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В Україні за останні роки розповсюдженість дерматитів різної етіології зросла на 15 %, а контактного дерматиту – у 4,9 рази. Серед факторів, що збільшують рівень розповсюдження дерматитів відносять: нервово-психічні порушення, не контро​льований прийом ліків, поширення ряду інфекційних захворювань шкіри, частоти патологічних змін імунної системи та генетичних перебудов в структурі хромосом та ін.
В дерматологічній практиці традиційними препаратами для місцевого лікування запальних захво​рю​вань шкіри залишаються глюко​кор​тикостероїди (ГКС) місцевої дії. Однак, незважаючи на їх ефективність вони викликають серйозні передбачувані місцеві та системні побічні ефекти. За останній час збільшилась частота повідомлень лікарів про виникнення типових побічних ефектів – приєднання дерматофітної інфекції, затримка загоєння уражених ділянок шкіри тощо. Дерматофітна інфекція може потрапляти до системного кровообігу та викликати інфекційні ускладнення усього організму. Як правило, це наслідок безконтрольного та не дозованого використання  місцевих ГКС населенням, особливо у дітей. Лікування інфекційних ускладнень потребує призначення ефективних антибіотиків але вони можуть викликати серйозні побічні реакції та збільшують матеріальні витрати на лікування. Отже, враховуючи ризик виникнення дерматофітної інфекції при проведенні місцевої кортикостероїдної терапії необхідно проводити міри, що направлені на профілактику цих ускладнень. 

Здорова шкіра є зовнішнім бар'єром, що захищає організм від шкідли​вого впливу факторів навколишнього середовища. Через пошкоджений епідермальний бар'єр в шкіру проникає багато токсинів, мікроорганізмів, алергенів, що призводить до активації в ній імунних реакцій, розвитку дерматофітної інфекції тощо. Тому, дуже важливим є розуміння структури та динаміки функціонування здорового шкірного бар'єра, що може дати поштовх до створення принципово нових схем профілактики та лікування запальних захворювань шкіри. 
У патогенезі запальних захворювань шкіри принципове значення має порушення шкірного бар’єра. У запаленій шкірі порушується продукція та секреція ліпідів кератиноцитами, що порушує форму​вання воднево-ліпідної плівки на поверхні шкіри. Зменшення кількості ліпідів (керамідів, холестеролу, вільних жирних кислот та ін.) у роговому шарі призводить до зниження еластичності корнеоцитів та збільшення міжклітин​них проміжків, що викликає розвиток подальшого запалення, збільшення трансепідер​мальної втрати води та рН, а зміна останнього показника спричиняє активну колонізацію мікрофлори на поверхні шкіри.
Нове розуміння ролі шкірного бар'єру у хворих із дерматитами передбачає приділяти увагу стану шкіря​ного бар'єру. Тому, одним із методів підвищення ефективності та профілю безпеки лікування ушкоджень шкіри є розробка нових або удосконалення існуючих препаратів завдяки новим досягненням пізнання біохімічних та фізіологічних механізмів функціонування шкіри та її відновлення. Одними з перспективних засобів для цього є кераміди – це пластичний матеріал, що поповнює дефіцит природних керамідів, заповнює простір між мертвими клітинами рогового шару епідермісу, скріплює їх, відновлює цілісність шкірного покриву, підтри​мує баланс вологості, підвищує еластичність і пружність шкіри, що сприяє  відновленню бар'єрної функції шкіри та підвищенню стійкості шкіри до мікроорганізмів і токсинів. 
Отже, використання речовин, що відновлюють бар’єрні властивості шкіри при проведенні ГКС терапії може зменшити ризик виникнення дерматофітної інфекції. 
