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My bachelor thesis deals with complex care of a child with atopic eczema. Grand
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UvVoD

Stale Castéji se ve spolecnosti lidi setkavame s atopickym ekzémem, jimz nejcastéji
trpi déti, ale vyjimkou neni ani postizeni dospélych. Ve své bakalarské praci se budu
zabyvat, jak uz samo vyplyva z ndzvu celkovou a bé&Znou péci, kterou poskytuji rodice

svym détem trpicich AE.

Onemocnéni je vétSinou chronické, zanétlivé a ma tendenci recidivovat. Jednim
z jeho nejcastéjsich projevu je vyrazna suchost kiize. Dale AE provazi také nesnesitelné
svédéni, to nuti postizené¢ho jedince si ekzém Skrabat, a tak na kiizi vznikaji vétSinou az
krvava loziska. Neni infek¢ni, ale ostatni lidé se neoprdvnéné boji, Ze se jim mohou
nakazit. Vzniku a rozvoji tohoto onemocnéni nemuzeme Gplné zabranit, i kdyz se budeme
usilovné snazit, jelikoz K tomuto onemocnéni byla prokazana vrozena predispozice. Spolu
se stoupajicim vékem ekzém castecné nebo Uplné vymizi. Spravnou péci o celé télo hlavné

pak o kiizi mizeme projevy ekzému zmirnit.

Toto onemocnéni Se vyskytuje nejcastéji u déti jako kozni projev na zaklade
vzniklé alergie. Je dulezité, aby rodic¢e dbali na uréita opateni a dodrzovali je. Pfi tomto
onemocnéni je obzvlast nezbytné, aby péce byla co nejkomplexnéjsi. Podstatnou soucasti
boje s timto onemocnénim je dostate¢na informovanost rodic¢l. Dité netrpi jen po strance
fyzické, ale i po strance psychické, jelikoz neustalé svédéni negativné ovliviiuje kvalitu
spanku. Spanek neni jediny, co je naruseno, rodice totiz musi dbat i na vybér vhodnych
volnocasovych aktivit, hlavni je vyloucit ty, pfi kterych se dité¢ zvySené poti. Ve vySSim
veéku je dit€¢ omezeno pravé tim, zZe by nemélo péstovat sporty, u kterych se zvySené poti,
a také sporty, pti nichz se vystavuje dlouhodobému pobytu ve vodé€. V urcitém véku deti
hledi i na estetickou stranku, nerady se ukazuji s rozskrabanou kizi a rozsdhlymi ekzémy,
a tak se i v 1ét¢ hali do dlouhych rukavi a kalhot, ale pravdou je, ze v téchto ptipadech

dochazi jesté k vétSimu zhorSeni vlivem zapoceni ur€itych ¢asti téla.

Toto téma jsem si vybrala, protoze je toto onemocnéni ¢im dal tim rozsifengjsi
a setkala jsem se s nim i ve svém blizkém okoli. Proto jsem se rozhodla, Zze zjistim, ¢im
presné AE zplsoben a jak se zbavit uz jeho vzniklych projevi. Kdyz jsem ziskavala
0 tomto onemocnéni vice informaci, zjistila jsem, Ze je nejrozsifenéjsi mezi malymi détmi,
coz m¢ uz samo vybizelo k tomu, abych zjistila, jak matky o své déti pecuji, a zaroven

pfisla na to, jak se matka citi, kdyz se u jejiho ditéte toto onemocnéni objevi. Dulezité je,
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aby se rodiCe snazili pochopit podstatu tohoto onemocnéni, potom pro né bude snazsi

s nim bojovat a vyrovnat se s nim.
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TEORETICKA CAST

1 ANATOMIE A FYZIOLOGIE KUZE

1.1 Anatomie kiiZe

Kiize dospélého jedince pokryva plochu asi 1,5 az 2 m’a jeji hmotnost odpovida asi
10 % hmotnosti celého téla. Tyto udaje dokladaji, ze klize patii mezi nejvétsi organy
naseho téla. Diky svému sloZeni plni i ochrannou funkci organismu. Na povrchu se kiize
roz¢lenuje jemnymi vraskami na polygonalni policka, jen na dlanich a ploskach nohou je
uspofddana v jemné paralelni liSty, které na biiSkach prsth tvoii kresby (dermatoglyfy).
Diky tomu jsou odbornici schopni identifikovat osoby (daktyloskopie). Barvu klze
ovliviuji vnitini i zevni faktory. Pfedev§im mnozstvi melaninu, tloustka rohové vrstvy,
stupenn prokrveni, mnozstvi hemoglobinu v krvi a jeho saturace kyslikem. Barvu urcuje
1 obsah vody, naptiklad hydratovand klize je méné priisvitna a vypada svétlejsi. Kize je
slozena ze tii zakladnich vrstev. Jsou to pokozka (epidermis), skara (korium) a podkozni

vazivo (tela subcutanea). (Stork, 2013, stranky 1-2)
Pokozka (Epidermis)

Pokozka je zevni vrstva kuiZze a je zaroven ze vSech nejtenc¢i. Sama obsahuje jesté
pét vrstev (stratum basale, stratum spinosum, stratum granulosum, stratum lucidum
a stratum corneum). Je zcela bez cév a ma ektodermalni ptivod. Jeji tloustka je zcela
odligna u jednotlivych ¢asti, pohybuje se od 40 um u o¢niho vicka az po 400 pm na dlanich
a ploskach. Pokozku tvofi mnohovrstevny, rohovéjici, dlazdicovy epitel. Pokozka se
neustale obméfiuje, celkovy d&j trva piiblizné i tydny. (Stork, 2013, str. 2), (Fiala,
Valenta, Eberlova, 2015, str. 201)

Skara (Korium)

Skara je stfedni vrstva kize, je hojné prokrvena a je mezenchymového puvodu.
Tloustka se pohybuje dle lokalizace okolo 0,6 — 3 mm. Tato vrstva kize obsahuje
I nervova zakonceni a kozni adnexa. Struktura skary je tvofena extracelularni hmotou tzv.
matrixem, kolagennimi a elastickymi vlakny a tfemi zakladnimi druhy bunék (fibroblasty,
histiocyty a mastocyty). Mezibunécna hmota plni funkci jakéhosi gelu, obsahujiciho vodu,

ionty, sacharidy a proteiny. Tato hmota spojuje vSechny bunky a dalsi struktury
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a umoziiuje jim se pohybovat. (Stork, 2013, stranky 5-6), (Fiala, Valenta, Eberlova, 2015,
str. 202)

Podkozni vazivo (Tela subcutanea)

Podkozni vazivo je mezodermdlniho ptivodu. Je to zdroven nejhloubé€ji ulozena
vrstva kuze, z vétsSiny tvofena tukovou tkani, ktera obsahuje tukové bunky (adipocyty).
Sila této vrstvy zavisi na vyziveé, uz v détském veéku, kdy se tukové bunky vyvijeji.
U pohlavi se rozlozeni tuku lisi, zatimco muzam se uklada tuk v oblasti bficha, u zen je
tukové tkané vice, a to konkrétné v oblasti prsou, hyzdi a horni ¢asti stehen. Mohutnost
této vrstvy se li§i v riznych oblastech naseho téla, od minimalni naptiklad na vic¢kach 0,6
mm az po maximalni v oblasti bficha ¢i hyzdi, kde vytvati tzv. tukovy polstar (panniculus

adiposus). (Stork, 2013, str. 9), (Fiala, Valenta, Eberlova, 2015, str. 202)

1.2 Kozni adnexa
Vétsina adnex nebo jinak také koznich derivati je lokalizovana prevazné ve Skare.

Mtuzeme je také délit na Z1azova a keratinizovana kozni adnexa. (Stork, 2013, str. 7)
Z14zova koZni adnexa

Mazové zlazy se nachéazeji z velké Casti hlavné na obliceji a horni ¢asti hrudniku
Vv tzv. seboroické lokalizaci. Nenajdeme je na dlanich a ploskach nohou. Tyto zlazy
produkuji sekret tzv. kozni maz (sebum). Jsou to holokrinni zlazy, které jsou vazany na
vlasovy folikul. Aktivita téchto Zlaz se vlivem hormonii zvy3uje v obdobi puberty. (Stork,

