de fragancias-i 14% pet
Lyral 5% pet

2-fenoxietanol 1% pet

Actas Dermosifilogr. 2016;107:559-566



PRUEBAS EPICUTANEAS

True Test:

* Ya esta listo para su
uso

* No incluye todos los
alérgenos de la Bateria
Estandar GEIDAC
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PRUEBAS EPICUTANEAS

e Material necesario:

— Parches de tela adhesiva (Finn Chamber, Cura
test...)

— Baterias de alérgenos:

e B. Estandar del GEIDAC 2016 / TrueTest

* Baterias opcionales: corticoides, cosméticos,
peluqueria, calzado, metales, plasticos y colas...

* Productos propios
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PRUEBAS EPICUTANEAS

e Material necesario:

— Parches de tela adhesiva (Finn Chamber, Cura
test...)

— Baterias de alérgenos:
e B. Estandar del GEIDAC 2016 / TrueTest

* Baterias opcionales: corticoides, cosméticos,
peluqueria, calzado, metales, plasticos y colas...

* Productos propios
— Banda adhesiva para cubrir los parches
— Rotulador permanente

IV JORNADA D’ATENCIO COMPARTIDA EN AL.LERGIA DE L’AIS-BE



PRUEBAS EPICUTANEAS

* Procedimiento:

— Confirmar la identidad del paciente

— Historia clinica:
* Antecedentes, medicacion habitual
* Indicacion
* Baterias a testar

— Informar de las pruebas: no mojar, no sudar, ropa
comoda y vieja, rasurar 48h previas...

— Firmar consentimiento previamente entregado
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PRUEBAS EPICUTANEAS

* Procedimiento:

— Preparar Baterias
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J Am Acad Dermatol 2016 ;74:1029-40

PRUEBAS EPICUTANEAS

* Procedimiento:
— Preparar Baterias

— Enganchar parches, habitualmente en la espalda,
limpia y sin vello

Lunes
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J Am Acad Dermatol 2016 ;74:1029-40

PRUEBAS EPICUTANEAS

* Procedimiento:
— Preparar Baterias

— Enganchar parches, habitualmente en la espalda,
limpia y sin vello

Lunes

— Cubrirlo con banda adhesiva protector
— Lectura: 48h y 96h (+/- 7dias)
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Lunes Miércoles (lectura 48h)

Lectura + tardia si
bateria de corticoides,
inmunosupresores de
base...

Viernes (lectura 96h)

IV JORNADA D’ATENCIO COMPARTIDA EN AL.LERGIA DE L’AIS-BE



PRUEBAS EPICUTANEAS

Lectura:

Doubtful Weak + Strong + Extreme + Irritant

- +? + ++ +++ IR

|_|_I

Relevancia: presente, pasada, desconocida, vs

reaccion cruzada

J Am Acad Dermatol 2016 ;74:1029-40
Contact Dermatitis. 2015 Oct;73(4):195-221




PRUEBAS EPICUTANEAS

* Al final del estudio el paciente deberia

obtener un informe clinico en el que se
describan:

— Pruebas complementarias realizadas

— Si reaccion (+): relevancia presente, pasada o
desconocida l

— Diagnostico final ’
e Recomendaciones
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OTROS TEST

- Menos estandarizados

- Lectura requiere experiencia
1. Open test

2. Semi-open test

3. ROAT Test

Contact Dermatitis. 2015 Oct;73(4):195-221
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1. Open test

e 1r test para Productos propios que se sospecha
irritabilidad ej champu

 Aplicar el producto “tal cua
antebrazo y dejar secar

IH

o en dilucidon en

Contact Dermatitis. 2015 Oct;73(4):195-221
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1. Open test

e 1r test para Productos propios que se sospecha
irritabilidad ej champu

* Aplicar el producto “tal cual” o en dilucién en
antebrazo y dejar secar
2. Semi-open test
* Productos propios que se sospecha irritabilidad

* Aplicar 15 pl con un bastoncillo de algodon en
1cm? de piel y ocluir con esparadrapo

* Dificultades para la lectura
Contact Dermatitis. 2015 Oct;73(4):195-221
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3. ROAT Test
(repeat open application test)

 Aplicar 2/dia 1-2 sem sin tapar en antebrazo
* Reproduce la exposicion habitual

e Si patch test con reaccion (+) dudosa

* Productos propios

*¢* Productos ocupacionales: no testar si no tiene
ficha de seguridad!!

