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Analysis of factors predisposing to the occurrence of psoriasis
among patients qualified for cyclosporine A therapy —

a pilot study
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Psoriasis is an autoimmune disease of inflammato-
ry as well as chronic nature, and periods of symptom
exacerbation [1].

This paper analyses factors predisposing individuals
to develop psoriasis: data mentioned in table 1 were col-
lected from 32 patients (20 men - 63%, and 12 women
- 37%) with diagnosed moderate to severe plaque pso-
riasis (psoriasis vulgaris) classified to be treated with
cyclosporine A during their first appointments.

All individuals participating in the study pro-
vided their informed voluntary written consent for
participation and associated procedures. The study
was conducted pursuant to the consent of Bioeth-
ical Committee of the Medical University of Silesia
in Katowice, Poland - Resolution No. KNW/0022/
KB1/59/1/13/14 as of 27" May 2014.

Psoriasis should cease to be perceived as a skin
disease only, and its diagnostics as well as treatment
should not be limited to dermatology. It needs to be
remembered that the majority of patients seek sup-
port at their GP’s and/or paediatrician’s in the first
place. Thus, these physicians constitute the first and
most important link between the patient and further
specialist treatment. The analysis shows that men and
women as well as youths and adults suffer from the
disease, what is another premise for GPs to broaden
their knowledge with regard to psoriasis.
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Luszczyca to przewlekla choroba autoimmunolo-
giczna o charakterze zapalnym, ktéra przebiega
z okresami zaostrzen [1].

W niniejszej pracy przeanalizowano czynniki pre-
dysponujace do wystapienia luszczycy u 32 pacjentow
ze zdiagnozowana tuszczyca zwykla (20 mezczyzn -
63%, 112 kobiet - 37%) o nasileniu umiarkowanym do
ciezkiego, zakwalifikowanych do leczenia cyklospo-
ryng A, od ktérych zebrano dane podczas pierwszej
wizyty (tab. 1).

Wszyscy uczestnicy wyrazili Swiadomg, dobrowol-
na, pisemng zgode na udzial w badaniu oraz zwigzane
z nim procedury. Badanie przeprowadzono za zgo-
da Komisji Bioetycznej Slaskiego Uniwersytetu Me-
dycznego w Katowicach - Uchwata nr KNW/0022/
KB1/59/1/13/14 z dnia 27 maja 2014 roku.

Luszczyce nalezy przestaé postrzegaé jako chorobe
tylko skory, ktérej diagnostyka i leczenie ograniczo-
ne sa wytacznie do dermatologii. Trzeba pamietag,
ze wiekszos¢ pacjentéw najpierw szuka pomocy
u lekarza rodzinnego i/lub pediatry. Stanowia oni
pierwsze, najwazniejsze ogniwo pomiedzy pacjen-
tem a dalszym leczeniem specjalistycznym. Analiza
pokazuje, ze choruja zar6wno mezczyzni, jak i kobie-
ty, mtodziez oraz osoby doroste, co stanowi kolejna
przestanke dla lekarzy pierwszego kontaktu do po-
glebiania wiedzy na temat fuszczycy.
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Table |. Characteristics of patients with psoriasis qualified for cyclosporin A therapy

Tabela |. Charakterystyka pacjentdw z tuszczycg zakwalifikowanych do terapii cyklosporyng A

Parameter/Parametr

N or mean +
standard deviation/
N lub srednia +
odchylenie standardowe

Age [years]/Wiek [lata] 539 104
Disease onset [years]/Poczatek choroby [lata] 34 =148
Sex/Ptec Man/Mezczyzna 20
Woman/Kobieta 12
Causing factors/Czynniki ~ Stress, infections/Stres, infekcje 29
wywolujace Mechanical injuries, surgeries/Urazy mechaniczne, operacje 3
Drugs — lithium, B-blockers/Leki — lit, B-adrenolityki 0
Familial clustering/ Parents/Rodzice 6
Rodzinne wystepowanie Siblings/Rodzeristwo |
Grandparents/Dziadkowie I
Distant family/Dalsza rodzina 2
N/A/Bez zwigzku 22
Professional activity/ White-collar worker/Pracownik umystowy 7
Aktywnos¢ zawodowa e colar worker/Pracownik fizyczny Il
Pensioner, annuitant, unemployed/Emeryt, rencista, bezrobotny |4
Stimulants/Uzywki Alcohol/Alkohol I5
Cigarettes/Papierosy 6
Drugs/Narkotyki 0