2013, str. 7), (Resl, 2014, str. 21)

Potni Zlazy se déli na ekrinni a apokrinni. Vyskytuji se prakticky na celém téle.
Ekrinni potni Zlazy se rozprostiraji téméf po celém povrchu téla krom& nehtového ltzka,
malych stydkych pyskda, klitorisu, glans penis a vnitiniho listu prepucia. Naopak ve velkém
mnozstvi se nachazeji na dlanich, ploskdch nohou a v oblasti podpazi. Apokrinni Zlazy
neprodukuji pot, nybrz viskozni sekret, ktery obsahuje lipidy. Tento sekret primarné¢ nema
zadny vyrazny pach, avSak bakterialnim rozkladem dostane sekret typicky zapach. Tyto
zlazy se vazou na vlasovy folikul a vznikaji uz ve 4. mésici tc¢hotenstvi, avSak funkéné
aktivni jsou az v obdobi puberty. Je tomu tak diky hormonim. Miizeme je hledat napiiklad
v oblasti podpazi, na prsnich areolach a anogenitalné. (gtork, 2013, str. 7), (Resl, 2014, str.
21)
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Keratinovana koZni adnexa

Vlasy se vyskytuji na celém povrchu kiuze kromé plosek, dlani, vnitinich partii
zenského genitalu, vnitiniho listu pfedkozky a glans penis. Vlas tvoii vzajemné propletené
keratinizované buniky. Ve kstici najdeme pfiblizn¢ 100 000 folikulti. Za jeden den
pramérny dospé€ly jedinec piijde zhruba o 50 az 100 vlast. Jeden vlas vyroste denné
priméme o 0,45 mm. RozliSujeme tii obdobi zivotniho cyklu vlasu: anagen — tato faze trva
roky, primérné se uvadi 2 az 6 let, katagen — tzv. prechodové stadium, jez trva nékolik dni
az tydn. Posledni je felogen - faze dlouha pfiblizné 2 az 4 mésice. Pohlavi a misto rustu
vlasii podmitiuje to, jakou mé vlas tloustku, pigmentaci, hustotu na 1 cm? a jakou rychlosti
vlas roste. Barva vlasl je urCena aktivitou a mnozstvim melanocyti vlasového folikulu.
V obdobi, kdy plod zije v d¢loze matky, je pokryt velmi jemnym lanugem. Pfed samotnym
porodem, vyjma kstice, oboc¢i a tas, déti maji tzv. velusové vlasy, coz jsou kratké a mékkeé
vlasy, které neobsahuji dien. V oboci, kstici a na fasach jde uz o vlasy teminalni. U muzi
se po pubertalnim obdobi se vyskytuji terminalni vlasy i v pubické oblasti, v axilach,

na obliceji a hrudniku. (gtork, 2013, stranky 7-8), (Resl, 2014, stranky 22-23)

Nehty jsou tvofeny tvrdym keratinem, ktery se oproti rohoviné pokozky neolupuje.
Nehet je mirn¢ vy¢nivajici rohova desticka, ktera vznikla jako vysledek mitotického déleni
specifické zony pokozky. Vyrusta z nehtové matrix, ktera je chranéna nehtovym valem
a z Casti prosvita v distalni oblasti nehtu. To nazyvame bélava lunula. Nehty na rukou
poporostou zhruba o 0,1 mm denné a na nohou pak rostou o néco pomaleji. (Stork, 2013,

str. 8), (Resl, 2014, stranky 22-25)

1.3 Fyziologie kiize
Funkce kiize zavisi na jejim anatomickém uspotradani. Kize plisobi jako bariéra proti

Sirokému spektru vngjsich vlivii na organismus. (Stork, 2013, str. 9)
Bariérova (ochranna) funkce

Proti mechanickym vlivim je schopna se branit svou elasticitou, pevnosti

a soudrznosti, ochranu také zaruCuje hydratovana a promasténd rohova vrstva. Vici

elektrickym vlivim mtize uinkovat jako tzv. Szakallova membrana, jez pracuje jako

elektricky dip6l mezi vnéjsim elektronegativnim stratum corneum a pozitivnim Stratum

granulosum. To komplikuje prostupovani ionti do kize a brani pfitahovani necistot,

prachu a mikrobt. Proti biologickym vliviim se zdmérné vyuZzivaji kyselé ochranné kozni
14



filmy, enzymy, rezidentni kozni flora a celistva rohova vrstva, ktera v neporusené forme je

prekazkou pro koky a jejich enzymy. (Stork, 2013, str. 9)

Sekreéni funkce

Kuze vytvaii melanin, keratin, maz a pot. Melanin je pigment, obsahujici velké
mnozstvi tyrozinu. Hlavni funkci melaninu je fotoprotekce. Keratin se tadi mezi
skleroproteiny, je to nejsilngjsi struktura lidského organismu. Zaroven je odolny proti
mnozstvi chemickych a fyzikalnich vlivi, tim zajist'uje mechanickou ochranu organismu.
Maz je sekret olejovité struktury, ktery obsahuje volné mastné kyseliny. Dulezitou tlohou
mazu je vytvorit tukovy film, ktery nésledné slouzi jako ochranny obal povrchu kiize. Pot
je hypotonicky sekret, obsahujici mineraly, kyselinu mléénou, fosfaty, glukézu a dalsi
latky. Hlavni funkci potu je zajistit termoregulaci a vylu¢ovani toxickych latek. To, jakou

pot bude mit viini, ovliviiuje hlavné rozklad bakterii. (Stork, 2013, str. 10)
Metabolicka funkce

Kiuze se podili na metabolismu celého organismu. Je schopna vytvaret vitamin D,

a to vlivem UV zafeni. (Stork, 2013, str. 11)

Regulac¢ni funkce

Kuze se da charakterizovat jako polopropustna membrana, jejiz propustnost zalezi
na stavu stratum corneum. Kize ma sviij podil i na regulaci télesné teploty, a to zménami
prokrvovani, odpafovanim vody a pocenim. Pfi vlhkém a studeném prostiedi je kiize méné

prokrvena a snizuje se i ¢innost zlaz. (Stork, 2013, str. 11)
Senzoricka funkce
Kuze je smyslovym orgénem, ktery pomoci receptori rozesild informace

organismu o vngj$im a vnitinim prostfedi. Receptory reaguji na chlad, tlak, teplo, bolest ¢i

svédéni. (Stork, 2013, str. 11)

Imunologicka funkce

Kuze je diky castému styku s antigeny vnéj$iho prostiedi dulezitym a zaroven
I nejvétsim imunologickym organem. Pfi imunitnich reakcich jsou vyuZivany

Langerhansovy builky a keratinocyty (imunokompetentni bunky). Na casté podnéty
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reaguje kuze fyziologickymi 1 patologickymi imunitnimi reakcemi, je nejsnaze
senzibilizovanym organem. (Stork, 2013, str. 11)
Depotni funkce

Kize je dulezitym rezervoarem vody. Voda se vaze na kolagenni vldkna. Pfi
poskozeni integrity klize napt. ekzémem se ztrata vody zvysuje. Kiize pojima také velky

podet podkozniho tuku, krve a glukézy. (Stork, 2013, str. 11)
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2 ALERGIE

2.1 Historie alergie
Za prvni alergickou reakci bychom se mohli vydat az do starovékého Egypta. Jeji
vznik byl zpisoben bodnutim hmyzu. Samotny vyraz alergie pochazi z feckého jazyka,

a to konkrétné ze slov ,,allos*- jiny a ,,ergein“- pracovat. Prvni zminka konkrétn¢ o pojmu
alergie pochazi zhruba z roku 1926. (Liska, 2010, stranky 462-463)

2.2 Co jeto alergie?
Stav, kdy nas$ organismus precitlivéle reaguje na ruzné cizi podnéty (alergeny).

(Novotna, Novak, 2012, str. 106)

2.3 Co je alergen?
Alergen je latka, ktera je se schopna svym pasobenim na organismus clovéka,
vyvolat alergickou reakci. Tato latka mtze byt jakéhokoli piivodu a umi vyvolat imunitni

odpovéd’ organismu. Alergen pii setkani s c¢lovékem spousti alergickou reakci.
(Sindelafova, 2014)

