* Lesoes papulosas, vesiculobolhosas, extremamente
pruriginosas, geralmente simetricas e agrupadas.
e Acomete Joelhos, cotovelos, nadeqas, costas e

ombroi. '
Como se 5 *O0 padrao herpen‘iir orme e devido ao agrupamento
apréesenta multiplo
a

* Pode ter escoriagoes, erosoes e crostas relacionadas
2o prurido inténso

. ® Doenqa celiaca .
)—> e Maior predisposicdo 3  doengas

avtoimunes .
* Anemids por deficiencia de Bl2, folato
ov ferro.
e Dieta restritiva a qloten Dermatite Lo | |
e Dapsona é a priméira linha, sendo iniciads—— TRATAMENTO «-----.... Herpetiforme ... * ﬁ-'g fé?,dg dg'sgg’ﬁf,?“: 'ﬁulg‘r’e‘g
em doses baixas e aumentando _ g o ceposite I Tz
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e Sulfassalazina pode ser usado quando a : ; '

® AntiCorpo anﬁfransglu’raminase

Dapsona ndo for tolerada e antoendomisio

v .
olhada raPida e £ uma dermatose autoimune,
H dssociada a doenca celiaca
Highlight ® LEsBes pruriginosas, bolhosas e
apulosas
e {uma dermatose auvtoimune * Afeta adultos jovens e acomete
e Ha depositos de IgA na Jung'éo dermoepidérmica na areas extensoras
histopatologia | e £ chamada também de Dermatite de

* Dieta sem glotem € essencial para o tratamento

e Pode ser o'primeiro sinal clinico da enteropatia celiaca Dunring-Brocq

e Fatores de risco: predisposicdo genética (HLA-DQ2 e HLA-
D@8), histéria familiar de doenca celiaca, consumo de
glOTGn.
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