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RESUMEN

Introduccion: Esta revision sistematica evaltua la efectividad de las terapias
bioldgicas en pacientes con dermatitis atépica moderada a severa. Se investigé
el impacto de estas terapias en la reduccion de sintomas y la mejora de la

calidad de vida, utilizando indices como EASI, SCORAD, y DLQL.

Métodos: Se seleccionaron estudios observacionales y ensayos clinicos
controlados que comparan terapias biolégicas con tratamientos
convencionales, publicados en revistas revisadas por pares en los ultimos cinco
anos y en inglés o espafnol. La busqueda se llevé a cabo con términos clave y
combinaciones de operadores booleanos para garantizar una cobertura

exhaustiva y relevante de la literatura.

Resultados: Los resultados indicaron mejoras significativas en los indices de
calidad de viday medidas clinicas en pacientes tratados con terapias biolégicas
comparados con los que recibieron terapias convencionales. Se destacaron
mejoras en los sintomas, incluyendo la severidad del prurito y las interrupciones

del sueno.

Conclusiones: Las terapias bioldgicas demuestran ser mas efectivas que las
convencionales en el tratamiento de la dermatitis atépica moderada a severa,
ofreciendo mejoras significativas en los parametros clinicos y la calidad de vida.
Estos hallazgos apoyan la inclusion de estas terapias en los regimenes de
tratamiento estandar, destacando la importancia de un enfoque integral y

basado en evidencia en la gestion de la enfermedad.

Palabras clave: dermatitis atopica; terapias bioldgicas; EASI; SCORAD; DLQI;

efectividad clinica; calidad de vida.
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Introduction: This systematic review assesses the effectiveness of biologic
therapies in patients with moderate to severe atopic dermatitis. It examines the
impact of these therapies on symptom reduction and quality of life

improvement, using indices such as EASI, SCORAD, and DLQI.

Methods: Observational studies and controlled clinical trials comparing biologic
therapies with conventional treatments were selected. These studies were peer-
reviewed and published in the last five years, in either English or Spanish. The
search strategy included key terms and Boolean operator combinations to

ensure comprehensive and relevant literature coverage.

Results: The results indicated significant improvements in quality-of-life indices
and clinical measures in patients treated with biologic therapies compared to
those receiving conventional treatments. Improvements in symptoms, including

the severity of itching and sleep disruptions, were highlighted.

Conclusions: Biologic therapies prove to be more effective than conventional
treatments in managing moderate to severe atopic dermatitis, offering
significant improvements in clinical parameters and quality of life. These
findings support the inclusion of these therapies in standard treatment
regimens, highlighting the importance of an integrated and evidence-based

approach in disease management.

Keywords: atopic dermatitis; biologic therapies; EASI; SCORAD; DLQI; clinical
efficacy; quality of life.
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Introduccion

La dermatitis atopica (DA) es una afecciéon crénica que afecta
significativamente la calidad de vida de los pacientes, tanto fisica como
emocionalmente. Las terapias bioldégicas han surgido como un avance
prometedor para tratar eficazmente la DA severa, ofreciendo opciones mas alla
de los tratamientos convencionales que a menudo son insuficientes para
controlar completamente los sintomas. (2 Estos tratamientos estan dirigidos
a moléculas especificas involucradas en la inflamacién de la piel, como los
anticuerpos monoclonales contra interleucinas que desempefan un papel

sumamente importante en la patogenia de la DA.

Para determinar la efectividad de estas terapias bioldgicas, se utilizan varios
indices y escalas clinicas conocidos en inglés como: el eczema area and severity
index (EASI), el scoring atopic dermatitis (SCORAD), y el dermatology life quality
index (DLQI). EI EASI y el SCORAD son esenciales para medir la extensién y la
gravedad del eczema, proporcionando una evaluacion cuantitativa de la eficacia
del tratamiento. Ademas, el DLQI evalua el impacto de la dermatitis en la calidad
de vida del paciente. La peak pruritus numerical rating scale (PP-NRS) y la
numerical rating scale (NRS) son utilizadas para evaluar la intensidad del prurito,
un sintoma predominante que contribuye significativamente al malestar del