2.4 Priciny alergie

Pric¢ina v roviné télesné

Nejleh¢i je nalézt pticinu alergie v télesné roviné, kdy vnéjsi faktory znemoziuji
spravné fungovani téla. PriCin alergické reakce v této roviné mize byt n€kolik, naptiklad
konzumovéani primyslové upravovanych potravin, velkého mnoZstvi masa a také potravin,
které obsahuji Skodlivé latky. DalSimi faktory, které maji vliv na vznik alergie, jsou
znecisténé prostredi, vzduch a voda, chemické prosttedky, nekvalitni odévni materialy.
Alergie je tieba nejprve 1€Cit odstranénim téchto podnétl. Pokud je jedinec t€émto vliviim
delsi dobu vystavovdn, naru$i se mu imunitni systém a jeho alergie se hiife 1&c¢i.
(Hofhanzova, 2009, stranky 6-7)

Pri¢ina v roviné mentalni

V dne$ni dobé se styl zivota zménil. Lidé Ziji ve stresu, ve velkém pracovnim
vypéti, spechaji, sleduji nésilné filmy a denné poslouchaji negativni zpravy z okoli, to vSe
spolu s télesnou rovinou zpusobuje alergické reakce. Doporucuje se vytésnit vyvolavajici
faktory. Pozitivni vliv na jedince ma homeopatickd 1écba, ¢inskd medicina, uvoliujici
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masaze a koupele. Dulezité je snazit se zit v harmonii ¢i vykonavat néjaka uvoliujici
cviceni. (Hothanzova, 2009, stranky 6-7)

Pric¢ina s hlubs$i duSevni souvislosti

Pii¢inou alergie je v tomto piipadé vrozeny &i zdédény sklon k ni. Castéji se mluvi
0 tzv. psychogenetice, kterd hovoii o tom, Ze prodéland onemocnéni v zivoté jedince maji
souvislost s osudy jeho rodinnych pfedkd mnohem vice nez nemocni tusi. V tomto piipadé
se vyuziva metody zvané etikoterapie, coz je 1é¢ba, kdy ¢loveék vraci svému zivotnimu
kolobéhu tad. Nejprve je dilezité¢ zaméfit se na SirSi okruh rodiny a na zZivot samotného
jedince a postupné odkryvat naruseny fad. Cilem je nastolit novy a vyhovujici fad.

(Hothanzova, 2009, stranky 6-7)

2.5 Diagnostika alergie

Jednou 1z nejpodstatnéjsich c¢asti diagnostiky je anamnéza pacienta, u této
problematiky je velmi dilezité se ji zabyvat. U déti piedskolniho véku poskytuje informace
tieti osoba, naptiklad matka nebo otec. Pomoci odpovédi je 1€kai schopen si utvofit obraz
0 vysetfovaném jedinci. Déle se provadi kozni alergenové testy, které mizeme uskutecCnit
v kazdém véku ditéte. Tyto kozni testy ukazuji biologickou reakei jedince na dany alergen.

(Petrd, 2012, stranky 73-78)

2.6 Nejbéznéjsi détské alergie
Potravinova alergie

Timto druhem alergie trpi zhruba 4 % jedinci. Jde o primérnou hodnotu pro
vSechny v€kové kategorie. Potravinova alergie se celosvétové objevuje u 3 % dospélych,
u déti je vyskyt Castéjsi, uvadi se az 8 %. Nejcastéjsi je alergie na kravské mléko, trpi ji
3 % az 5 % déti. Prvni znamky alergie se mohou objevovat uz v prvnich dvou mésicich
véku ditéte, v Sesti mésicich uz byva riziko senzibilizace vétsi. Je tomu tak proto, jelikoz
dité v tomto obdobi ma jesté nevyzraly imunitni systém a nedostatecné mnozstvi travicich

enzymu v zazivacim traktu. (Petrd, 2012, stranky 360-361), (Fuchs, 2013, stranky 6-8)
Rizikové potraviny

Existuji potravinové alergeny, které jsou nejcastéjSimi spoustéci alergickych reakei.
Asi u 93 % déti zplsobuje alergii jeden z téchto osmi potravinovych alergent: vajecny
bilek, kravské mléko, burdky, obilnd zrna (zejména psenice), sdja, stromové ofechy, ryby
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a motiské plody. Mouka je potravina, obsahujici velké spektrum bilkovin, coz
u senzitivnich jedincti miize zpUsobit rizné imunologické reakce. Vejce obsahuji vice nez
20 bilkovin, fadime je mezi nejCastéjsi potravinové alergeny. Dulezité je rozeznavat alergii
pravou a pouhou senzibilizaci organismu. Senzibilizaci k vajeénym bilkovinam trpi velké
mnozstvi détskych pacientl. Vice nez u poloviny déti trpicich AE nachdzime vys$si
koncentrace specifickych IgE proti nékteré bilkoving vejce. Rostlinné potraviny — u déti se
vyskytuje alergie hlavné na ofechy, soju a obiloviny. Alergie na tyto sloZky potravy se
obvykle vyskytuje az ve vysSim véku ditéte. V dospélosti je Castéjsi alergie na ovoce
a zeleninu. Kdyz dité¢ dosdhne predskolniho veku, alergie na zdkladni potraviny jako jsou

vejce, mouka, s6ja prakticky vymizi. (Fuchs, 2013, stranky 27-33)

Bob Flaws tvrdi: ,, Podle mé zkusenosti alergie vznikaji u deéti ze dvou hlavnich
pricin. Prvni pricinou je strava. Bud’ jsme pevnou stravu nezavadeli spravnym zpiisobem,
nebo jsme ditéti dovolili jist nevhodnou stravu. Dalsim hlavnim mechanismem, ktery
zpusobuje alergie v téle, jsou antibiotika, ktera také svym vlastnim zpiisobem prispivaji

K premnozeni kvasinek a plisni. *“ (Flaws, 2011, str. 112)

Dité by mélo pfijimat pevnou stravu az v dob¢, kdy je na to pfipravené a zacne si
rukou vynucovat stravu rodi¢l. Tato doba vétSinou nastava tehdy, kdyz se ditéti zacnou
profezavat prvni zuby. Potravinu davame jen jednu, abychom mohli pfijit snadnéji na
n¢jakou negativni reakci, ktera se u ditéte projevi. Tuto potravinu tedy pak miizeme
s jistotou z jidelnicku ditéte vyloudit. Jestlize je ditéti podavan vétsi podil sladkosti
a jinych produktd s vysokym obsahem ,,nezdravého* cukru, dochéazi u ného Kk zeslabeni
funkce sleziny a v téle se shromazd’uje vétsi vihkost. Teplo a vihko jsou idealni podminky
pro to, aby se kvasinky zacaly vice mnozit. Pfemnozeni kvasinek zaroven pfispiva k tomu,
7ze se zvysuje stievni propustnost a molekuly potravy snadnéji pronikaji do krevniho
obéhu, kde pak zpisobuji imunitni ¢i alergické reakce. Dal$im divodem, pro¢ alergicka
reakce muze vzniknout, jSou jiz zminovana antibiotika. Vinou nespravné zvoleného
jidelnicku nebo vlivem antibiotik, kvasinek a plisni se v téle jedince zacinaji vyskytovat
ve velkém mnozstvi a to je pfi¢inou toho, ze je t€lo citlivé na predméty, které by u n¢j

predtim alergickou reakci nespustily. (Flaws, 2011, stranky 112-113)
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Jak by mél vypadat spravny jidelnicek pro alergika?