Contact Dermatitis. 2015 Oct;73(4):195-221
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Dudas en Atencion Primaria sobre
dermatitis de contacto

¢Cuales son las indicaciones de
derivacion a una Unidad de
Alergia Cutanea?
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Indicaciones de derivacion a una
Unidad de Alergia Cutanea

* Criterio de beneficio para el paciente
* Tipos de indicacion

— Indicacion diagnostica

— Indicacion terapéutica

— Indicacion legal

Actas Dermosifiliogr. 2011;102(6):417—422

ACIAS ~—
Dermo-Sifiliograficas

ACTAS
Dermo-Sifiliograficas

El (‘\ }\ ,"[ ER Full English text available at
1 )( )\:\ | "\ www.elsevier.es/ad

Indicaciones de derivacion a una Unidad de Alergia Cutanea

L. Borrego
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Indicaciones de derivacion a una
Unidad de Alergia Cutanea

* Indicacion diagnostica:
— Por la morfologia de las lesiones

ACtas Dermosifilogr. 2011;102(6):417-422




Indicaciones de derivacion a una
Unidad de Alergia Cutanea

* Indicacion diagnostica:
— Por la morfologia de las lesiones
— Por la intensidad de las lesiones

o \}rUdiS. gel
: irtopeofems
Uno 190

ctas Dermosifilogr. 2011;102(6):417-422
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Indicaciones de derivacion a una
Unidad de Alergia Cutanea

* Indicacion diagnoéstica:
— Por la morfologia de las lesiones
— Por la intensidad de las lesiones

— Por la localizacidn de las lesiones:
e Parpados
* Genitales y perianal
e Eccema créonico de manos (>3m) y pulpitis
* Ulceras con eccema crénico

— Eccemas enddgenos:
* Distribucion atipica
* Empeoramiento agudo

* Falta de respuesta al tratamiento Actas Dermosifilogr. 2011;102(6):417-422
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Indicaciones de derivacion a una
Unidad de Alergia Cutanea

* Indicacion terapéutica:
— Refuerzo del manejo del paciente
— Aumentar la adherencia al tratamiento
— Mejoria de la calidad de vida si p.epicutaneas (-)
— DAC a corticoides

* Indicacion legal o social

— Evitar la indicacion “preventiva” (ej futuros
empelados). Si en excepciones: ej intolerancia a la
bisuteria y necesidad de protesis metalica

— Si sospecha de enfermedad profesional -> derivar a su

Mutua Laboral
Actas Dermosifilogr. 2011;102(6):417-422
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Dudas en Atencion Primaria sobre
dermatitis de contacto

¢ Las Pruebas Epicutaneas se pueden
realizar en ninos?
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PRUEBAS EPICUTANEAS EN NINOS

e La edad no es un factor limitante.

* Realmente son factores logisticos:

— Capacidad de aguantar los parches en los ninos:
utilizar parches resistentes

— Poco espacio corporal: seleccionar alérgenos

 Determinados alérgenos (ej PPD): a menor
concentracion o open-test

Contact Dermatitis. 2015 Oct;73(4):195-221
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Dudas en Atencion Primaria sobre
dermatitis de contacto

¢éSi el paciente se esta tratando con corticoides
y/o antihistaminicos, hace falta que los deje
antes de realizar las pruebas epicutaneas?
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Dudas en Atencion Primaria sobre
dermatitis de contacto

¢éSi el paciente se esta tratando con corticoides
y/o antihistaminicos, hace falta que los deje
antes de realizar las pruebas epicutaneas?