paciente. @

Ademas de estas medidas, la investigator's global assessment (IGA) es otra
herramienta comunmente empleada por los investigadores para evaluar el
estado general de la enfermedad. Para los pacientes que sufren de insomnio
debido a su condicién, el insomnia severity index (ISI) proporciona una medida
valiosa de la severidad del insomnio asociado con la DA. En estudios mas
orientados al paciente, la patient-oriented eczema measure (POEM) captura los
resultados reportados directamente por los pacientes, lo que refleja Ia

efectividad del tratamiento desde su perspectiva.
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Esta revision sistematica aspira a sintetizar y evaluar la evidencia existente
sobre como estas terapias biolégicas impactan la reduccion de la severidad de
los sintomas y la mejora de la calidad de vida en pacientes afectados por esta
condicidn crénica y debilitante. A través de este estudio, buscamos establecer
un marco para decisiones terapéuticas mas informadas en la practica clinica,
considerando una gama de indicadores de eficacia para proporcionar una

evaluaciéon comprensiva de estos tratamientos emergentes.

Métodos

Para asegurar una evaluacion comprensiva y objetiva de la efectividad de las
terapias biolégicas en pacientes con dermatitis atépica moderada a severa,
hemos establecido criterios rigurosos de inclusion y exclusion para esta

revision sistematica:

Criterios de inclusion

Tipo de estudio: Se incluyeron tanto estudios observacionales como

ensayos clinicos controlados que comparen terapias bioldgicas con
terapias convencionales, siempre y cuando hayan sido publicados en
revistas revisadas por pares.

« Poblaciéon: Consideraremos a pacientes diagnosticados con dermatitis
atépica moderada a severa, utilizando criterios diagndsticos reconocidos
internacionalmente.

» Intervenciones: Nos centramos en estudios que evalien el uso de
terapias biolégicas aprobadas para la dermatitis atdpica y que hagan
comparaciones directas con terapias convencionales.

o Idioma: Se incluiyeron publicaciones en inglés o espafol.

Criterios de exclusion
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Tipo de estudio: Se excluyeron los estudios que no proporcionen datos

suficientes para una evaluacidn fiable de la efectividad y seguridad de
las intervenciones.

« Poblaciéon: Descartamos estudios en poblaciones especiales que puedan
tener una respuesta diferencial al tratamiento, a menos que el estudio se
enfoque especificamente en esas subpoblaciones.

» Intervenciones: No se consideraron estudios que no detallen las dosis o
duraciones de las terapias investigadas, ni aquellos que evaluen terapias
no aprobadas o experimentales sin una comparaciéon clara con
tratamientos establecidos.

o Publicacion: Se descartaron estudios publicados hace mas de cinco
anos, considerando que la relevancia clinica de los datos puede haber

cambiado debido a avances recientes en el tratamiento.

Proceso de seleccion de estudios: estrategia de busqueda

Para asegurar una evaluacién exhaustiva y minuciosa de la literatura relevante
sobre la efectividad de las terapias bioldgicas en el tratamiento de la dermatitis
atdpica moderada a severa, hemos implementado un proceso sistematico de

busqueda siguiendo estos pasos clave:

1. Seleccion de bases de datos: Se eligieron bases de datos esenciales
como PubMed, Scielo y Web of Science. Dicha seleccién tiene como fin
abarcar un espectro amplio de literatura médica y clinica,
proporcionando una base de datos diversa y amplia para nuestra
revision.

2. Eleccion de palabras clave y términos de busqueda: Se identificaron
términos clave que incluyen los conceptos de «dermatitis atdpicav,
«terapias bioldgicas», y «<medidas de eficacia». Algunos de los términos
seleccionados incluyen «eczema, «atopic dermatitis», «biologics»,

«monoclonal antibodies», «quality of life», <SCORAD», y «EASI».
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3. Concepcion de la estrategia de busqueda: Se emplearon operadores
booleanos para combinar términos como: (eczema OR «atopic dermatitis»)
AND («biologic therapies» OR «biologics») AND («quality of life» OR SCORAD
OR EASI), con el fin de captar estudios relevantes sobre el uso de terapias
biolégicas en dermatitis atépica. Se aplicaron filtros para incluir estudios
en inglés y espanol, publicados en los ultimos cinco anos, y enfocados
en humanos, asegurando la actualidad y pertinencia de la informacién

recopilada.