Jidelnicek alergického ditéte, které trpi zaroven i atopickym ekzémem, by mél
obsahovat tzv. ,,¢istou a ,,nevyraznou® stravu. Tim je mySleno, ze by dit¢ mé¢lo dostavat
potraviny bohaté na obiloviny a komplexni uhlohydraty. Obiloviny by mély byt dukladné
rozmélnéné a uvarené, aby je t€lo mohlo 1épe stravit. Nejlepsi obilovinou je ryze, jelikoz je
to hypoalergenni potravina. Jidelni¢ek by mél urcité obsahovat zeleninu, ovoce a fazole.
Nesmime zapominat, ze détem v kojeneckém a batolecim véku podavame stravu hlavné
vatenou. Upfednostiiujeme ovoce, které snadno nezplesnivi, naptiklad jablka. Nevhodné
jsou jahody, broskve a hroznové vino. Déti by mély pfijimat i zivocisné bilkoviny. U ditéte
bychom méli omezit ptijem sladkosti a cukrii, tim nemyslime jen oplatky a ¢okolady, ale
1 sladké napoje jako naptiklad dzusy, které obsahuji velké mnozstvi cukrii. Redukujeme
1 pocet mlécnych a rychle se kazicich potravin. Pokud déti konzumuji mlécné vyrobky
Castéji, je vhodné, aby byly teplé anebo alespon mély pokojovou teplotu. Jidelnicek by
nem¢l obsahovat jidla s vysokym obsahem tukl a oleji. Takto upraveny jidelni¢ek bude
mit smysl jen v okamziku, Ze ho budeme dodrzovat delSi dobu. Uvadi se alespon Sest
mésicl, to da naSemu télu mnohem silngjsi zéklad pro boj s nemocemi. Je pfirozené, Ze
obcas ,,zhfesime* n¢jakou nevhodnou potravinou, ale stravu bychom méli hlidat, jelikoz je

to ,,stavebni kamen* naseho zdravi. (Flaws, 2011, stranky 113-114)

KdyZ vynechdme maso, vejce ¢i mléko, nemusime mit strach, Ze télo bude oSizeno
o bilkoviny, jelikoz bilkoviny lusténin, celych zrn a zeleniny ndm je dokdzou maximalné
vynahradit. Niz8i pfijem masa a vajicek télu neuskodi, naopak to bude mit pozitivni vliv na
bézny zivot. V dneSni dobé jsme si zvykli tyto potraviny konzumovat denné, ale
vV minulosti tomu tak nebylo. Nemusime mit ani strach, Ze nam bude chybét potiebny
vitamin B12, ktery je obsazen ve zminovanych potravinach, pokud se budeme lépe
stravovat a naSe stfeva budou v potfadku, vitamin B12 bude vytvaren bakteriemi

ve sttevech. (Hothanzova, 2009, stranky 45-48), (Flaws, 2011, stranky 113-115)
Jak by méla vypadat strava kojici Zeny, u jejihoz ditéte se projevuje alergie?

Mnohé déti jsou kojeny do pul roku véku, proto je vhodné, aby si 1 matka po dobu
kojeni hlidala svilj jidelni¢ek do doby, neZ zjisti pfiCinu alergie. Pfi¢inou miize byt
I samotné matetské mléko. Matka by se méla vyhybat mléénym vyrobkiim, jelikoz kravské

mléko, obsahuje bilkovinu beta-laktoglobulin, ta mize vstoupit do matefského mléka a to
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zpusobi u ditéte alergickou reakci. Vhodné je konzumovat méné cukrii a citrusovych

plodd. (Hothanzova, 2009, str. 49)

Inhalaéni alergie

Prvni alergie, které se u ditéte projevi, jsou z vétSiny alergie potravinové, pozdéji

spolu s vékem ptechazi v alergie inhalacni.
Pylové alergie

Vyskyt pylovych alergii v Ceské republice pfipada na obdobi od tnora do konce
fijna. Lékate nejvice zajimaji pyly Sifici se do okolniho prostfedi vétrem. Tyto pyly se
dokazou roznést do desitek az stovek kilometr.. Pyly, které jsou Sifeny hmyzem, nejsou
pro alergology tak vyznamné. Kolik pylu je obsazeno ve vzduchu, zavisi na ro¢nim
obdobi, teploté¢ venkovniho prostfedi a vlhkosti venkovniho prostfedi. Nejméné pylu se
vyskytuje po desti a naopak nejvice je ho v poledne. Pacienti trpici alergiemi jsou
odkazovani na ,pylové kalendare™, které jim umoznuji orientovat se v nebezpecnych
alergenech pro urcity mésic. Mezi nejobavanéjsi plodiny, které produkuji pylové alergeny,
patii bfiza, habr, pelynék, travy a obiloviny. (Vydldkova, 2010), (Petrti, 2012, stranky 70-
71)

Roztocové alergie

S roztoci prachu se nejcastéji se setkdvame v domacim prostiedi. Tito rozto€i tvori
asi 24 skupin. Alergeny roztocu jsou typické pro svou silnou enzymatickou aktivitu,
nachazeji se hlavné v exkretech, ale i ve slinach a télesné schrance rozto¢t. Z hlediska
alergologie nas nejvice zajimaji roztoc¢i z ¢eledi Pyroglyphidae, ktefi zptsobuji asi 80 %
vSech alergickych reakci na roztoCe. V bytech se u nas nejvice nachézeji
Dermatophagoides pteronyssinus. V pfirodé¢ nalezneme nejvétsi mnozstvi roztocu
V hnizdech ptaki, predevsim holubli. RozmnoZovani roztocl probihd pomérné za vysokych
teplot a vlhkosti, teplota se pohybuje kolem 25 °C a vlhkost okolo 55 az 75 %.
V domécnostech se vyskytuji pomérné Casto v postelich, a to kdyz se nedodrzuji opatteni
doporu¢ena pro snizeni jejich koncentrace. RoztoCe nemlzeme z domacnosti zcela
vymytit, ale existuji preventivni opatfeni, ktera jejich pocet minimalizuji. (Petra, 2012, str.
70)
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Plisnove alergie

S plisnovymi alergeny se mizeme setkat jak v interiérech jako jsou byty, domy
a jiné prostory, kde je vyssi mira vlhkosti, tak i venku do nadmotské vysky nad 2000 m. n.
m. V kazd¢é domdacnosti mizeme najit alergeny, a to v mistech, kde se nejvice drzi vlhkost,
jsou to napiiklad koupelny, sklepy, odpadkové koSe a dal$i mista. Spory venkovnich plisni
jsou schopny se $ifit acrogenné tzn. (vzduchem) do velkych vzdalenosti. Nejcastéji tomu
tak byva z tlejiciho listi a hliny, jejich hojnéjsi vyskyt zavisi hlavné na sezéné. Tyto spory
se diky své velikosti jsou schopny dostat do dolnich cest dychacich a neléceny stav
mizZeme povazovat za preastmaticky stav. NejcastéjS§imi zastupci plisni vyvolavajici

alergie jsou Alternaria , Alternata a Aspergillus fumigatus. (Vydlakova, 2010)
Alergie na domaci zvirata

Alergeny zvitat jsou dost drazdivé. Panuje mylny nazor, Ze specialni druhti pst jako
jsou tieba ,,nahaci, nezpusobuji alergie, ale to neni Gpln€ pravda, jelikoz alergeny jsou
obsazeny ve slinach, mo¢i a Supinkach kize daného doméciho mazlicka. Nejcastéji se
vyskytuje alergie na kocku. Alergie na psa byva mirnéjsi a je omezena na ptimy kontakt se
psem. I kdyz kocka uz neni soucasti domécnosti, alergeny se vyskytuji v byté nebo v dome
jesté mesice. U déti hrozi nebezpeci, Ze alergie piejde na bronchiadlni astma. Velké
spektrum pacientd ovSem voli rad&ji alergenovou imunoterapii, nez aby se svym
mazlickem rozloudili. (Vydlakova, 2010), (Petrt, 2012, str. 71)
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3 ATOPICKY EKZEM

3.1 Definice atopického ekzému

Atopicky ekzém je zanétlivé, chronické onemocnéni s opakovanou recidivou,
objevujici se nejcastéji v détském veku, prevazné pak v kojeneckém obdobi, méné Casto se
pak ptiznaky onemocnéni vyskytuji u dospélych pacienti. Toto onemocnéni se projevuje
svédénim a suchosti kiize. Je geneticky podminéné, nové vzplanuti ekzému vyvolédvaji

rizné spoustéce. (Stork, 2013, str. 162), (JareSova Ruzickova, 2012)

