Atopicky ekzém

Atopicky ekzém (atopicka dermatitida) je chronické, recidivujici, svédivé kozni onemocnéni. V disledku snizeni
lipidové kozni bariéry dochazi ke zvysenym ztratdm vody a snizeni hydratace a zvyseni suchosti pokozky. Klize se
tim stava citlivéjsi ke spoustécim faktorlim, jako jsou drazdivé latky a alergeny, které atopicky ekzém dale zhorsuiji.
Velmi Casté, epizodické onemocnéni, pri kterém se stridaji obdobi exacerbace a remise, ve vyjimecnych pripadech
je pribéh kontinualni.[!!

Prevalence a prognoza

Atopickym ekzémem trpi 15-30 % déti a 2-10 % dospélé populace. Postihuje stejné ¢asto muze i zeny. Asi 80 %
pripadl se vyskytuje béhem prvnich 5 let Zivota, pri¢emz vysoky vyskyt je uz v prvnim roce. Vyskyt atopické
dermatitidy stale stoupa. Ma recidivujici pribéh s tendenci k postupnému zlepsovani v dospélosti. Progndza je
z&vaznéjsi, pokud se onemocnéni rozvine jiz v Gtlém véku a pfi sou¢asném vyskytu astma bronchiale.[21311]

Etiologie

Jednd se o multifaktoridIni onemocnéni. Na rozvoji se podili faktory genetické, defekt kozni bariéry, imunologicka
odpovéd, vlivy zivotniho prostredi a infek¢ni agens. Konkrétni geneticka pficina nebyla identifikovana. Atopicky
ekzém mohou déle zhorsit provokujici faktory - drazdivé latky, alergeny, mikroby a faktory klimatické, hormonalni a
psychické. 4]

Spoustéci faktory

zmény diety;

emocionalni stres;

kontakt s domacimi zviraty;

kontakt s drazdivymi latkami (iritanty) - horkd voda, mydla, cigaretovy kouf, praci prostfedky bohaté na
enzymy, $téva z Cerstvych plodd (citrusy, raj¢ata, jahody), oble¢eni z umélych vidken (polyester), viny a
kozesin;

u zen hormonalni zmény - béhem prvniho a druhého trimestru téhotenstvi, peripartalniho obdobi (kolem
porodu) a v menopauze; premenstruacni exacerbace;

aeroalergeny - srst zvirat, roztoci, plisné a pyly;

chlad a horko;

mikroorganismy - bakterie, viry, plisné, kvasinky;

alergeny - tvorba IgE protilatek.*!

Alergeny inhala¢ni a potravinové

Existuji formy se soucasnou alergickou senzibilizaci i

bez ni. Alergicka senzibilizace pri atopickém ekzému Atoric DEAMATITIS can WORSEN Ren. ITCHY
zvysuje riziko rozvoje respiracnich alergii. Expozice L Wi Accedeews LikE Skin
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exacerbacich onemocnéni podili spiSe alergeny LwiH STRESS -
inhalacni nez potravinové. S alergii na inhalacni
alergeny vSak Uzce souvisi reakce na potraviny,
které zkrizené reaguji s pyly - patofyziologicky jde o v WEANTS W CHILDREN

zkrizenou alergii danou podobnymi ¢i totoZnymi Basil wusk oFlen o
bilkovinami obsazenymi jak v potraveé, tak v Face z SCAcP
pylovém zrnu. Mezi nejcastéjsi potravinové alergie u
dospélych s atopickym ekzémem patfi arasidy,
vejce, pseni¢nd mouka, séja a mléko. Rizikové
potraviny lze prokdzat pomoci anamnézy, koznich
prick testd, sérovych specifickych IgE a atopickych
epikutdnnich testl (tzv. non-IgE zprostredkovana
precitlivélost). Diagndza se poté potvrdi Ustupem potizi pfi eliminacni dieté (tj. eliminace potraviny na 3-4 tydny)
a recidivou potizi pri expoziénim testu. U pacientd s téZkou formou atopického ekzému se nékdy doporucuje tzv.
prisna diagnostickd hypoalergenni dieta, tj. tepelné upravend zelenina (s vyjimkou celeru) a tepelné upravené
ovoce, dale ryze, brambory, kukufice a maso (s vyjimkou rybiho). Cilem je zjistit, zda po dodrzeni hypoalergenni
diety dojde ke zlep$eni kozniho nalezu.!*!