Resultados

Los datos se presentaron de manera descriptiva, enfatizando la
contextualizacion de los hallazgos en el ambito clinico evaluado. A partir de la
busqueda realizada en tres bases de datos principales —PubMed, Scielo, y Web
of Science— se identificaron inicialmente 67 registros. Tras eliminar duplicados
y registros inelegibles, se evaluaron 53 estudios en total para su elegibilidad. De
estos, 30 estudios cumplieron con los criterios de inclusién y fueron analizados
en profundidad. Estos incluyeron una mezcla de 4 revisiones sistematicas, 5
revisiones sistematicas con metaanalisis, 15 estudios experimentales y 15
estudios observacionales, proporcionando una visién integral de las

modalidades de tratamiento evaluadas (ver Figura 1).
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Identification of new studies via databases and registers
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Fig. 1. Flujograma de Prisma ©

Eficacia de las terapias biologicas y convencionales para la dermatitis atopica

moderada y grave

Estudios recientes han demostrado que las terapias bioldgicas son altamente
efectivas para tratar la dermatitis atépica severa en comparaciéon con las
terapias convencionales. Dupilumab, la primera terapia biolégica aprobada,
demostro una eficacia superior al placebo en multiples ensayos. 4% Nuevas
terapias bioldgicas como lebrikizumab y tralokinumab también han mostrado
ser prometedoras, con una eficacia comparable a dupilumab en algunas
medidas. ©®" Los inhibidores de Janus quinasa (iJAK), particularmente

upadacitinib y abrocitinib, han demostrado incluso una mayor eficacia que las
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terapias bioldgicas en metaanalisis en red. "® Estudios han confirmado la
efectividad de terapias biolégicas como tralokinumab. © Los inhibidores de IL-
13, como lebrikizumab y tralokinumab, ofrecen ventajas potenciales en
términos de perfil de seguridad y en el enfoque especifico de las vias de la
dermatitis atépica. "9 En general, estas terapias dirigidas proporcionan mejoras
significativas en la severidad de la enfermedad y la calidad de vida de los

pacientes con dermatitis atopica severa.
Analisis de resultados de EASI

El indice de gravedad y area del eccema (EASI, por sus siglas en inglés) es una
herramienta validada, como sefialan Hanifin et al., 1V esencial para evaluar la
gravedad de la dermatitis atopica. Con el objetivo de ampliar su aplicabilidad en
diversos tipos de piel, Silverberg et al. ® han desarrollado un atlas que incluye
una guia actualizada. Este recurso es particularmente util para asegurar una
evaluacion precisa y uniforme en diferentes pacientes. Ademas, Ribero et al. (2
destacan que las puntuaciones del EASI en areas especificas del cuerpo,
especialmente en la cabeza y el cuello, tienen un impacto significativo en las
medidas de calidad de vida de los pacientes. Esto subraya la importancia de
considerar la localizacién de las lesiones en la evaluacion global de la

enfermedad.

En un estudio retrospectivo sobre la efectividad de dupilumab en pacientes
indios con dermatitis atépica moderada a severa, se observaron mejoras
significativas, con una reduccion en los puntajes de EASI de 19,48 a 4,84 en seis
meses, donde el 68 % de los pacientes alcanzé un EASI de 75. (13 Esta tendencia
hacia la mejora también se reflejo en el trabajo de Kabashima et al., 14 quienes
reportaron una reduccion promedio del 46,0 % en los puntajes de EASI en
pacientes tratados con nemolizumab en Japén, comparado con un 33,2 % en el

grupo placebo.
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Tabla 1. Comparacién de la efectividad de terapias bioldgicas en el tratamiento de la
dermatitis atdpica moderada a severa: resultados clinicos y calidad de vida
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Por otro lado, Silverberg et al. (15 demostraron que nemolizumab a una dosis de
30 mg logré reducciones significativas en los puntajes de EASI frente al
placebo, con una reduccidn porcentual del -68,8 % a las 24 semanas, mostrando
diferencias significativas ya desde la semana 8. Este patrén de respuestas
rapidas y eficaces también fue evidente en el analisis de Offidani et al., ') donde
dupilumab indujo mejoras independientemente de la severidad inicial de la
enfermedad, logrando que mas del 80 % de los pacientes tratados mostraran

una mejora de =50 % en el EASI.