3.2 Historie pojmu atopicky ekzém

Uz roku 543 byl poprvé pojmenovan nazev ekzém feckym lékafem Aetiem z Amidy.
Nazev je odvozen z feckého vyrazu ,,ekdzein® - vyvérati. Recky lékaf timto vyrazem chtél
pfimo vyjadfit mokvajici ¢i vyvérajici charakter kozniho onemocnéni. Pod nazvem ekzém
se ale dlouhou dobu skryvalo vicero koZznich onemocnéni. AZ v roce 1808 vymezil
Angli¢an Robert Willian chronicky ekzém jako neinfekéni onemocnéni projevujici se
svym svédivym charakterem. Brnénsky rodak Ferdinand von Hebra v roce 1850 piesnéji
vysvétlil termin atopicky ekzém, predev§im upozornil na rozmisténi ekzému v ohybovych
Castech téla. Zmény na kizi byly v tu dobu jesté izolovany od zmén v celém téle. Roku
1906 von Pirquet pouzil vyraz alergie a v roce 1923 vytvofili Coca a Cooke nazev atopie.
Vyraz atopie pochazi z ptivodniho feckého slova ,,atopos®, které v ptekladu znamena néco

nevsedniho, mimo b&znou lokalizaci. (Novotny, 2010, stranky 9-11)

3.3 Dédicnost atopického ekzému

Genetika hraje v etiopatogenezi AE dilezZitou Glohu. Typ dédi¢nosti doposud nikdo
presné¢ neurcil. NejCastéji se muzeme setkat s tim, ze je dédicnost uvadéna jako
autozomalné¢ dominantni s prahovym efektem, malo pak se uvadi recesivni dédi¢nost.
Pokud jeden z rodicu trpi AE, pak je pfiblizné 25 % riziko, ze timto onemocnénim bude
postizeno 1 dité. Jestlize timto ekzémem jsou postizeni oba rodice, je riziko vyskytu

ekzému u ditéte az 50 %. (Novotny, 2010, stranky 12-13)

3.4 Etiopatogeneze atopického ekzému
Etiopatogeneze AE je velice slozitd a rozmanitd. Toto onemocnéni je ovlivnéno

pusobenim mnohych faktord. Témito faktory jsou napiiklad dédi¢nost, imunologické,
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metabolické a neuroendokrinni poruchy, ptisobeni vnéjsich a infek¢nich vlivii. Atopicky
ekzém byl doposud povazovan za klasické alergické onemocnéni projevujici se na kazi.
Doslo ale k urCitym zjisténim, ktera poukazuji na to, Ze patogeneze atopického ekzému je
jind, nez bylo mysleno. O atopickém ekzému mluvime jako 0 poruseni kozni bariéry na
podklad¢ genetické dizpozice. Rozeznavame minimalné dvé formy atopického ekzému:
alergickou (extrinzitni) formu souvisejici s IgE zprostiedkovanou senzibilizaci (70 — 80 %
nemocnych) a nealergickou (intrinzitni) formu nemajici zprostiedkovatelnou senzibilizaci
(20 — 30 % nemocnych). (Stork,2013,str. 162), (Petrt1,2012,stranky 311-312), (Nevoralova,
2015), (Novotny, 2010, stranky 16-19)

3.5 Incidence atopického ekzému

S atopickym ekzémem se potyka ¢im dal tim vice jedincd, a to nejen u nas, ale
v celém svété. Vinu na tom maji negativni civiliza¢ni faktory. Souvisi to s vysokou mirou
chemickych vlivu, prasnosti, vyfukovych plynt a znecisténého prostiedi, ve kterém Zijeme.
I nase bytové podminky maji velky podil na rozvoji tohoto onemocnéni. Je to napiiklad
chov domacich mazlick, pobyt v nevétranych mistnostech, pfitomnost kobercti, syntetické
tkaniny a také péstovani n€kterych rostlin. (Petrt, 2012, stranky 310-311), (Novotny, 2010
stranky, 14-15)

Vyskyt atopického ekzému se odhaduje na 10 az 20 % u déti ana 1 az 3 %
u dospélych. Za poslednich 30 let se prevalence asi trojnasobné zvysila. V Ceské republice
je uvadeéno 16 % déti do 1 roku Zivota, 12 % déti do 15 let véku a 3 % dospivajicich nad 16
let 1éCicich se s atopickym ekzémem, 45 % atopickych déti také trpi alergickou rymou
a 38 % déti mé problémy s bronchidlnim astmatem. Spolu s pfibyvajicim vékem jedinct se
snizuji pocty nemocnych. Az u 70 % se ztraci projevy ekzému do dvou let véku a u 10 %
do deviti let véku ditéte. Do doby, neZz atopicky ekzém ustoupi, se pravidelné opakuji
obdobi zklidnéni a vzplanuti. (Stork, 2013, str. 162), (Petr(, 2012, str. 310), (Bé&lobradek,
2011, str. 83)

3.6 Diagnostika atopického ekzému

3.6.1 Rodinna anamnéza
Zakladem je provést podrobnou rodinnou anamnézu. V té se zabyvame nejen

pfitomnosti atopického ekzému v rodiné jedince, ale zajimaji nés i alergie, bronchidlni
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astma, pruritus (svédéni) a dalsi onemocnéni. (Nevoralova, 2015), (Novotny, 2010, stranky
24-25)

3.6.2 Osobni anamnéza

Déle pak provadime osobni anamnézu, ve které se soustfedime na vesSkera
prodélana kozni onemocnéni od narozeni pacienta. Dale se zaméiujeme konkrétné na
pribéh atopického ekzému, ptdme se samotného pacienta popi. jeho rodicli na Cinitele,
které zhorSuji ¢i vyvolavaji toto onemocnéni. Dulezité je soustiedit se na ty oblasti, které
mohou mit vliv na prub¢h atopického ekzému: sezénni zmény, pobyty v ptirod¢, domaci
a pracovni prostfedi, spanek, psychické vypéti, ¢asta nachlazeni, dychaci a zazivaci potize,
pouzita kosmetika, drazdivost parfémti a mydel, nesnaSenlivost na nékteré potraviny,
reakce na odévy z rliznych tkanin, zajmové ¢innosti a u€inky uzivanych 1éka. Pii vySetfeni
doslova patrdme po pfi¢indch atopického ekzému. Ktomu, abychom mohli dojit
k néjakému zjisténi, musime zapojit samotné¢ho pacienta, ale i jeho rodinu. Cilem je
dosdhnout toho, aby pacient spolupracoval a zajimal se o 1écbu a prevenci atopického
ekzému. Kazdy pacient je jiny stejné i provokujici faktory se u kazdého jedince lisi.

(Nevoralova, 2015)

3.6.3 Alergologické a imunologické vySetieni

Pokud chceme zjistit pacientovu snasSenlivost urcitych potravin, pouZijeme tzv.
expozi¢ni nebo eliminacni test. Principem téchto testll je zdmérné podavani potravin, na
které ma lékat ¢i pacient podezieni, Ze vyvolavaji atopicky ekzém. V bézném zivoté 1ékari
pacientim nebo matkdm pacientd doporucuji, aby si vedly zdznamy o tom, co jejich déti
jedi, a sledovaly 1 reakce urcitych pokrmi na télo ditéte. Tyto testy mizeme vyuzit nejen
u potravinovych, ale i u dechovych alergenti. U dechovych alergent je také dilezité
sledovat sezonni zmény, druhy pyll, sena, znecisténi ovzdusi oxidem sifiitym a dalSimi

chemickymi latkami. (Petrti, 2012, stranky 323-325)

Alergologové provadéji velmi Casto intradermalni testy s alergeny, jako jsou
napiiklad: prach, roztoc¢i, pyly a potraviny. Nevyhodou téchto testl je, Ze nejsou vzdy
spolehlivé. Méné se potom vyuzivaji testy vbodove, skarifikacni a tfeci, u nichz se reakce

objevuje jiz za 20 az 30 minut. (Petrt, 2012, stranky 324-325)
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3.6.4 Laboratorni ukazatele

Dale se pfistupuje i k laboratornim metodam. Sledujeme naptiklad IgE v Krvi.
ZvySenou hodnotu mizeme vypozorovat zhruba u 80 % pacientd, kteti zaroven trpi sennou
rymou nebo bronchidlnim astmatem. Pozitivni nalez hladiny IgE v pupecnikové krvi mize
byt upozornénim na pozd€jsi vznik atopie u ditéte. U pacienti v kojeneckém veku
pfevladaji potravinové alergie (vajecny bilek, mléko), casem ziska prevahu alergie
inhalac¢ni (roztoCi, pyly). V krevnim obraze atopiki mizeme pak pozorovat zvysSené

mnozstvi eozinofili. (Bélobradek, 2011, stranky 89-90)