Antihistaminicos O

Si no se pueden parar, tener
en cuenta falsos negativos

Corticoides
Inmunosupresores

Contact Dermatitis. 2015 Oct;73(4):195-221
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Dudas en Atencion Primaria sobre
dermatitis de contacto

¢ Hay contraindicaciones en las
Pruebas Epicutaneas?
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CONTRAINDICACIONES P.EPICUTANEAS

 Tratamiento con corticoides sistémicos (o topicos
en la zona de los parches)

* Tratamientos inmunosupresores

 Brote de eccema generalizado

e« Zona de colocacion de parches con lesiones

 Embarazo vy lactancia

 No disposicion del paciente por n? de visitas
requeridas

UV ultimos 15 dias

* Calor - ejercicio

* Mojar |la espalda

 Exceso de vello (rasurar 48h antes)
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REACCIONES ADVERSAS P.EPICUTANEAS

* Sensibilizacion

* |rritacion

e Reactivacion dermatitis

* Pigmentacion

* Queloides

e Reaccion persistente granulomatosa (oro)

e Anafilaxis (muy raro)
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EMERGING ALLERGEN

Methychloroisothiazolione (MCI) | Cathon CG =
+ _
Methylisothiazolinone (MI) Euxyl K100

N

« Ultimos afios la Ml estd sola en los cosméticos, por lo que se
recomienda testar también por separado y a mas
concentracion. Alta tasa de sensibilizaciones y de relevancias
presentes.

* Conservante productos cosméticos, de higiene, domésticos e
industriales (pinturas!)

 Aumento considerable de DAC en los ultimos afos

e Bateria Estandar GEIDAC 2016 incluye MCI+MIy Ml sola.
e Reaccion cruzada

 Necesidad de cambio legislativo (en Japdn prohibidos)

Actas Dermosifilogr. 2014;105:840-846 J Am Acad Dermatol 2016 ;74:1029-40
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Pacient amb eczema de contacte sospita MF

Tractament

A 4

No milloria de la clinica, necessitat de confirmacié dgn

Derivacié Dermatologia RAE ‘ Visita Dermatoleg al CAP

A 4

Dermatoleg RAE

Derivacié Hospital | Proves Eplcutan(ljzsnper confirmacié



DESCRIPCIO
GENERAL

ATENCIO PRIMARIA

ATENCIO ESPECIALITZADA

ATENCIO HOSPITALARIA

TUMORS CUTANIS

LESIONS MELANOCITIQUES | NO
MELANOCITIQUES

Estudi dermatoscopic
IDENTIFICACIO

NO IDENTIFICACIO q
DUBTES

Imatge
Teledermatologia

IDENTIFICACIO

- Diagnostic i tractament
Informe per a la AP

- Derivacio per exéresi

NO IDENTIFICACIO
- Bidpsia punch

CIRURGIA ELECTIVA
Tractaments especifics

PATOLOGIA INFLAMATORIA

MALALTIES AMPOLLOSES-
AUTOIMMUNES-
METABOLIQUES

MALALTIES INFECCIOSES

FOTOSENSIBILITAT
ECZEMA

RASH

URTICARIA

PENFIGO
LIQUEN PLA
PSORIASI

VIRUS (herpes, molluscum...)
MICOSI

BACTERIANES

(panadis, eritema nodés...)
PARASITOSI

ETS

IDENTIFICACIO | TRACTAMENT

NO IDENTIFICACIO sl

DUBTES

imaige

Teledermatologia

IDENTIFICACIO
Tractament

—

NO IDENTIFICACIO

Bidpsia punch
Analisi A-P

CASOS COMPLEXOS
GRAVETAT

INGRES

ESTUDI AMB ANALITICA

DERMATOESTETICA

Problemes de la pell que no s6n
malaltia o precursors de patologia i
que no ocasionen moléstia fisica
objectiva al pacient