Having compared factors causing psoriasis in the
studied group (table 1), is may be concluded that
stress and infections have the greatest influence on
the incidence of psoriasis - 29 (91%) individuals,
whereas mechanical injuries and surgeries are of less-
er significance - 3 (9%) individuals.

Bacterial and viral superantigens may influence
the mechanism of T-lymphocyte migration from cap-
illary vessels to the epidermis as a result of stimu-
lation skin lymphocyte receptors, what results in an
induction of inflammation. Onset of psoriasis is often
caused by an infection with various microorganisms,
primarily streptococci and staphylococci [2, 3]. Hence,
it appears that patients with numerous recurrent in-
fections should be especially taken care of as they are
at a higher risk to develop psoriasis. Children and
teenagers in whom frequent bacterial infections or su-
perinfections are observed constitute a group that is
especially prone to infections. Streptococcal pharyn-
gitis is a typical disease for this group of patients [4].
Thus, it is important for paediatricians to remember
that psoriasis may be a complication of an infection.
Furthermore, studies showed a correlation between
exacerbation of psoriatic symptoms and mental suf-
fering [3]. Given that every person is subject to an
increasing number of stress factors and continual peer
pressure from an early age, psoriasis appears to be
a common problem that every GP has to deal with.
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Zestawiajac czynniki wywolujace tuszczyce w ba-
danej grupie (tab. 1), stwierdzono, ze najwiekszy
wplyw majg stres oraz infekcje - 29 (91%) osob,
W znacznie mniejszym stopniu urazy mechaniczne
i operacje - 3 (9%).

Superantygeny bakteryjne i wirusowe w wyniku
pobudzenia receptora skérnego limfocytéw moga
wplywac na mechanizm migracji limfocytéw T z wtos-
niczek do naskodrka, czego skutkiem jest indukcja pro-
cesu zapalnego. Wysiewy tuszczycy czesto sa spowo-
dowane zakazeniem réznymi drobnoustrojami, przede
wszystkim paciorkowcami i gronkowcami [2, 3]. Dla-
tego wydaje sie, ze pacjentéw z licznymi, nawracaja-
cymi infekcjami nalezy objac szczegélng opieka, gdyz
sa oni w wigkszym stopniu zagrozeni wystgpieniem
tuszczycy. Grupa bardzo podatna na infekcje sa dzieci
i mlodziez w wieku szkolnym, u ktérych obserwuje
sie czeste infekcje na tle bakteryjnym lub przebiega-
jace z nadkazeniem bakteryjnym. Jedna z typowych
choréb dla tej grupy pacjentéw jest paciorkowcowe
zapalenie gardla i migdatkéw podniebiennych [4].
Dlatego wazne jest, aby pediatrzy pamietali, Ze tusz-
czyca moze stanowic¢ powiklanie infekcji. Ponadto
w badaniach wykazano zaleznoé¢ miedzy nasileniem
objawow tuszczycy a zaburzeniami psychicznymi [3].
Ze wzgledu na wzrastajace narazenie na coraz licz-
niejsze czynniki wywolujace stres oraz ciagla presje
otoczenia juz od najmlodszych lat - tuszczyca stanowi
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Predisposing factors in psoriasis/Czynniki predysponujace w fuszczycy

In case of familial clustering, the majority of pa-
tients do not show a connection between incidence of
psoriasis and familial correlation - 22 (69%) individu-
als. Six (19%) individuals indicated psoriasis in their
parents, 2 (6%) in distant family, and 1 (3%) in grand-
parents or siblings respectively. Therefore, during the
treatment process it is essential for GPs to take thor-
ough history, build mutual trust, and in cases when
a given GP takes care of more than one member of
a given family consider other family members even
when only one of them is being diagnosed. Psoria-
sis in an autoimmune disease and in some families it
may be inherited as an autosomal dominant disorder
with high penetrance, especially loci at chromosome
17q25 and 4q are susceptible. In case of at least a sus-
ceptibility site at chromosome 17q25, development of
psoriasis does not require HLA-Cw6 presence, and
thus, the factor may be considered important [5].