3.7 Klinické projevy atopického ekzému
Klinické projevy atopického ekzému jsou velice riznorodé, 1isi se lokalizaci i vékem
pacienta. Spole¢nymi pfiznaky tohoto onemocnéni jsou chronicky prib&h, dermatitida,

xer6za (suchost kize) a pruritus (svédéni). (Benakova, 2013, stranky 51-52)

Lokalnimi projevy AE jsou piedev§im erytém (Cervené zbarveni kuze), papuly
(pupinky), mokvajici ranky, lichenifikace (zhrubéni kize), exkoriace (odérky) a vezikuly
(puchyiky). Tyto projevy miizeme pozorovat jednotlivé nebo soucasné na riiznych ¢astech
téla. Pfiznaky mohou meénit svlj charakter od akutniho projevu k chronickému. Pro mensi
déti je charakteristicky vyskyt atopického ekzému piedeviim na obli¢eji. Casem se loZiska
ekzému presouvaji na koncetiny a trup. Zejména u déti mizeme ekzém vidét v oblasti
nartii, avSak typické lokalizace jsou v misté ohybu koncetiny, jako napiiklad v loketni
jamce. U tézsich ptipadui je pfitomno velmi Gporné svédéni, které omezuje pacienta v jeho
bézném Zivoté. Také to negativné ovliviiuje psychiku a no¢ni spanek jedince. (Kuklova,

Herle, 2011, str. 86)

3.8 Komplikace atopického ekzému

Lidé trpici jakymkoliv druhem ekzému jsou daleko nachylngjsi na vznik koznich
infekci. Komplikace jsou vétSinou zptisobeny bakteriemi nebo viry. Jednou z komplikaci
mize byt kolonizace ktize Staphylococcem aureem. Dale pak mize byt lozisko infikovano
herpetickym virem. U déti mutze vzniknout prvotni infekce pii kontaktu s osobou
s virem herpes simplex. Ten se nachazi vétsinou v okoli tst. V misté postizeni se zacinaji
tvorit malé herpetické puchyiky, které se rozsifuji na zdravou kiizi. Nejbéznéjsi komplikaci

u détskych pacientu s atopickym ekzémem je molluscum contagiosum. (Kuklova, Herle,
2011, stranky 89-90), (Habif, a dalsi, 2011, str. 72)
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3.8.1 Minimalni varianty atopického ekzému

Neékterym projevim atopického ekzému se nevénuje skoro zadna pozornost. Tyto
projevy patii k mén¢ obvyklym nebo se objevuji samostatné, ale upozornuji na souvislost
s atopickym ekzémem. Nesou riizna pojmenovani jako naptiklad stigmata, minimalni

varianty, frustni (netplné), larvované formy aj. (Novotny, 2010, stranky 37-38)

3.9 Prevence atopického ekzému

Pokozka pacienta trpiciho atopickym ekzémem se velice snadno podrazdi béznymi
latkami a podnéty z naseho okoli, jez se do naseho organismu dostavaji kazi, dychacim
a travicim ustrojim. Kize je velmi zranitelnd, proto se snazime odstranit vSechny pficiny,
o kterych se vSeobecné vi, ze ekzém vyvolavaji, a usilujeme o0 to piedchazet dal§imu
navratu ptiznaki tohoto onemocnéni, a to tak, Ze se snazime vypozorovat provokacni
faktory onemocnéni. Nasledn¢ je dulezité zajistit dlouhodobou péc¢i o kizi a dbat o jeji
hydrataci. To nam umoznuji latky zvana emoliencia, ktera jsou schopna pokozku
hydratovat a zaroven vytvaret na kizi ochranny film. Prevenci a brzkou systematickou
1écbou ptizniveé upravujeme dalsi pribeh chronického onemocnéni. (JareSova Ruzickova,

2012)

3.9.1 Dulezita preventivni opatieni v péci o kiiZi ditéte s atopickym ekzémem
Muzeme je shrnout do Sesti zakladnich pravidel, ktera lékafi na pravidelnych

kontrolach rodi¢tim neustale pfipominaji:

1. Dité s atopickym ekzémem by mélo byt oblékano lehce, coz je prevence proti
zapoceni. Obleceni by mélo byt mekké, bavinéné, ne pfrili§ tésné ani tuhé. Méli
byste se vyhnout uplné hrubym tkaninam jako je naptiklad vlna. Obleeni pted
kazdym novym noSenim musime vyprat bez pouziti avivaze. Dukladné odstranit
vSechny znacky z obleceni, mohly by atopika zbytecné drazdit.

2. Na ocistu kiize je vhodné pouzivat 3x tydné koupel s ptidanym olejem, po zbytek
tydne dat prednost rychlému osprchovani s pouZzitim specidlnich mydel a gelti na
ekzém. Ty neobsahuji ptili§ parfemace a Ize je zakoupit v 1ékarné.

3. Strava by nem¢la obsahovat piilisSné mnozstvi kofeni, doporucuje se vyhybat se
kyselym a pikantnim potravinam. Omezit dochucovadla, jako jsou kecup, hoicice
atd... Dale je nutné se vyhnout potravinam zptsobujicim svédéni a vyvolavajicim

alergické reakce, napt. kakao, ofechy, cokolada, citrusy, kiwi, raj¢ata, mandle.
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4. V domacim prostiedi dbame na uklid a omezeni prasSnosti, pfednost davame
podlaham bez kobercti. V byté, kde Zije atopik, by se nemély nachazet tézké zavésy
a ¢alounény nabytek. Povlaky bychom méli prat na 60 stupna alespont 2x mésicné.
V okoli ditéte by se nemélo koufit.

5. Dit¢ stimto onemocnénim je omezeno | Ve vybéru volnoCasovych aktivit.
Nevhodny je i sport na vrcholové trovni. Hlavnim problémem je nadmérné
zapoceni, zvlasté¢ pak v prasném prostiedi. Nevhodné je i plavani v chlorovanych
bazénech a jizda na koni.

6. Do budoucna je dilezity i vybér povolani dulezity, jelikoz by atopik nemél byt
vystaven chemickym a drazdivym latkdm, Castému myti, prasnému prostiedi,

vykyvim teplot a zvySenému zapoceni. (Petrt, 2012, str. 335)

3.10 Klinicky obraz atopického ekzému

Atopicky ekzém se objevuje ve tfech formach, které se lisi obdobim vzniku,
vzhledem projevt na ktizi a lokalizaci. Z praktického hlediska rozdélujeme atopicky ekzém
na formy: kojeneckou, détskou, formu dospivajicich a formu dospélych. Pro kazdé obdobi
jsou typické odlisné provokaéni faktory. V kojeneckém obdobi jsou jimi nejcastéji
potraviny, v piedSkolnim a Skolnim véku to byvaji infekce a v obdobi dospivani to jsou

obvykle hormondlni zmény. (Pankova, 2015)

3.10.1 Forma atopického ekzému u kojencu
Zacatek projevt atopického ekzému muizeme pozorovat jiz mezi 2. az 6. mésicem
véku ditéte. V tomto obdobi byva ekzém spiSe akutni. Pro tuto formu atopického ekzému
je typické postiZzeni obli¢eje, pfedevsim oboustranny vyskyt na tvafich. Na tvafich mizeme
atopického ekzému se vyskytuji mensi puchyiky, nasledné se pak mohou objevit mokvajici
plochy a nasledné krusty. Atopicky ekzém se miiZe §ifit po celém obliceji, na krk, usi az do
kstice. Déle pak nasleduje postizeni extenzord koncetin. Cely tento proces provazi iporné
svédéni. Toto svédéni vede dité ke Skrabani, coz zplisobuje zhorSeni ekzému, avsak reflex
Skrabani se u ditéte rozviji az kolem 3. mésice Zivota ditéte. Dle charakteru mizeme
atopicky ekzém v této fazi délit na suchy a exsudativni. U suchého typu ekzému je
prognoéza horsi. Vyjimkou v tomto obdobi véku neni kombinace atopického ekzému se
seboroickou dermatitidou. Tyto dva problémy je u kojence velmi obtizné rozlisit, musime
vyckat na dalsi pribeh. (Pankova, 2015)
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3.10.2 Forma atopického ekzému u déti