DUBTES

imatge

Teledermatologia
NO PROCEDEIX TRACTAMENT

IDENTIFICACIO DUBTES
Informe per a la AP

NO PROCEDEIX TRACTAMENT

NO PROCEDEIX
TRACTAMENT

ACNE | MALALTIES
GLANDULES SUDORIPARES
| SEBACIES

DIAGNOSTIC AMB/SENSE ANALITICA
| TRACTAMENT

DERIVACIO SI DUBTES

DIAGNOSTIC AMB/SENSE
ANALITICA | TRACTAMENT

DERIVACIO SI DUBTES

DIAGNOSTIC AMB/SENSE
ANALITICA | TRACTAMENT

CIRURGIA

ALOPECIA
PATOLOGIA DE LES UNGLES

DIAGNOSTIC AMB/SENSE ANALITICA
| TRACTAMENT

DERIVACIO SI DUBTES

DIAGNOSTIC AMB/SENSE
ANALITICA | TRACTAMENT

DERIVACIO SI DUBTES

DIAGNOSTIC AMB/SENSE
ANALITICA | TRACTAMENT

ALTRES

HIPERHIDROSI
ALTERACIONS DE LA PIGMENTACIO

DIAGNOSTIC

DERIVACIO —
Imatge

Teledermatologia

DIAGNOSTIC

DIAGNOSTIC

Grup Clinic Dermatologia AIS juny 2009




Area Integral . : : ,

de Salut ' '
Barcelona Esquerfa Corporacié Sanitaria de Barcelona

VIA CLINICA

AL‘LERGOLOGIA ATENCIO URGENT HOSPITAL

Deteccid crisi d'asma
Saturaci6 02
Tractament urgent
Hospitalitzacid si s’escau

Rinitis i

conjuntivitis Generalment no indicada

Deteccid dels simptomes

Tractament urgent

Determinacié de sospitosos (causants)
Determinacié de lnpl'na
Hospitalitzacié si s’escau

Indicada en el moment de l'accident agut.
Reaccions per Farmacs implicats, reacci6 presentada, Determinaci6 dels possibles causants
farmacs Derivacié a al-lergologia Informe del quadre clinic i el possible
desencadenant

Indicada en el moment de "accident agut.
Determinaci6 dels possibles causants
Al‘lérgia a aliments F

Informe del quadre clinic i el possible
desencadenant

Data elaboraci6: octubre 2014 / Data acceptaci6 per la Comissié Permanent: gener 2015 / Propera revisié: 2017
Grup Clinic d'Al-lérgia de I'AIS-BE




/ \ Area Integral

de Salut
\ Barcelona Esquerra

Urticaria i
angiedema

Allérgia a veri
himendpters

Documents d'interés:

a5 pujes, els protocols d'a
Model d'atencié a l'al-lérgia
Triptic criteris derivacid al-lérgia

Data elaboracid: octubre 2014 / Data acceptacid per la Comissié Permanent: gener 2015 / Propera revisio: 2017
Grup Clinic d'Al-lérgia de I'AIS-BE




* El eccema de contacto es una patologia
prevalente en Atencion Primaria,

* Delante de la sospecha de un eccema de
contacto, el paciente debe ser valorado
primero por el Dermatdlogo RAE, que
confirmara y derivara al Hospital para realizar
las pruebas epicutaneas
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=
Ideas para llevar a casa =3

* Sisospechamos que el eccema de contacto es de
origen laboral, derivar al paciente a su Mutua
Laboral (+ eficente y el paciente “dara menos
vueltas”)

* Seria conveniente revisar las rutas de Alergia y
Dermatologia del AIS-Be para definir y publicar la
trayectoria del eccema de contacto mas eficiente
para su diagnostico y seguimiento en el territorio
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hD? <\ de s

, . Barcelona Esquerra
Hospital Platd

Dra. Gemma Melé Dra. Zoe Herreras
gemmameleninot@gmail.com herreras@clinic.cat
Servei de Dermatologia Medicina de Familia
Hospital Universitari Sagrat Cor CAP Comte Borrell

Moltes gracies!
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