Derma-Fokus

Differenziertes klinisches Bild

Handekzeme (HE) sind die haufigsten berufsbedingten
Hauterkrankungen. Klinisch zeigen sich unterschiedliche
Typen, die mit bestimmten individuellen und Umweltfaktoren
assoziiert sind, wie R. Brans und S. M. John zeigen konnten.
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Die Autoren werteten retrospektiv Daten
von 723 Patienten mit berufsbedingtem
HE aus, die an Kliniken in Osnabriick und
Hamburg an einem individuellen Praven-
tionsprogramm (TIP) teilgenommen hat-
ten. Die grofSten Kohorten kamen aus Ge-
sundheitsberufen, der metallverarbeiten-
den Industrie, dem Friseurhandwerk und
dem Baugewerbe. Es wurden 3 Subtypen
von HE unterschieden: vesikuldres, hy-
perkeratotisches und HE mit Erythem und
Schuppung. Weibliche Patienten mit HE
waren signifikant jiinger als ménnliche
(Odds Ratio [OR] 0,97; 95 %-Konfidenzin-
tervall [KI] 0,96-0,99). Die Prdvalenz eines
Beugeekzems und einer atopischen Kom-
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ponente war bei ihnen hdher als bei den
Madnnern (OR Beugeekzem 1,60; 95 %-KI
1,15-2,23; OR Atopie 1,84; 95%-KI 1,36-
2,48). Die Subtypen zeigten eine unter-
schiedliche Verteilung unter den Ge-
schlechtern. Bei Frauen war das vesikuldre
HE hdufiger (OR 1,44; 95%-KI 1,07-1,94)
und 6fter assoziiert mit Hyperhidrose (OR
1,69, 95%-KI 1,23-2,33), Beugeekzem (OR
1,37; 95%-KI 0,99-1,89) und einer atopi-
schen Komponente (OR 1,93;95%KI 1,44-
2,61) als bei Mdnnern. Dagegen waren hy-
perkeratotische HE deutlich hdufiger bei
Madnnern als bei Frauen zu finden (OR
3,70; 95%-KI 2,27-6,25) und assoziiert
mit hoherem Alter (OR 1,04; 95 %-KI11,02-

1,06). HE mit Erythemen und Schuppung
waren sehr heterogen. Hier lief$ sich in der
Kohorte kein klares Muster zeigen. Die As-
soziation von beruflich bedingtem HE und
Rauchgewohnheiten ist bekannt. Eine
deutliche Assoziation lief sich in der un-
tersuchten Kohorte fiir das vesikuldre HE
bestdtigen (OR 1,94; 95%-KI 1,40-2,68,
p<0,001). Ein hyperkeratotisches Hand-
ekzem war aber seltener bei Rauchern als
bei Nichtrauchern (OR 0,38; 95 %-KI1 0,22-
0,65; p<0,001). Nach der Regressionsana-
lyse war Rauchen unabhdngig von Ge-
schlecht, Alter, Hyperhidrose, Beugeek-
zem, Beruf und verschiedenen dtiologi-
schen Faktoren ein statistisch signifikan-
ter Risikofaktor fiir ein vesikuldres HE.

Fazit

Individuelle und Umweltfaktoren sind in
der untersuchten Kohorte mit unter-
schiedlichen klinischen HE-Charakteris-
tika assoziiert. Sie konnten relevant fiir
die Prognose sein und sollten bei der in-
dividuellen Versorgung berticksichtigt
werden. Rauchen scheint nach diesen
Daten speziell ein Risikofaktor fiir ein ve-
sikuldres HE zu sein.
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