Los estudios de Wollenberg et al. 29 y Melgosa Ramos et al. 2") enfatizaron la
eficacia de dupilumab y upadacitinib, respectivamente, reportando mejoras
rapidas y substanciales en los puntajes de EASI en contextos de tratamiento
variados. Simpson et al. @2 aportaron datos de un estudio de fase 2a de
tezepelumab, donde un 64,7 % de los pacientes tratados alcanzaron un EASI de

50 a las 12 semanas, aunque sin alcanzar significancia estadistica.

Finalmente, en una comparacion indirecta entre dupilumab y ciclosporina,
Ariéns et al. @ encontraron que dupilumab era superior en términos de
respuestas EASI de 50 y EASI de 75, destacando la potencia y el perfil de

eficacia de dupilumab en el tratamiento de la dermatitis atdpica severa.

Este cuerpo de investigacion evidencia la potente eficacia de las terapias
biolégicas en mejorar los puntajes de EASI en pacientes con dermatitis atépica,
reflejando mejoras significativas en la severidad de la enfermedad y
proporcionando una base sélida para el uso de estas terapias en la practica

clinica.

Evaluacion SCORAD de la dermatitis atopica
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La herramienta scoring atopic dermatitis (SCORAD) es fundamental para evaluar
la severidad de la dermatitis atépica. Varias investigaciones han explorado los

efectos del tratamiento con terapias biolégicas sobre los puntajes SCORAD.

Cork et al. 19 informaron mejoras significativas en los puntajes SCORAD con el
tratamiento de dupilumab en comparacién con placebo. En particular,
observaron que los pacientes tratados con dupilumab mostraron un mayor
cambio medio de los cuadrados minimos desde el inicio en la puntuacién de
prurito de SCORAD en la semana 16 en comparacion con placebo (-4,00 para
dupilumab cada 2 semanas, -4,06 para dupilumab semanalmente, vs. -1,26 para
placebo; p < 0,0001). Esto indica que dupilumab fue efectivo en reducir la

severidad del prurito medida por SCORAD.

El estudio también examind las puntuaciones de suefio de SCORAD y encontré
mejoras similares con dupilumab. En la semana 16, los pacientes tratados con
dupilumab tuvieron un cambio mayor en el promedio de los cuadrados minimos
desde el inicio en el sueno SCORAD en comparacién con placebo (-3,3 para
dupilumab cada 2 semanas, -3,4 para dupilumab semanalmente, vs. -0,82 para
placebo; p < 0,0001). Esto sugiere que dupilumab también mejoré las

perturbaciones del sueno asociadas con la dermatitis atopica.

Dhar et al. ('3 realizaron un estudio de mundo real en pacientes indios y también
encontraron mejoras significativas en los puntajes SCORAD con el tratamiento
de dupilumab. Reportaron que el puntaje medio de SCORAD mejoro de 37,32 al
inicio a 8,04 a los seis meses de tratamiento con dupilumab. Esta mejora fue

estadisticamente significativa (p < 0,001).

Los hallazgos de ensayos clinicos y estudios en contextos reales muestran
consistentemente que el tratamiento con dupilumab conduce a mejoras
sustanciales y estadisticamente significativas en los puntajes SCORAD,

incluyendo los componentes de prurito y sueno. Esto proporciona evidencia
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contundente de la eficacia de dupilumab en reducir la severidad de los sintomas

de la dermatitis atépica, medida por esta herramienta de evaluacién validada.

Aplicacion de PP-NRS y NRS en la evaluacion clinica de terapias para la

dermatitis atopica

Las escalas numéricas de valoracion del pico de prurito (PP-NRS) y de
valoraciéon general (NRS) se han validado como herramientas eficaces para
medir la severidad del prurito en dermatologia. Estudios recientes han
confirmado su fiabilidad test-retest y validez convergente en la evaluacién del

prurito asociado a la dermatitis atopica 8.