RasH mestd ofben an

FLEwoR SuRFACES
of ExTREMITIES

Video v anglicting, definice, patogeneze, priznaky, komplikace, IéCba.

U déti s atopickym ekzémem se uvadi prevalence potravinové alergie v rlznych studiich v rozmezi 20-80 %. Mezi
potravinovymi alergeny dominuji vejce, kravské mléko, séja a pSeni¢na mouka. Priblizné 1/3 déti ztraci
potravinovou alergii po 1-2 letech vyhybani se potravinovému alergenu, zéleZi to véak na druhu alergenu.!*!
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Drive se v kojeneckém véku doporucovala ,hypoalergenni” dieta jako nedilnd souc¢ast prevence a |éCby atopického
ekzému. U batolat s atopickym ekzémem se doporucovalo omezit ¢i zcela vynechat potraviny, které vyvolavaji
reakce nejcastéji, tj. kakao, ¢okoldda, mandle, ryby, mdk, orfechy, citrusy, kiwi, rajcata, celer, petrzel, plisfové syry.
Vejce se doporucovalo jen v pecivu a pfiloze, ne jako samostatny pokrm.[4I5161718]

Podle aktudlnich doporuceni by se jakakoli restrikéni (eliminacni) dieta méla ridit zdvéry komplexniho imunologicko-
alergologického vysetreni. Neodlivodnéné eliminace potravin u déti s pouhou senzibilizaci nesou riziko malnutrice a
nedostatku antioxidant(. Restrik¢éni ,nizkoalergenni” diety bez prokédzané alergie nemaji oporu v mediciné zalozené
na dlkazech. Stejné tak neni indikovana ani ,nizkoalergenni” dieta matek vylu¢né kojenych déti. Vyjimkou jsou tzv.
diagnostické elimina¢ni diety — dieta se po 2-4 tydnech zhodnoti a pokud neméla efekt, neni ddvod v ni
pokracovat, pokud méla pfiznivy vliv, musi byt potvrzena ndslednou reexpozici. Déti s lehkou formou atopického
ekzému nevyzaduji Zddna dietni omezeni. Pfi alergii s jasnou dietou neni tfeba eliminovat nepribuzné potraviny
(napf. u alergie na bilkovinu kravského mléka je indikovdna aminokyselinové formule a neni tfeba odkladat prikrmy
s vejci, lepkem atp.).[?!

Klinicky obraz

Ke stanoveni diagndzy se pouzivaji klinické znaky, symptomy a anamnestické Udaje. Neexistuje zadny laboratorni
¢i biologicky marker ani specificky histopatologicky obraz.[19!

Hlavni kritéria:

= svédéni (pruritus)

= typicky projev v typické lokalizaci - lichenifikace, zhrubéni klize, erytém, vezikuly, papuly, olupovani klize v
predilekénich flexuralnich (ohybovych) mistech: zapésti, loketni a zdkolenni jamky, obli¢ej, krk, horni partie
hrudniku

= chronicky nebo chronicko-recidivujici zanét klze

= pozitivni osobni nebo rodinnd anamnéza (v¢. vyskytu senné rymy a astmatu)!t!

Vedlejsi kritéria:

véasny zacatek onemocnéni
zvysené IgE v séru

pozitivni kozni testy

bily dermografismus

cheilitida

halonové oci

nesnasenlivost vinénych odévdi
sucha klze (xer6za)!to

Atopicky ekzém na predlokti 5letého
ditéte

Exacerbace (flare):
zvysena suchost
svédéni

zarudnuti

otok

celkové podrazdéni.[!!

Odlisnosti kGiZze postizené atopickou dermatitidou:

= niz$i obsah ceramidu - ovliviiuje ochrannou funkci kize a imunitni odpovéd:;

= snizeny obsah prirozeného hydratacniho faktoru - zvySuje tzv. transepidermalini
ztraty vody;

= kolonizace mikroorganismy, predevsim St. aureus - stafylokokové enterotoxiny Atopicky ekzém v loketni jamce
podporuji rozvoj zanétu v kzi; ¢asto bez klinickych projev@.[!!

K posouzeni zavaznosti a rozsahu atopické dermatitidy slouzi rlizné skérovaci systémy, napf. EASI, SCORAD.[!!

