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"LA REPARACION DE LA BARRERA EPIDERMICA
DEBE SER UNO DE LOS OBJETIVOS DEL
TRATAMIENTO DE LA DERMATITIS ATOPICA®

Tal y como expone el doctor Lluis Ferrer, el tratamiento de la dermatitis atopica canina (DAC) debe incluir diferentes

estrategias terapéuticas. Entre ellas, cabe destacar aquellas que permitan restaurar la barrera epidérmica:

sin esta reparacion, la inflamacion persiste y es muy complicado controlar la DAC.

Lluis Ferrer
Dermatélogo en el
Hospital Veterinari de la UAB

¢Hasta qué punto conocemos la inciden-
cia que tiene la alteracién de la barrera
cutanea en la Dermatitis Atopica Canina
(CAD)? (Es este un elemento clave que
hace que esta enfermedad entre en un
circulo vicioso?

En la actualidad, nadie duda del papel
central que tiene la alteracién de la barrera
cutdnea en la patogenia de la dermatitis
atépica. Hay sélidas evidencias provenien-
tes de estudios experimentales y también
del estudio de casos clinicos espontdneos.
Si no se repara el defecto de la barrera
cutdnea resulta muy dificil que se controle
la dermatitis atdpica, y la inflamacién per-
siste. Por ello, los protocolos actuales de
tratamiento de la CAD incluyen interven-
ciones dirigidas a mejorar la barrera epi-
dérmica y reducir la pérdida de agua y la
penetracién de mas alérgenos.

"SI NO SE REPARA
EL DEFECTO DE LA
BARRERA CUTANEA
RESULTA MUY DIFiCIL
QUE SE CONTROLE LA
DERMATITIS ATOPICA,
Y LA INFLAMACION
PERSISTE".

Se ha hablado mucho del papel que tie-
nen los esfingolipidos y, en especial, las
ceramidas que forman parte de la barrera
lipidica. {Hasta qué punto tienen estas un
papel relevante en la evolucion de la CAD?

Los esfingolipidos son un componente
esencial de la barrera epidérmica. No son
los Unicos, porque la barrera epidérmica
es una estructura compleja, pero son muy
importantes. Los esfingolipidos se forman
y almacenan en los “cuerpos lamelares”
de los queratinocitos y son liberados al
espacio extracelular, donde son el princi-
pal componente de la barrera epidérmica.
Esta barrera limita la penetracién de sus-

tancias (macromoléculas, alérgenos, etc.) y
también evita la deshidratacion cuténea. En
la dermatitis atopica la barrera epidérmica
estd muy alterada. El cambio fundamental
es la reduccion en la cantidad de lipidos:
baja mucho su contenido en colesterol, 4ci-
dos grasos esenciales y ceramidas. Esta
barrera tiene una permeabilidad anormal,
y esto genera deshidratacion (xerosis) y
mayor penetracién de moléculas, algunas
de las cuales pueden ser antigénicas.

Hay otros aspectos que parece que tienen
un papel importante en el mantenimiento
de la arquitectura y funcionalidad de la
barrera cutanea, como la filagrina. ;Esto
estd demostrado en perros y gatos?

Si, la filagrina es también un compo-
nente principal de la barrera cutanea.
Es una proteina que ayuda a formar el
citoesqueleto de queratina (agrega los
microfilamentos de queratina) de los cor-
neocitos. Ademas, los productos de degra-
dacion de la filagrina (aminodcidos, acidos
policarboxilicos) forman parte del medio
extracelular de la capa cérnea y son los
principales agentes que mantienen la
hidratacion de la epidermis.

El papel fundamental de la filagrina en
la patogenia de la dermatitis atdpica de
las personas es bien conocido. Alrededor
del 50 % de las personas con dermatitis
atépica tienen defectos genéticos en la
filagrina, que alteran la funcionalidad de
la barrera cutanea. Ademas, se ha demos-
trado que la inflamacién cutanea vy, en
especial, citoquinas derivadas de linfocitos
THelper-2, disminuyen la sintesis de fila-

grina. Esta reduccién de filagrina altera la
formacion del citoesqueleto, la produccion
y liberacién de cuerpos lamelares vy, por lo
tanto, la cantidad de lipidos extracelulares,
y aumenta el pH de la capa cornea.
Sabemos mucho menos del rol de la
filagrina en la dermatitis atdpica canina
y felina. Hay estudios que han demos-
trado que la sintesis de filagrina se reduce
durante el proceso inflamatorio cutaneo,
como ocurre en humanos, y que este es un
hecho central en la patogenia de la enfer-
medad. No sabemos si también, como en la
dermatitis atdpica de los ninos, hay perros

las posibles infecciones y ayuda al manteni-
miento de una fisiologia cutanea normal. En
relacion con la dermatitis atépica, sabemos
gue algunos microorganismos interactdan
con el sistemainmunitarioy pueden regular
la respuesta alérgica. Ademas, durante el
brote atdpico se ha comprobado que existe
una disbiosis del microbioma cutdneoy una
pérdida de diversidad. Es muy probable que
en el futuro la modificacion del microbioma
(“ingenieria del microbioma”) sea una
herramienta terapéutica importante en el
control de la dermatitis atdpica, pero toda-
via nos falta conocimiento.