En un estudio de 2020, Silverberg et al. emplearon la PP-NRS para evaluar la
eficacia de nemolizumab en pacientes con dermatitis atopica moderada a
severa (1®. Este estudio destaco la capacidad de la PP-NRS para detectar
cambios significativos en la intensidad del prurito desde la primera semana de
tratamiento, observando mejoras notables en las puntuaciones con

nemolizumab 30 mg en comparacion con el placebo.

En investigaciones subsecuentes, Silverberg et al. @® analizaron datos de cuatro
ensayos clinicos de fase 3, utilizando la PP-NRS diaria para monitorear el prurito
en adultos y adolescentes tratados con dupilumab. Los resultados mostraron
reducciones rapidas y significativas del prurito desde el segundo dia en adultos
y desde el quinto dia en adolescentes, subrayando la utilidad de la PP-NRS para
capturar mejoras consistentes y sostenidas en el prurito mediante tratamientos

bioldgicos.

Kim et al. @9 utilizaron la NRS para medir el prurito en un estudio sobre la crema
de ruxolitinib aplicada en DA. Reportaron que el 42,5 % de los pacientes
experimentd una mejora clinicamente significativa en el prurito dentro de las
primeras 36 horas de tratamiento. Ademas, identificaron una correlacion

significativa entre la reduccién del prurito y la mejora en la calidad de vida, lo
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que resalta la capacidad de la NRS para reflejar cambios clinicamente

relevantes.

En 2023, Kishi et al. @9 compararon la NRS con otras escalas de severidad de la
DA, como el EASIL Encontraron que las puntuaciones de la NRS se
correlacionaban positivamente con biomarcadores inflamatorios y con el
engrosamiento epidérmico, demostrando que la NRS no solo captura la
experiencia subjetiva del prurito, sino que también refleja indicadores objetivos

de la actividad de la enfermedad.

Es crucial reconocer que, a pesar de su amplia utilizacién y validacién, estas
escalas presentan limitaciones. Takeuchi et al. ") notaron que las mejoras en
las puntuaciones de NRS-I para el prurito no diferian significativamente entre
pacientes cony sin prurigo, aunque aquellos con prurigo mostraban una mejora
mas lenta en otros indicadores como el EASI. Esto sugiere que, aunque la NRS
es una herramienta valiosa, debe ser interpretada junto con otras medidas de

severidad para una evaluacién comprensiva de la respuesta al tratamiento.
Impacto de terapias biolégicas en la calidad de vida con DLQI

El indice de calidad de vida en dermatologia (DLQI, por sus siglas en inglés) es
una medida de resultados informada por el paciente ampliamente utilizada en
estudios dermatolégicos, valorada por su solidez y simplicidad. Amplia
evidencia de validacion respalda su uso en varios paises y condiciones de la

piel. G2

Investigaciones contemporaneas han validado la eficacia de las terapias
biolégicas en mejorar la calidad de vida en pacientes con dermatitis atdpica
grave. Cork et al. (9 y Dhar et al. (3 destacaron que dupilumab mejora
significativamente los indices de calidad de vida, reduciendo la puntuacién
media del DLQI de 17,08 a 6,52 en seis meses. De manera similar, Kabashima et

al. 19 reportaron mejoras significativas con nemolizumab en comparacion con
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placebo, mientras que Offidani et al. 17 encontraron que dupilumab mejora el

DLQI independientemente de la puntuacién EASI inicial de los pacientes.

Ademas, Cork et al. 9 observaron una rapida mejora en las puntuaciones del
DLQI, notando cambios significativos tan solo dos semanas después de iniciar
el tratamiento con dupilumab. Tanto Offidani et al. '™ como Dhar et al. (19
indicaron que una gran proporcion de pacientes experimenté mejoras de mas

de cuatro puntos en el DLQI en dieciséis semanas.

Los estudios examinados muestran que las terapias bioldgicas,
especificamente dupilumab y nemolizumab, son efectivas en mejorar la calidad
de vida de aquellos que sufren de esta condicion, con dupilumab ofreciendo
mejoras rapidas y extendidas, observables independientemente de la severidad
inicial de la enfermedad. Estos resultados subrayan la relevancia de las terapias
biolégicas como una opcion significativa para pacientes con formas moderadas

a severas de dermatitis atopica.
Evaluacion global del investigador en estudios de dermatitis atopica

La IGA, por sus siglas en inglés, es una herramienta esencial utilizada en
ensayos clinicos para evaluar la severidad y la mejora de la dermatitis atépica.
Diversos estudios han utilizado esta medida para evaluar la eficacia de varios

tratamientos.