Do tohoto obdobi patii déti od batoleciho véku az do 14 let véku ditéte. Prubéh
ekzému se stava spiSe chronickym. Kize na postizenych mistech vétSinou uz neni
mokvajici, je sucha a objevuji se na ni odérky po Skrabani. Dochazi k zhrubéni kaze tzv.
lichenifikaci. I v tomto obdobi pfetrvava silné svédéni. Predilekéni mista v tomto obdobi
jsou hlavné podkolenni a loketni jamky, krk, zapésti, hibety rukou, stehna a hyzde. Kize
v oblasti obli¢eje je obvykle svétlejsi nez na zbytku téla, ale v okoli o¢i je pokozka tmavsi
a hrub¢jsi. DéEti mivaji po zhojeni ekzému tzv. hypopigmentace nebo hyperpigmentace.
Tyto pigmentace vymizi zhruba nékolik tydnd i mésicti po zklidnéni ekzému. (Fuchs,

2014)

3.10.3 Forma atopického ekzému u dospivajicich

Typickd pro tento v€k jsou nova vzplanuti ekzému, a to predevSim vlivem
hormondlnim zmén. Projevy ekzému se u divek zhorSuji v pribéhu menstrua¢niho cyklu.
Ekzém se pfesouva do oblicejové oblasti, na krk a trup. VéEtSinou jsou v tomto obdobi

postizeny divky. (Stork, 2013, str. 164)

3.10.4 Forma atopického ekzému u dospélych

V tomto obdobi se mohou objevit i Upln¢ prvni zndmky ekzému u pacientt, kteti
diive atopickym ekzémem netrpéli. Predilekéni mista ekzému jsou prakticky stejna jako
u détské formy ekzému, jen s témi rozdily, Zze kiize vice svédi, je zhrubéla a rozpraskana.
ZhorSovani projevli ekzému zplsobuji vétSinou psychické stresy. Tato forma nejpozdéji
okolo 40. az 50. roku zivota Uplné zanikne. (Stork, 2013, str. 164), (Kuklova, Herle, 2011,
str. 87)

3.11 Lécba atopického ekzému
Pfedtim, nez zah4jime samotnou Iécbu, musime zjistit a vySetfit piiznaky
onemocnéni a zajimat se o to jak onemocnéni probiha, zhodnotit zavaznost piiznakd,

komplikace a faktory, které onemocnéni zhorSuji. Terapie atopického ekzému zéavisi na
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(Kuklova, Herle, 2011, str. 92)

3.11.1 RezZimova opatieni
Pied samotnym zahajenim 1é¢by farmakologické jsme sami schopni udélat néco pro

to, aby se atopicky ekzém déle nezhorSoval. Cilem rezimovych opatifeni je vyvarovat se
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faktori, které se podileji na rozvoji atopického ekzému nebo omezit styk s nimi. Lécba
atopického ekzému se da definovat jako komplexni, ale individudlni, jelikoz se neda ptesné
stanovit ur¢ity harmonogram, podle kterého by se méli nemocni fidit. Lze ovSem dat
doporuceni a zabyvat se tim, co by samostatny atopicky ekzém mohlo zptisobovat, av§ak
u kazdého jedince je to jedinecna zélezitost. Nezbytna je uprava jidelnicku, Zivotospravy
a do jisté mozné miry i prostiedi, ve kterém atopik zije. Nejprve je podstatné zaméfit se na
provokujici faktory, které prichazeji nejen z vnéjsiho, ale i z vnitiniho prostedi. Dilezité
pro osoby s atopickym ekzémem je znat, spoustéle a rizika, vlivem kterych mize dojit
k rozvoji atopického ekzému. Lidé trpici atopickym ekzémem by neméli byt vystavovani
dlouhodobému kontaktu s vodou, §tdvami z masa ¢i ovoce a zeleniny, s chemickymi
ptipravky a s pracimi prostiedky. Nevhodny je i pobyt v prasném a vlhkém prostiedi, ale
zaroven 1 v mistnostech, které jsou pretopené a nevétrané. Neblahy vliv ma i1 klimatizace.
Dulezity je i vybér obleceni, jelikoz atopici by neméli nosit odév z umélych tkanin, viny
nebo z drsnych materialti, také neni vhodné ani tésné obleceni, protoze miize zplusobovat
zvySené poceni. Rodi¢e musi dbat i na vybér volnocasovych aktivit, naptiklad plavani se
nedoporucuje. V domécich podminkach na nas mohou cekat nastrahy, jako jsou napftiklad
prach, roztoci, plisné ¢i zviteci alergeny. Pozor je tieba si dévat i na urcité potraviny.
U déti jsou drazdivymi potravinami Casto kakao, cokoldda a jiné sladké pochutiny.

(Kuklova, Herle, 2011, stranky 93-94)

3.11.2 Lokalni lécba

Emoliencia - tvofi podstatnou soucast 1écby atopického ekzému, protoze zajist'uji
obnovu porusené kozni bariéry a zaroven dokazou vytvofit ochranny kozni film. Pokud se
uzivaji tyto latky pravidelng, maji pozitivni vliv na vysuSenou kazi tim, ze zajistuji jeji
spravné promasténi. Dale zabranuji zvySené tvorbé Supinek, upravuji nefyziologické pH
ktze a zmirnuji jeji svédéni. Obecné pravidlo pro spravna emoliencia je, ze ¢im jsou
mastnéj$i a obsahuji mén¢ slozek, tim jsou lepsi. (Bayer, 2011, str. 81), (Petrt, 2012,
stranky 329-330), (Kuklova, Herle, 2011, str. 94)

Vhodné nejsou parfemované piipravky jako napiiklad ung. leniens (s geraniovou
silici), Ondfejova mast (s kyselinou salicylovou a levandulovym olejem). Naopak vhodna
je kosmetika jako Atoderm, Eucerin, Excipial, Dexeryl, Linola, Lipobase, Neutrogena,
Exoomega. Je samoziejmé, Ze na kazdého bude pusobit pozitivné jiny preparat.

Doporucuje se je pouzivat minimaln€ dvakrat denné€ i v dob¢, kdy je pacient bez ptiznakil
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ekzému. Je nejlepsi, kdyz aplikovat je bezprosttedné pro vykoupani nebo sprchovani.
Mastné krémy jsou lepsi aplikovat vecer a naopak k dennimu pouzivani vyuzijeme krémy
a lotia. Emoliencia se rozliSuji podle formy jejich aplikace na masti, krémy a lotia. (Bayer,

2011, str. 81), (Petrti, 2012, stranky 329-330)

Masti (unguenta) mohou byt rizného puvodu, naptiklad syntetické, rostlinné,
zivocisné a mineralni. Vétsinou jsou hydrofobni, tudiz je nemtizeme michat s vodou ani je
omyvat. Nejsou uréend pro pouziti na akutni zanétliva loziska a do mist se zvySenym
ochlupenim. Krémy (cremores) maji emulzni povahu, takze se daji misit latky lipofilni
do kuze. Lotia jsou vhodna pro pouzivani na velké plochy ktize, obsahuji malé mnozstvi

tukovych slozek. Jsou lehce omyvatelna vodou. (Petri, 2012, str. 330)

Keratolytika jsou pouzivana ptedevsim u dlouho trvajicich lichenifikovanych
projevi. Konkrétné hovoiime o kyselin€ salicylové a uree. Pfi indikaci musime dbat na
spravné pouceni pacienta nebo rodi¢l ditéte o moznych vedlejSich ucincich, jako je
napiiklad otrava kyselinou salicylovou u déti v kojeneckém obdobi. Keratolytika se

ptedepisuji v niz8ich koncentracich asi 2 — 5 %. (Kuklova, Herle, 2011, str. 95)

