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Wstep. Atopowe zapalenie skory (AZS) to jedna z najczestszych przewlektych chordb skory,
dotyka az do 30% dzieci i 10% dorostych. Gléwne objawy to zaczerwienienie, suchos$¢ i bolesnos¢ skory,
ktorym towarzyszy uporczywy, trudny do opanowania §wigd. AZS wspotwystepuje z innymi chorobami
atopowymi jak alergiczny niezyt nosa, astma, alergia pokarmowa oraz nieatopowymi jak choroby sercowo-
naczyniowe czy zaburzenia psychiatryczne.

Podloze AZS jest skomplikowane. Zrodta choroby upatruje sie w powierzchownych warstwach
skory, na poziomie tak zwanej bariery naskorkowej, ktdra porownywana jest do muru zbudowanego z cegiet
(komorek naskoérka), uszczelnionych cementem (lipidami wypetniajacymi przestrzenie miedzykomoérkowe)
i pokrytego tynkiem (koperta rogowa). W AZS opisany mur jest nieszczelny z powodu zaburzen w obrebie
biatek koperty rogowej, niedoboru sktadu i funkcji lipidéw przestrzeni miedzykomoérkowych, a takze braku
obronnych peptydoéw przeciwdrobnoustrojowych. Stad tez penetracja czynnikdw zewngtrznych, alergendw i
mikroorganizmow jest utatwiona, co prowadzi do pobudzenia uktadu immunologicznego
(odpornosciowego), ktory w AZS tez dziata nieprawidlowo. Nieadekwatna odpowiedz immunologiczna
dotyczy tu licznych komorek, takich jak limfocyty T i komoérki Langerhansa. To one wraz z komérkami
naskorka sg zrodlem interleukin — sprawcow stanu zapalnego w skorze, przyczyniajacych sie do poglebienia
zaburzen w barierze naskérkowe;.

Poprzez stosowanie w leczeniu biologicznym odpowiednich syntetycznych przeciwciat, czyli
biatek, ktore wybiorczo tacza i blokuja poszczegdlne interleukiny Iub ich receptory na komorkach
odpornosciowych, mozemy doprowadzi¢ do wyciszenia stanu zapalnego, rekonstrukcji bariery naskorkowe;j
1 przyczyni¢ si¢ do zredukowania zaostrzen choroby, kontrolowac jej przebieg i zahamowac progresje.
Odpowiednie dopasowanie takiego leczenia pod wzgledem profilu immunologicznego pozwala na
zwigkszenie efektywnosci terapii.

Cel projektu. Ten projekt ma na celu usprawnienie diagnostyki i leczenia AZS. Opierajac si¢ na
wspotczesnej wiedzy i uzywajac nowatorskich technologii, odnosi si¢ do niewyjasnionych wcigz
problemoéw naukowych, popularyzuje najnowsze techniki diagnostyczne, odnajduje nowe punkty
potencjalnego leczenia, proponuje nowe wskazniki prognostyczne, a takze ustala rozwigzania najbardziej
oszczgdne pod wzgledem czasu i kosztow.

Opis badan. W projekcie poruszane sg trzy zasadnicze problemy naukowe.

Najpierw badany jest wplyw poszczegolnych nowo odkrytych interleukin na przebieg i cigzko$¢
AZS oraz nasilenie §wigdu, a takze jednoczesne wspotwystepowanie innych chordb atopowych i
nieatopowych. Sposrdd badanych substancji wytypowane zostang wskazniki prognostyczne i potencjalne
cele terapeutyczne. Material biologiczny pobrany zostanie nowatorska metodg tape-strippingu — ktora
polega na minimalnie inwazyjnym usuni¢ciu powierzchownej warstwy naskorka za pomoca
specjalistycznej taSmy przylepne;j. Jest to alternatywa dla dotychczas stosowanej i znacznie bardziej
inwazyjnej biopsji skory.

Kolejnym badanym problemem naukowym jest wptyw ww. interleukin na wystepowanie defektu
bariery naskorkowej, ocenianego za pomocg nowoczesnej metody oceny przeznaskorkowej utraty wody
(TEWL). Dodatkowo wyszczegolniona zostanie grupa pacjentow bez mutacji w obrebie genu filagryny,
odpowiedzialnej za powstanie defektu bariery naskorkowej i sucho$¢ skory w AZS, aby oszacowac jaki
udziat w uszkodzeniu bariery naskérkowej maja same badane interleukiny.

Ostatnig poruszang kwestig naukowa jest proba ustalenia immunofenotypu atopowego zapalenia
skory dla populacji dzieci 1 dorostych w Polsce, czyli profilu immunologicznego charakterystycznego dla
naszego obszaru geograficznego, odpowiednio dla kategorii wiekowej. Sprecyzowany ,,standard”
pacjenta stanowitby doskonaly punkt wyjscia dla rozpoczgcia diagnostyki i leczenia tej choroby, a takze
prognozowania jej przebiegu. Pozwolilby tez zwigkszy¢ wciaz niezadawalajaca skutecznosc¢ terapii.

Dlaczego podjeto te tematyke badawcza? AZS dotyka znacznej cze¢$¢ populacji. Dotychczas
stosowane leczenie objawowe zazwyczaj nie przynosi zadowalajgcych i dtugotrwatych efektow.
Doniesienia naukowe, jak i przeswiadczenia §rodowiska lekarskiego zajmujacego si¢ terapig AZS,
jednoznacznie stwierdzajg potrzebe gruntownych zmian w podejsciu do tej jednostki chorobowej,
wskazujac na potrzebe personalizacji terapii. Wiele potencjalnych punktéw uchwytu takiego leczenia
wymaga dalszych badan. Konieczne jest udoskonalenie standardow diagnostyki i leczenia w oparciu o
najnowsza wiedz¢ medyczna.

Najwazniejsze spodziewane efekty. Wyniki tego projektu bedg odpowiedzig na biezace problemy
naukowe dotyczace AZS, jednoczesnie dostarczg nowej wiedzy o samej chorobie, jej mechanizmach,
wskaznikach i potencjalnych punktach terapii, jak i zaaktywizujg innych naukowcow do dalszych badan w
tym spektrum. Kolejnym oczekiwanym istotnym skutkiem badan jest udowodnienie zasadnosci
wykorzystywania nowoczesnych technik diagnostycznych ponad tymi stosowanymi dotychczas. Poprzez
ustalenie standardu populacyjnego osoby chorej na AZS w Polsce spodziewamy si¢ znacznie usprawnic
proces prowadzenia diagnostyki i wdrazania leczenia u takiego pacjenta.