Estudios de Tralokinumab Silverberg et al. 29 evaluaron nemolizumab, un
agente bioldgico diferente, pero su estudio proporciona contexto para el uso de
IGA en ensayos de AD. Descubrieron que las tasas de IGA 0/1 (piel clara o casi
clara) eran significativamente mds altas para nemolizumab 30 mg en
comparacion con placebo en la semana 16 (33,3% vs 12,3%, P = 0,008). Sin
embargo, esta diferencia no se mantuvo en la semana 24 debido a un efecto

aumentado del placebo y los corticosteroides topicos (36,8% vs 21,1%, P = 0,06).
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Torres et al. (33) realizaron una comparacion indirecta ajustada por
coincidencia entre tralokinumab y dupilumab. En la semana 32, tralokinumab en
combinacién con corticosteroides tépicos (TCS) mostré una eficacia similar a
dupilumab mas TCS para alcanzar puntajes de IGA 0/1 (49,9% vs 39,3%). Esto
sugiere que tralokinumab puede ser comparable a dupilumab en mejorar la

severidad general de la AD medida por IGA.

Pereyra-Rodriguez et al. @4 realizaron un estudio de mundo real de tralokinumab
en pacientes con AD severa. Al inicio, el 65 % de los pacientes tenia una
puntuacion de IGA de 4, indicando una enfermedad muy severa. Aunque no
reportaron resultados especificos de IGA en la semana 16, notaron mejoras
significativas en todas las escalas, lo que sugiere que las puntuaciones de IGA

probablemente también mejoraron.

Morra y Drucker @9 revisaron los ensayos ECZTRA 1, 2 y 3 de tralokinumab. En
ECZTRA 1y 2 (ensayos de monoterapia), tralokinumab condujo al éxito de IGA

(puntuacién de 0 o 1) en aproximadamente el doble de pacientes que el placebo:

ECZTRA 1:158 % vs. 7,1% ECZTRA 2: 22,2 % vs. 10,9 % En ECZTRA 3, donde se
permitieron corticosteroides tépicos, las tasas de éxito de IGA fueron mas altas
tanto para tralokinumab como para placebo (38,9 % vs. 26,2 %). Esto destaca el

beneficio aditivo de combinar tralokinumab con tratamientos tépicos.

La IGA ha demostrado consistentemente su valor para evaluar la severidad de
la AD y la eficacia del tratamiento en multiples estudios. Tralokinumab, un
inhibidor selectivo de IL-13, ha mostrado mejoras significativas en las
puntuaciones de IGA comparado con placebo, tanto en monoterapia como en
combinacién con corticosteroides topicos. La eficacia parece comparable a
otros agentes bioldgicos como dupilumab, aunque serian necesarios ensayos
directos para comparaciones directas. Los datos del mundo real apoyan

ademas los hallazgos de los ensayos clinicos, indicando que tralokinumab
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puede mejorar efectivamente la severidad de la AD medida por IGA en pacientes

con enfermedad severa.
Discusion sobre el indice de severidad del insomnio en dermatitis atopica

La dermatitis atépica es una afecciéon créonica de la piel que impacta
profundamente la calidad de vida de los pacientes, incluyendo la calidad del
sueno. Diversos estudios han explorado el impacto de los tratamientos
biolégicos emergentes en los sintomas de la DA, utilizando el ISI como un
indicador clave de los resultados reportados por los pacientes.
En un andlisis post hoc de un ensayo clinico de fase Il en Japén, Kabashima et
al. % examinaron los efectos del nemolizumab, un anticuerpo monoclonal
contra el receptor A de la interleucina 31, en pacientes con DA moderada a
severa. Los resultados indicaron mejoras notables en el ISI, donde un
porcentaje significativamente mayor de pacientes tratados con nemolizumab
report6 una puntuacion ISl de 0 para dificultades al dormirse (41,6 % vs 13,1%)
y para mantener el suefio (45,4 % vs 10,9 %) a las 16 semanas. Ademas, Knox y
Mahr @9 encontraron que el 55 % de los pacientes tratados con nemolizumab
alcanzaron un cambio en la puntuacion ISI <7 a las 16 semanas, comparado con
el 21 % en el grupo placebo, lo que sugiere mejoras significativas en la calidad

del sueno.

