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Critérios clássicos de Hanifin e Rajka para diagnóstico de dermatite atópica 
 

CRITÉRIOS MAIORES (3 OU MAIS) 
1. Prurido 
2. Morfologia e distribuição típicas: 
2.1 Liquenificação ou linearidade de superfícies flexoras em adultos 
2.2 Envolvimento de face ou de superfícies extensoras em bebês e crianças 
3. Dermatite crônica ou cronicamente recidivante 
4. História pessoal ou familiar de atopia, como asma, rinite alérgica, dermatite atópica 
CRITÉRIOS MENORES (3 OU MAIS) 
1. Xerose 
2. Ictiose/hiperlinearidade palmar/queratose pilar 
3. Reatividade imediata (tipo 1) do teste cutâneo 
4. Imunoglobulina E sérica elevada 
5. Idade precoce de início 
6. Tendência para infecções cutâneas (S. aureus e herpes simples vírus)/imunidade prejudicada, 
mediada por células 
7. Tendência para dermatite não específica da mão ou do pé 
8. Eczema do mamilo 
9. Queilite 
10. Conjuntivite recorrente 
11. Dobra infraorbitária de Dennie-Morgan 
12. Ceratocone 
13. Catarata subcapsular anterior 
14. Escurecimento orbita 
15. Palidez facial/eritema facial 
16. Pitiríase alba 
17. Dobra cervical anterior 
18. Prurido ao suar 
19. Intolerância à lã e solventes lipídicos 
20. Acentuação perifolicular 
21. Intolerância alimentar 
22. Influência do curso por fatores ambientais/emocionais 
23. Dermografismo branco/branqueamento tardio 
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Critérios do grupo de trabalho do Reino Unido 

 
PRURIDO NOS ÚLTIMOS 12 MESES EM ASSOCIAÇÃO COM 3 OU MAIS CRITÉRIOS 
1. Pacientes com mais de 4 anos e histórico de início dos sintomas antes dos 2 anos 
2. História de envolvimento flexuralorfologia e distribuição típicas 
3. História da pele geralmente seca 
4. História de outra doença atópica no paciente ou em parente de primeiro grau 
5. Dermatite flexural visível 

 


