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En la reunión se ha destacado 
la importancia de contar con 

opciones terapéuticas que 
mejoren la calidad de vida de 

los pacientes y les ayuden a 
controlar su enfermedad.

DERMATITIS ATÓPICA 

LEO Pharma lanza el primer 
TrendingAtopic del año en un debate 
conducido por el periodista Hilario Pino 
y en el que han participado los doctores: 

La dermatitis atópica es 
una enfermedad crónica, 
que afecta a la calidad de 
vida del paciente1.

IGNASI FIGUERAS NART
Dermatólogo del Hospital Universitari de 
Bellvitge, en Barcelona. 

ROSA IZU BELLOSO
Dermatóloga del Hospital Universitario 
Basurto, en Bilbao.

ESTHER SERRA BALDRICH 
Dermatóloga del Hospital de la Santa Creu 
i de Sant Pau, en Barcelona. 

Los tres doctores han participando en los Ensayos 
Clínicos objeto del debate de Tralokinumab.
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Esta sobreexpresión hace que los pacientes se rasquen con frecuencia, 
lo que aumenta los defectos en la barrera cutánea, las infecciones,
la inflamación y el picor; se produce un círculo vicioso.

Tralokinumab es un anticuerpo monoclonal totalmente humano 
que neutraliza específicamente y con alta afinidad la IL-13.

En la piel de los pacientes con dermatitis atópica hay una 
sobreexpresión de la IL-13, que produce defectos en la 
barrera cutánea,  aumento de la susceptibilidad a infecciones 
cutáneas, inflamación, picor y engrosamiento de la piel.

*La infografía contiene extractos de las declaraciones de los doctores Ignasi Figueras Nart, dermatólogo del 
Hospital Universitari de Bellvitge, en Barcelona; Rosa Izu Belloso, dermatóloga del Hospital Universitario 
Basurto, en Bilbao, y Esther Serra Baldrich, dermatóloga del Hospital de la Santa Creu i de Sant Pau, en 
Barcelona, del debate TrendingATopic, organizado por LEO Pharma.
Durante el debate los doctores compartieron su experiencia y punto de vista, como participantes en los 
Ensayos Clínicos de Tralokinumab.
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55% Sufren trastornos del 
sueño entre 5 y 7 noches a 
la semana, debido al picor.3

Les preocupa ser vistos en 
público con un brote de 
dermatitis atópica.2

39% Evitan la interacción 
social.4 53%
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3 ROL DE LA 
CITOQUINA
IL-13 EN DA5

De los pacientes con un 
brote evita realizar alguna 
actividad diaria, como 
puede ser bañarse, llevar 
pantalones cortos o nadar.2
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