Formy atopické dermatitidy

Kojenecka faze (1. az 2. rok zivota)

Prvni projevy se objevuji v obdobi 2.-6. mésice po narozeni ve formé suché, drsné klze, z¢ervenanim ¢i silné
svédicimi papuldznimi az loZiskovymi vysevy, a to nejcastéji v oblasti tvafi, ¢ela, vlasd, okolo usi a na krku. Mize se
rozsirit na celou hlavicku, télo a koncetiny, nejprve spiSe nad extenzory. O néco pozdéji postihuje flexorové plochy
koncetin a méa sklon generalizovat. Typicka je fluktuace a nahlé vzplanuti. Ddsledkem svédéni je nespavost, neklid
a plac ditéte. Nejcastéjsimi spoustécimi faktory jsou potravinové alergeny, exacerbaci ¢asto zplsobuje prorezavani
zoubkd, o¢kovani ¢i infekce. Mezi 9. aZz 12. mésicem dochdzi ke zhorseni.[12110111]

Détska faze (2 az 12 let)

Atopicky ekzém mUze byt primarni nebo prechazi z kojenecké faze. Kolem 2. roku Zivota dominuje postizeni
loketnich a podkolennich jamek. Déle byvé postizen krk, Sije, zadpésti a prsty. Kize je hruba, drsnd, erytematézni a
zacina se objevovat lichenifikace. Typickd je bleda pokoZzka obli¢eje s tmavsimi a zhrub&lymi o¢nimi vi¢ky. Casto
chybfi zevni tfetina obodi a nékdy i fas. 75 % déti se v tomto obdobi zhoji.[121110111]
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Adolescentni a dospéla faze (nad 12 let)

Po puberté klesa intenzita atopického ekzému a projevy jsou diskrétnéjsi. Kromé flexorovych ploch byvaji postizené
ruce, prsty, plosky, tvare, okoli o¢i, rtl a prsnich bradavek. Dominuje lichenifikace (zhrubéni) kdze.[10!

Komplikace

= infekce, zejména stafylokokové a herpetické;

= psychosocialni problémy - stres, pocit ménécennosti, nizsi sebevédomi, pri vyrazném svédéni poruchy
spanku;

= oéni - podrazdéni spojivek, vzacné Sedy zakal ¢i odchlipeni sitnice.!]

Lécba

Cilem Ié¢by je omezeni zavaznych priznakl onemocnéni a prevence

dalsich vzplanuti, kontrola nad pribéhem onemocnéni a zlepseni kvality VS éat na sbblel

zivota nemocného. Podstata |éCby spociva v optimalni péci o plet, obnové IR TR

kozni bariéry pomoci emoliencii a hydrataci pokozky. Déle je dllezita

Uprava zivotospravy (napr. vhodné oblékdni, spravné zvolené myci a

kosmetické prostredky), jidelni¢ku, domaciho prostredi, znalost a omezenf ?I:%.[In’EFMemu
exiale, Dl na

faktort vyvolavajicich svédéni. Nejdllezitéjsi je dlkladné edukace botndi 2 it
pacienta.[1111]

Lééba mirnych forem (sucha kize, obéasné svédéni ¢i zarudnuti) it it
perdventni, nebo
méni lokace

7 s

= emoliencia a slabé ucinné lokalni kortikosteroidy.

Lééba stfedné zavaznych forem (sucha kdze, zarudnuti, éasté
svédéni, obcasné exkoriace)

= emoliencia, stfedné potentni lokalni kortikosteroidy a lokaIn{
inhibitory kalcineurinu.

Formy atopické dermatitidy

Lééba tézkych forem (rozsahlé oblasti suché kdze, neustdle
svédéni a zarudnuti, nékdy exkoriace, mokvani, popraskani
pokozky a zmény pigmentace)

= emoliencia, silné U¢inné lokalni kortikosteroidy, lokalni inhibitory kalcineurinu, vihké obklady, fototerapie,
popf. systémova lé¢ba. 3!

