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Das atopische Ekzem ist bei Kindern wie auch bei Erwachsenen im Vollbild leicht zu diagnosti-
zieren, dafiir aber umso schwerer zu behandeln. Fiir leichtere Verlaufsformen gilt das Gegenteil,
und beides stellt den Hautarzt vor groSere Herausforderungen.

Aus dem Blickwinkel des Klinikers ist der hohe Anteil an Kindern mit intrinsischem atopischen
Ekzem wesentlich. Bei Fehlen IgE-vermittelter Sensibilisierungen und damit negativen Pricktest
und CAP-FEIA kommt es zu einer rein zellvermittelten Spéttypreaktion auf die individualspezi-
fisch relevanten Proteinallergene. Die Stirke des Atopie-Patchtests fiir die Diagnostik im Kin-
desalter liegt darin, auch diese Sensibilisierungen zu erfassen.

Das proaktive Therapiekonzept mit Steroidexterna oder topischen Kalzineurininhibitoren stellt
einen modernen und gut evidenzbasierten Behandlungsansatz dar, in dem die subklinische,
residuale Entziindung scheinbar frisch abgeheilter Ekzemareale mittelfristig mit niedrig do-
sierter, entzlindungshemmender externer Therapie behandelt wird. Der immundermatologische
Hintergrund des proaktiven Therapieansatzes sind die persistierende Barrierefunktionsstorung,
das persistierende entziindliche Hautinfiltrat und die immunologischen Veranderungen des
epidermodermalen Kompartiments, die mit bloBem Auge nicht sichtbar, jedoch experimentell
nachweisbar sind. Der klinisch gut belegte Nutzen einer proaktiven Therapie mit Steroidexterna
oder topischen Kalzineurininhibitoren umfasst die hochsignifikante Verringerung von Ekzem-
schiiben und eine verbesserte Lebensqualitit bei teilweise sogar geringeren Gesamtkosten.

Zahlreiche Komplikationen des atopischen Ekzems und eine Vielzahl morphologisch dhnlicher
Hauterkrankungen sind im klinischen Alltag zu bedenken. Zahlreiche im Erwachsenenalter seit
Jahren hilfreiche Medikamente sind im Sduglingsalter zur Therapie nicht zugelassen. Ein soli-
des Wissen um die Differenzialdiagnose und altersgerechte Therapie dieser Hauterkrankungen
im Kindesalter ist die Kernkompetenz des péddiatrischen Dermatologen.
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