"EN LA DERMATITIS ATOPICA LA BARRERA
EPIDERMICA ESTA MUY ALTERADA. EL
CAMBIO FUNDAMENTAL ES LA REDUCCION

EN LA CANTIDAD DE LiPIDOS: BAJA MUCHO
SU CONTENIDO EN COLESTEROL, ACIDOS
GRASOS ESENCIALES Y CERAMIDAS".

que tienen un defecto genético y heredita-
rio en la filagrina pero, en cualquier caso, el
defecto en filagrina es evidente en la CAD.

Parece ser que el microbioma cutaneo
tiene un papel importante en la salud de
la piel de nuestras mascotas; a dia de
hoy, ¢ hay evidencias que demuestren que
tenga un papel relevante en la DAC?

Las evidencias en animales son aun
reducidas, pero cada vez tenemos mas. Un
microbioma cutdneo sano protege frente a

De cara a mejorar el pronéstico de esta
enfermedad en perros, ;seria positivo
administrar productos que pudieran
mejorar la integridad de barrera cuta-
nea? ;Qué beneficios aportarian a nivel
clinico?

Sin lugar a dudas. La reparacién de la
barrera epidérmica debe ser uno de los
objetivos del tratamiento de la dermatitis
atépica. Como hemos comentado antes, si
no se repara, hay una elevada probabilidad
de recidivas, porque la epidermis no recu-




pera una funcionalidad normal. Es cierto
gue en la fase inicial es muy importante
detener el prurito, para evitar las lesiones
auto-inducidas y también reducir la infla-
macion, pero si no se inicia de forma rapida
y efectiva la reparacion de la barrera epi-
dérmica, el tratamiento de la DAC acabara
fracasando.

¢Como ve el futuro del tratamiento de
DAC: todo va hacia anticuerpos monoclo-
nales e inmunoterapia? ;Podriamos decir
que la administracion de productos que
ayuden a restablecer la integridad de la
barrera cutanea seria un buen comple-
mento a los tratamientos actuales?

Ya lo he comentado antes, pero me gus-
taria explicarlo mejor. El tratamiento de
la dermatitis atdpica canina no consiste
en administrar un solo farmaco sino que
debe incluir diferentes estrategias tera-
péuticas. Hay que controlar el prurito, es
necesario reducir la inflamacion, controlar
la respuesta de hipersensibilidad y reparar
la barrera epidérmica. Ademas, si existe
infeccién secundaria (por estafilococos o
por Malassezia) es absolutamente necesa-
rio controlarla. Es facil de entender que un
solo farmaco no puede desarrollar todas
estas acciones, por lo que el tratamiento,
de forma habitual, debe combinar diferen-
tes farmacos. Asi, se suele administrar un
farmaco para el control rapido del prurito
(un anticuerpo monoclonal, un inhibidor de
la JAK1 o un glucocorticoide), hacer trata-
miento topico o sistémico para el control
de las infecciones secundarias y también
un tratamiento, generalmente tépico, para
la reparacion de la barrera epidérmica
(lipidos de aministracion topica, en spot-
on). Ademas, se debe garantizar que el
perro esta correctamente desparasitado de
forma continuada y que recibe una alimen-
tacion equilibrada, rica en acidos grasos
esenciales y otros oligoelementos. Una vez
superado el brote agudo de la enfermedad
y controlados prurito e inflamacion y repa-
rada la barrera, se plantea una estrategia
de mantenimiento a largo plazo, que va diri-
gida a evitar recidivas. En esta etapa, man-
tener un elevado grado de higiene cutdnea
y una barrera epidérmica sanay con buena
funcionalidad son elementos esenciales. En
cualquier caso, el tratamiento es individual
y debe ajustarse a la gravedad y caracteris-
ticas de la dermatitis atépica cada paciente.
No hay un tratamiento que funcione para
todos los perros atépicos.

Al margen del uso de champtis, ;cree que
en el futuro se utilizaran mas productos por
via topica para mejorar el estado de la piel?

Si, sin ninguna duda. Hay muy buenas
evidencias de la eficacia de productos
topicos (spot-on) para la reparacién de la
barrera epidérmica y, ademas, son mucho
mas faciles de aplicar que los banos con
champus medicados. En la actualidad se
recomienda combinar los banos con el tra-
tamiento tépico de esfingolipidos.

En referencia al tratamiento de la CAD:
recientemente han salido nuevas eviden-
cias cientificas sobre la aplicacion topica de
esfingolipidos/ ceramidas para contribuir
a restablecer la barrera lipidica de la piel.
¢Cual es su opinion sobre estos estudios?
Las evidencias que se han obtenido en
los Ultimos anos son muy valiosas y conclu-
yentes. La eficacia de este tratamiento se
ha comprobado tanto en modelos experi-
mentales como en casos de dermatitis ato-
pica espontanea. Ahora bien, es importante
entender que el tratamiento necesita un
tiempo para ser efectivo, y que la barrera
epidérmica no se repara en 24 horas.
Ademads, es un tratamiento que se debe
utilizar dentro de un plan terapéutico mas

(_D Bioiberica

amplio, que incluya otras intervenciones,
como hemos explicado antes. Si el paciente
presenta una pioderma o un sobrecreci-
miento de Malassezia, es evidente que el

vet

tratamiento tépico con esfingolipidos solo
no resultara efectivo. En cualquier caso, las
evidencias muestran que, bien utilizado, es
un tratamiento efectivo y seguro.
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Los pacientes con dermatitis atopica tienen una barrera
cutanea alterada que necesita ser reparada

Sus cuatro diferentes presentaciones facilitan su
aplicacidn, sea cual sea el tamano de tu perro.
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