Emoliencia

= standard v |éCbé a prevenci atopické dermatitidy, k celotélovému osSetrovani klize;
= nahrazuji ztraty koznich lipidQ, zjemnuji a hydratuji pokozku, obnovuji kozni bariéru a obsah vody ve stratum
corneum;
= zvy$uji protizanétlivé plsobeni lokalnich kortikosteroid@ a snizuji jejich spotfebu;!21tt3]
= masti a krémy, emolientni ndhrazky mydla, oleje do koupele - pro denni oSetreni, k myti ¢i koupani;
= hydrofilni krémy a emulze - maji vyssi obsah vody a chladivy Uclinek; jsou vhodnéjsi denni osetfeni zejm.
v teplych klimatickych podminkach a u mladsi pacientd;
= masti a hydrofobni krémy - 1épe promastuji; jsou vhodnéjsi u zavaznéjsich stavl suché klze, v
chladnéjsich klimatickych podminkach, u starsich pacientd, predevsim na nohy a paze;
= adjuvantni emoliencia - obsahuji navic dalsi slozky, napr. antiseptické, antipruriginézni;
= nékteré pripravky obsahuji hydratujici substance, které se uplatfiuji jako slozky pfirozeného hydrata¢niho
faktoru - napf. ureu, glycerol, dexpanthenol;
= urea ma navic mirny antipruriginézni G¢inek, ale u nékterych pacientd vyvolava podrazdéni, zejm. u
kojencl a malych déti, proto byva doporuc¢ovéna az od 3 let véku;
= glycerol pozmériuje chovani lipidd ve stratum corneum a snizuje transepidermalni ztraty vody, chrani
kozni bariéru;
= dexpanthenol m& mirné protizanétlivé plsobeni, ma pozitivni vliv na reparaci kozni bariéry a hojenf
povrchovych afekcf;
= lipofilni sloZzky obnovuji lipidové lamely a k hydrataci pokozky prispivaji podporou prirozenych lipidd ve
stratum corneum a zajisténim lepsi bariérové funkce - napf. vazelina, ceramidy, cholesterol, volné mastné
kyseliny (napf. kyselina linolova).!!!

Lokalni kortikosteroidy

= (¢inné pfi situacich spojenych se zdnétem, imunologickou reakci a hyperproliferaci, mohou poskytnout
symptomatickou Ulevu od paleni a svédéni;
= rozliSuji se 4 tridy ucinnosti:
= slabé: hydrokortizon-acetat, prednisolon,
= strfedné silné: hydrokortizon-butyrat, dexamethason-acetat, triamcinolon-acetonid, alclomethason-
dipropionat,
= silné: betamethason-dipropionat, betamethason-valerat, fluocinolon-acetonid, momethason-furoat,
methylprednisolon-acetonat, flutikason-propionat,
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= velmi silné: klobethasol-propionat;
= aplikuji se pouze na mista s aktivni atopickou dermatitidou nebo na mista aktivni v poslednich 48 hodinach,
obvykle 1-2x dennég;
velmi silné lokaIni kortikosteroidy by se nemély aplikovat na oblicej, podpaZzi, tfisla nebo pod okluzi;
hydratace klze, pouziti okluze a povaha vehikula ovliviuji vstrebavani a Gcinek lokalnich kortikosteroid(;
nezadouci G¢inky dlouhodobého podavani silnych lokalnich kortikosteroidd: atrofie kliZze, strie, teleangiektazie;
systémové nezadouci G¢inky mohou nastat pri aplikaci lokalnich kortikosteroid( na vice nez 30 % povrchu téla
nebo pfi naduzivani silnych lokéalnich kortikosteroid(.[1411]

Inhibitory kalcineurinu (topické imunomodulatory)

= snizuji rozsah, zdvaznost a projevy atopické dermatitidy, zmirfiuji svédéni;

= nejsou vhodné pro IéCbu mirné formy atopické dermatitidy ani v prvni linii [éCby jakékoli formy atopické
dermatitidy;

= mirni zanét, ale nemaji nezadouci Ucinky jako lokalni kortikosteroidy, proto mohou byt pouzivany v mistech s
tenkou pokozkou (ocni vicka, oblicej, intertrigindzni mista);

= mezi nezddouci Uc¢inky patfi pfechodné paleni v misté aplikace, zejm. v prvnich dnech pouzivani;

= |ze je pouzit na akutni i chronické projevy atopické dermatitidy;

= neaplikovat na k(zi s probihajici bakteridIni ¢i virovou infekci, nepouzivat okluzi, po aplikaci se vyhybat UV
zareni;

= pouzivat s odstupem 2 tydnd od o¢kovani, aby nedoslo k selhdni vakcinace;!!4

= lokalni pimekrolimus - pouzivé se u déti od 2 let jako Iék druhé volby u mirného az stfedné tézkého ekzému
na obli¢eji a krku, kde Ié¢ba lokalnimi kortikosteroidy nebyla dostatecnd nebo hrozi riziko vyznamnych
nezadoucich Gcink{, zejm. atrofie klize;

= lokalni takrolimus (0,03% pro déti od 2 let, 0,1% od 16 let) - pouziva se u déti od 2 let jako Iék druhé volby
u stredné tézkého az tézkého ekzému, kde 1é¢ba lokalnimi kortikosteroidy nebyla dostate¢na nebo hrozi riziko
vyznamnych nezadoucich Gc¢ink@, zejm. atrofie kdze.[!!