According to the obtained data, patients may be
divided into white-collar workers - 7 (22%), blue-col-
lar workers - 11 (34%), and pensioners/annuitants/
the unemployed - 14 (44%). Thereby, psoriasis is not
limited exclusively to one professional group. The
reason behind it might be that stress, one of the most
common triggers of psoriasis, pertains to all people.
Average age of patients indicates that they are indi-
viduals at the childbearing age; however, the connec-
tion between professional activity and incidence of
psoriasis is difficult to verify.

Studies confirm that unemployment is a conse-
quence of the disease in employed and professional-
ly active patients. Annually, unemployment caused
by psoriasis occurs in 10% of patients. Many patients
are made redundant due to frequent absences and an
inability to perform their professional duties right,
what obstructs their way for promotion, and results
in noticeable obstacles associated with the disease
with regard to promotion [6].

An influence of stimulants on psoriasis was the
last analysed factor. Among the patients, 15 (17%)
confirmed that they drink alcohol, 6 (29%) confessed
to smoking cigarettes, and none of the patients said
they were taking drugs. It was observed that alcohol
consumption that may be harmful occurred more of-
ten in individuals with severe psoriasis. The problem
is more common in male patients than in women.
Moreover, alcohol consumption decreases the effi-
cacy and increases the toxicity of systemic anti-in-
flammatory drugs. Additionally, excessive alcohol
consumption impairs the immune system, what in
turn leads to an increased risk for infections, and may
induce pro-inflammatory production of cytokines,
while increasing lymphocyte proliferation and their
activation. Therefore, considering an important role
played by both GPs and paediatricians, they should
remember about shaping good habits in patients and
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powszechny problem, z ktérym ma do czynienia kaz-
dy lekarz rodzinny.

U wiegkszosci pacjentéw nie stwierdzono rodzin-
nego wystepowania choroby - 22 osoby (69%). Szes¢
0s0b (19%) zglosito wystepowanie tuszczycy u rodzi-
coéw, 2 osoby (6%) w dalszej rodzinie, po 1 osobie
(83%) u dziadkéw lub rodzeristwa. Dlatego lekarz
pierwszego kontaktu powinien zadba¢ o zebranie
doktadnego wywiadu, budowanie wzajemnego za-
ufania, a w trakcie diagnozowania pacjenta powi-
nien uwzglednia¢ cztonkéw jego rodzinny, jesli ma
ich pod swoja opieka. Luszczyca, ktéra jest choroba
autoimmunologiczna, w niektérych rodzinach dzie-
dziczona jest jako cecha autosomalna dominujaca
z wysoka penetracja. Szczegodlnie podatne jest loci na
chromosomie 17q25 i 4q. W przypadku co najmniej
miejsca podatnoéci na chromosomie 17q25, rozwdj
tuszczycy nie wymaga obecnosci HLA-Cw6, dlatego
czynnik ten mozna uznac¢ za istotny [5].

Na podstawie danych dotyczacych aktywnosci za-
wodowej uzyskanych od pacjentéw w badanej gru-
pie mozna wyrézni¢: pracownikéw umystowych -
7 (22%), pracownikow fizycznych - 11 (34%) oraz
emerytow, rencistéw i osoby bezrobotne - 14 (44 %).
Luszczyca nie jest wiec ograniczona wylacznie do
jednej grupy zawodowej. Moze to wynikaé z faktu,
Ze stres, ktory jest jednym z najczestszych inicjatoréw
tuszczycy, dotyczy kazdego. Srednia wieku pacjen-
tow wskazuje, Ze sa to osoby w wieku produkcyj-
nym, jednak zwigzek miedzy aktywnoscia zawodowa
a wystapieniem choroby jest trudny do stwierdzenia.