Aunque el omalizumab se ha estudiado principalmente en urticaria idiopatica
cronica, Casale et al. ") observaron mejoras rapidas y sostenidas en el ISI
durante un tratamiento de 48 semanas. Por otro lado, aunque el estudio de Ferri
et al. %8 se centro en pacientes con rinosinusitis cronica con pélipos nasales,
los hallazgos son pertinentes ya que dupilumab, utilizado también para tratar la
DA, mostré mejoras significativas en el ISI después de un mes de terapia y estas

mejoras continuaron al tercer mes.

Medida de eczema orientada al paciente en dermatitis atopica
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La POEM es una herramienta crucial para evaluar la gravedad de la dermatitis
atépica desde la perspectiva del paciente, reflejando directamente el impacto
de la enfermedad en su calidad de vida. Recientes investigaciones han evaluado
cémo diversos tratamientos bioldgicos afectan las puntuaciones de POEM.
Kabashima et al. () estudiaron los efectos del nemolizumab en pacientes
japoneses con DA moderada a grave. Los resultados indicaron mejoras notables
en las puntuaciones de POEM, con un porcentaje significativamente mayor de
pacientes tratados con nemolizumab alcanzando cero dias por semana de
perturbaciones del suefio (50,8 % vs 16,9 %) y de sangrado de la piel (43,4 % vs
7,5 %) a las 16 semanas de tratamiento. Estas mejoras resaltan una reduccion
significativa en los sintomas que afectan directamente la vida diaria de los
pacientes.

Griffiths et al. @9 reportaron que el dupilumab condujo a mejoras considerables
y rapidas en las puntuaciones de POEM en pacientes con DA moderada a grave,
observadas independientemente del uso previo de inmunosupresores no
esteroideos. Ademas, Chung et al. “9 confirmaron la efectividad a largo plazo
del dupilumab en un estudio con pacientes asiaticos, notando una mejora
sustancial desde una puntuacién media inicial de 19,1 a 7,2 tras un afno de
tratamiento. Este resultado subraya la capacidad del dupilumab para ofrecer

alivio duradero de los sintomas de la DA.

Por su parte, Reich et al. ('8 analizaron la influencia del baricitinib en pacientes
con DA moderada a grave, observando mejoras sustanciales en las
puntuaciones de POEM, especialmente en términos de reduccion del prurito.
Este estudio también revel6 que las mejoras en los sintomas se correlacionaban
mas estrechamente con las evaluaciones de los pacientes sobre su calidad de
vida y la severidad de la DA que las mejoras observadas en la inflamacién de la

piel.

Conclusiones
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Esta revision sistematica confirma la efectividad de las terapias bioldgicas
frente a las convencionales en el tratamiento de la dermatitis atépica moderada
a severa, demostrando mejoras significativas en sintomas y calidad de vida. Las
escalas clinicas utilizadas, como EASI, SCORAD, DLQI, PP-NRS, NRS, IGA, POEM
e ISI, revelan que estas terapias reducen la severidad de la enfermedad y alivian
efectivamente sintomas clave como el prurito, las perturbaciones del sueno, y
el impacto emocional, lo que evidencia su eficacia en diversos aspectos de la

vida del paciente.

En resumen, los tratamientos biolégicos no solo proporcionan alivio
significativo en términos de indicadores clinicos, sino que también mejoran de
manera integral la calidad de vida de los pacientes. Estos resultados apoyan la
inclusion de terapias bioldgicas en los planes de tratamiento para la dermatitis
atdpica, enfatizando la necesidad de un enfoque terapéutico holistico que
atienda tanto las manifestaciones fisicas como las psicosociales de la
enfermedad. Estos hallazgos promueven una adopcién mas amplia de
tratamientos personalizados y efectivos en la gestion de esta condicidn

compleja.
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