Pripravky obsahujici dehty
= protisvédivé a protizanétlivé Gcinky;
= pouzivaji se u chronickych Iézi atopické dermatitidy v monoterapii nebo v kombinaci s lokalnimi
kortikosteroidy;

= nezddouci Ucinky: folikulitida, fotosenzitivita;
= nevyhody: zdpach, tmavé barva zanechdvajici skvrny na obleceni.l!

Pripravky obsahujici ichthamol
= podporuje regeneraci keratinocytll, protizanétlivy Gcinek;
= k doléceni zanétu po ukonceni terapie atopické dermatitidy; prevence rebound fenoménu;
= minimalni iritani, senzibiliza¢ni a fotosenzibiliza¢ni potencial.!!]
DalsSi preparaty
= |okalni antibiotika a antiseptika - k 1é¢bé sekunddarni bakteridlni infekce;
= peroralni antihistaminika - malo Gcinna proti svédéni;
= celkovd lécba kortikosteroidy a imunosupresiva (prednisolon, azathioprin a cyklosporin A) - ke kratkodobému
pouziti u téZkého pribéhu atopické dermatitidy, kde ostatni moznosti selhaly.[!!
Fototerapie
= pouziti predevsim v chronickém a subakutnim stadiu; pouzivé se Uzkopasmové UVB zareni o vinové délce 311

nm;
= u akutnich forem se upfednostfiuje UVAL.[!

Lazenska lécba
= sirovodikové mineraini koupele - antisepticky a protizanétlivy G¢inek.!!
Lééba éervenych, mokvajicich okrsku kuze

= obklady se zklidiujicim a vysusujicim Gc¢inkem: napf. Jarischlv roztok, slabé rlzovy roztok hypermanganu,
odvar z ¢erného &aje.l10

Odkazy
Souvisejici ¢clanky
= Alergické kozni projevy ¢ Alergie

= Lichenifikace
= Imunopatologicka reakce I. typu


https://www.wikiskripta.eu/index.php?curid=53092&useskin=printer#cite_note-Ha%C5%A1ek-15-14
https://www.wikiskripta.eu/index.php?curid=53092&useskin=printer#cite_note-Ha%C5%A1ek-1
https://www.wikiskripta.eu/w/UV_z%C3%A1%C5%99en%C3%AD
https://www.wikiskripta.eu/index.php?curid=53092&useskin=printer#cite_note-Ha%C5%A1ek-15-14
https://www.wikiskripta.eu/index.php?curid=53092&useskin=printer#cite_note-Ha%C5%A1ek-1
https://www.wikiskripta.eu/index.php?curid=53092&useskin=printer#cite_note-Ha%C5%A1ek-1
https://www.wikiskripta.eu/index.php?curid=53092&useskin=printer#cite_note-Ha%C5%A1ek-1
https://www.wikiskripta.eu/w/Antihistaminika
https://www.wikiskripta.eu/w/Glukokortikoidy
https://www.wikiskripta.eu/w/Imunosupresiva
https://www.wikiskripta.eu/index.php?curid=53092&useskin=printer#cite_note-Ha%C5%A1ek-1
https://www.wikiskripta.eu/index.php?curid=53092&useskin=printer#cite_note-Ha%C5%A1ek-1
https://www.wikiskripta.eu/index.php?curid=53092&useskin=printer#cite_note-Ha%C5%A1ek-1
https://www.wikiskripta.eu/index.php?curid=53092&useskin=printer#cite_note-R%C5%AF%C5%BEJar2011-10
https://www.wikiskripta.eu/w/Alergick%C3%A9_ko%C5%BEn%C3%AD_projevy
https://www.wikiskripta.eu/w/Alergie
https://www.wikiskripta.eu/w/Lichenifikace
https://www.wikiskripta.eu/w/Imunopatologick%C3%A1_reakce_I._typu
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