Wyniki badan potwierdzaja, ze skutkiem choroby
wéréd aktywnych zawodowo pacjentéw jest utrata
pracy. Rocznie utrata pracy spowodowana luszczy-
ca wystepuje u 10% chorych. Choroba jest przyczy-
na czestych nieobecnosci i niezdolnosci do prawi-
dtowego wykonywania obowigzkéw stuzbowych,
czego skutkiem sg utrudnienia lub brak mozliwosci
awansu, a wielu chorych zostaje zwolnionych z pracy
z tego powodu [6].

Ostatnim analizowanym czynnikiem byt wptyw
uzywek na wystgpienie luszczycy. W badanej grupie
15 (71%) chorych potwierdzito spozywanie alkoholu,
6 (29%) palenie papieroséw, zadna z oséb nie przyj-
mowatla narkotykéw. Zaobserwowano, ze spozywa-
nie alkoholu w sposéb, ktéry moze by¢ szkodliwy dla
zdrowia, jest znacznie czestsze u 0sob z ciezka tusz-
czyca. Problem ten dotyczy w wiekszym stopniu mez-
czyzn, u kobiet jest mniej powszechny. Spozywanie
alkoholu zmniejsza skutecznos¢ ogélnoustrojowych
lekéw przeciwzapalnych i zwieksza ich toksycznosé.
Ponadto nadmierne spozywanie alkoholu powoduje
obnizenie odpornoéci, co skutkuje zwiekszonym ry-
zykiem wystgpienia zakazeri. Moze takze indukowac
produkcje cytokin prozapalnych, zwiekszac prolife-
racje limfocytéw i ich aktywacje. Dlatego zar6wno
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spread the prophylaxis. Alcohol and one of its me-
tabolites - acetone - induce keratinocyte proliferation
and increase the mRNA level of genes characteristic
for proliferating keratinocytes, such as integrin 5, cyc-
lin D1, and keratinocyte growth factor receptor [7, 8].

In addition, there exists a connection between pso-
riasis and smoking at present or in the past. Studies
suggest that smoking may be an independent risk
factor for development of psoriasis [9]. Furthermore,
it is emphasised that patients may suffer from a high-
er risk for metabolic diseases (diabetes), heart diseas-
es (ischaemic heart disease), or an increased level of
cholesterol and triglycerides due to their lifestyle,
i.e. lack of physical activities, increased alcohol con-
sumption, and smoking [10].

All of the above confirm the fact that psoriasis is
not only a dermatological problem, but it is closely
connected to diseases and disorders of internal med-
icine. Thus, it is of key importance to provide these
patients with fast diagnostics and interdisciplinary
care.
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lekarze rodzinni, jak i pediatrzy powinni prowadzi¢
dziatania profilaktyczne i zachecaé¢ pacjentéw do wy-
pracowania prawidlowych nawykéw. Alkohol oraz
aceton - jeden z jego metabolitéw - indukuja proli-
feracje keratynocytoéw i zwiekszaja poziom mRNA
gendw charakterystycznych dla namnazajacych sie
keratynocytéw, m.in. integryny 5, cykliny D1 oraz
receptora czynnika wzrostu keratynocytéw [7, 8].

Stwierdzono réwniez zwigzek miedzy tuszczy-
ca a paleniem tytoniu - obecnie oraz w przeszlosci.
Badania potwierdzajg, zZe palenie jest niezaleznym
czynnikiem ryzyka rozwoju luszczycy [9]. Chorzy
na tuszczyce maja zwiekszone ryzyko wystapienia
choréb metabolicznych (cukrzyca), choréb serca (cho-
roba niedokrwienna serca), podwyzszonego stezenia
cholesterolu i tréjglicerydéw, co wiaze sie ze stylem
zycia - brakiem ruchu, zwigekszonym spozyciem al-
koholu i paleniem papieroséw [10].

Podsumowujac - luszczyca nie jest tylko proble-
mem dermatologicznym, ale jest Sciéle zwigzana ze
schorzeniami lub zaburzeniami internistycznymi.
Dlatego wazne jest zapewnienie pacjentom szybkiej
diagnostyki i objecie ich opieka interdyscyplinarna.
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