Lokalni kortikosteroidy. V okamziku, kdy dojde k nahlému zhorSeni atopického
ekzému, pristupujeme k pouziti lokalnich kortikosteroidu, které atopicky ekzém pomohou
utlumit. U détskych pacienti aplikujeme slabé az stfedné silné kortikosteroidy, jako jsou
se stfedn¢ silné az silné kortikosteroidy jako naptiklad Advantan, Cutivate ¢i Elocom. Ty
ovSem jsou urceny ke kratkodobému pouzivani. Nevhodné je zahajovat 1é¢bu KS u déti,
které jsou mladsi 3. mésicl. Fluorované KS by u déti nemély byt pouzivany vibec.
Aplikace kortikosteroidil zavisi v dané mife na zdvazZnosti stavu nemocného. Obecné se KS
aplikuji jednou denné, v urgentnich vyjime¢né dvakrat denné, a to po dobu maximalné tfi

dnu. (Bayer, 2011, stranky 82-83)

Lokalni imunomoduldtory — jsou pouzivany predev§im jako alternativa 1é¢by
lokalnimi kortikosteroidy, maji silny protizanétlivy uc¢inek. Kladem je, ze maximalné do
3 — 7 dnd vyrazné snizuji svédivost kiize a mezi 7. - 21. dnem dochazi obvykle
k vyraznému zlepSeni projevii atopického ekzému. Na trhu mizeme najit pfipravky jako

jsou tacrolimus v koncentraci 0.03 % pro déti od 2 az do 16 let a 0,1 % pro dospélé a 1 %
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pimecrolimus pro déti od 2 let. V akutni fazi se dopurucuji pouzivat dvakrat denné, pfi

stabilizaci projevi AE stac¢i aplikovat jednou denné. (Bayer, 2011, stranky 83-84)

3.11.3 Fototerapie

K této metodé¢ - jinak fecCeno ,,1éCb¢ svétlem™ - se pfistupuje spiSe u pacientt, kteii
trpi dlouhodobé zavaznymi a rozsifenymi projevy atopického ekzému. Pti fototerapii se
vyuziva Sirokopasmové UVA svétlo, uzkopasmové UVB svétlo o délce 311 nm nebo se
kombinuji pasma UVA a UVB. Nikdy se nedoporucuje pouze tato metoda samostatné, ale
¢asto se pouziva v kombinaci se zevni nebo celkovou 1écbou. Télo kazdého jedince mlze
mit na tuto 1écbu individualni odpoveéd’, ale obecné snizuje svédéni kize. U déti se obvykle
doporucuje veékova hranice 12 let, ale lze ji vyuzivat i diive, asi od 6 let, kdy uz je dité
schopno 1épe spolupracovat. Fototerapie trva asi dva mésice, dochazi se na ni tfikrat tydné.

(Bayer, 2011, str. 84)

3.11.4 Celkova lécba

K celkové 1é¢bé se Easto vyuzivaji nesourodé skupiny 1éki. Radime sem predeviim
antihistaminika, imunosupresiva a Iéky proti infekcim, jako jsou antibiotika, antimykotika
a antivirotika. U pacientd s mirnym a chronickym atopickym ekzémem je tato 1écba spise
doplnénim. M4 za cil, ptedevs§im zmirnit svédéni a plisobit protialergickym ucinkem. Za to
u vaznéjsSich piipadl pacienti s atopickym ekzémem je tato 1écba soucasti komplexni

terapie, pii niz dochazi ke kombinacim nékolika skupin 1éki. (Bayer, 2011, str. 84)

Lécba antihistaminiky 1éCba je fizena spiSe alergologem, ovSem tato skupina lékl
se vpraxi pii celkové 1écbé uplatiiuje nejvice. Odpovéd organismu na podani
antihistaminik je velice individualni. Pfi alergiich na potraviny ¢i pii respiracnich alergiich
se vyuzivaji antihistaminika 2. a 3. generace, vyznamny je jejich protizanétlivy ucinek.
Antihistaminika 1. generace se piedepisuji hlavné détem trpicim upornym svédénim,
zvlasté ve veCernich hodinach. To vyrazné ovliviiuje jejich kvalitu spanku, protoze tato
generace 1ékti ma sedativni a antipruritozni efekt. V urcitych piipadech maji pozitivni vliv
na ekzém kombinace antihistaminik s ketotifenem, u potravinovych alergii se uziva
kombinace s kromoglykatem sodnym. (Bayer, 2011, str. 84), (Petrti, 2012, stranky 333-
334)

Lécba antibiotiky je vhodna pii fokalnich infekcich, pfi druhotném hnisani

nekterych koZnich projevil vlivem bakteridlni infekce a dale u ptipadl, kde se masivné
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rozsifuje infekce zpusobend kolonizaci kmenti Staphylococcus aureus. (Petrt, 2012,
stranky 333-334)

Lécba antivirotiky je vhodna tam, kde hrozi nebezpe¢i vzniku nebo uz
u pocinajiciho eczeme herpeticatum. Infekce zptisobena virem HSV se objevuje u pacienti
s AE castéji a je pro n¢ velice nebezpecna, proto se k 1écbé antivirotiky piistupuje hned,

jak se objevi prvni pfiznaky kozni herpetické infekce. (Petrd, 2012, str. 334)

Lécba imunosupresivy se vyuziva se predevsim u zavaznych piipada, kde nestaci
lokalni 1écba v kombinaci s fototerapii. Nevyhodou 1é¢by imunosupresivy jsou silné
nezadouci G¢inky, proto je nezbytné uvazit rizika 1écby ku prospéchu samotného pacienta.
Nutné je dikladné sledovat pacienta a pravidelné opakovat se laboratorni a klinické
kontroly. K prvofadym 1ékiim v systémové 1é¢bé patii bezesporu kortikoidy a cyklosporin
A, k druhotadym pak methotrexat. Ke kortikoidim podavanym celkové se pfistupuje jako
k akutni pomoci a zmirnéni potizi. Jsou naprosto nevhodné pro dlouhodobé uzivani,
zejména pro své nezddouci ucinky. U détskych pacientli se podava davka, kterd je
souhlasna s 0,5 — 1 mg prednisonu/kg. Davky se neustale snizuji a uzivani by nemélo trvat
déle nez mésic. Cyklosporin A — je dne$ni dobé tzv. 1ék prvni volby v systémové 1éEbé
U pacientl, trpicich atopickym ekzémem. Nejprve se 1éCba zahajuje davkou 3 — 5
mg/kg/den, ktera je délena do dvou davek denné. Kdyz dojde ke stabilizaci ¢i zhojeni

cvwr

Nestane-1i se tak do tfi mésict, uz dale nema vyznam v 1é¢bé dale pokracovat. (Bayer,
2011, str. 85)

3.11.5 Dopliikova lé¢ba u atopického ekzému

Olejové koupele jsou dillezité zejména pro zlepSeni koZni bariéry, je mozné vybrat
si ze Sirokého spektra riznych olejd, jako je napiiklad parafinovy, sojovy, mandlovy.
Kazdému miize vyhovovat jiny druh oleje. Olej tvoifi na pokoZce jemny film, ktery brani
odpafovani vody, a to piispiva k dostatecné hydrataci kiize. Tyto koupele se doporucuji
dvakrat tydné, aby byl efekt dostate¢ny. Do koupeli se nemusi piidavat jen samotny olej,

ale pouziva se i dehet, motska stil z Mrtvého mote, bylinky. (Kuklova, Herle, 2011, str. 94)

Obklady se vyuzivaji v pfipadé mokvajiciho ekzému. Podavaji se ve formé
vysychavych obkladi. Své ucinky prokazuje obklad z ¢erného Caje, obklady se slabym
roztokem hypermanganu, s Jarischem ¢i odvar z fepiku. (Kuklova, Herle, 2011, str. 94)
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Za studena lisované panenské oleje. Loziska postizena ekzémem potirame timto
olejem, staci pouze né€kolik kapek, kizi potirame po umyti pfed spanim. Doporucuji se
oleje jako dynovy, Inény, sezamovy, pupalkovy. U Inéného oleje si musime dévat pozor na

datum spotieby, jelikoz velice snadno Zlukne. (Hofhanzova, 2009, stranky 23-24)

Lécba bylinkami. Bylinky jako hefmanek, mési¢ek a dale také aloe vera maji

-----
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4 ZASADY KOMUNIKACE S NEMOCNYM DITETEM

Komunikaci obohacujeme riznymi pomtckami blizkymi véku ditéte (hracky,
knihy).

Oslovujeme dit¢ jménem, poptipad¢ zjistime, jaké osloveni mu vyhovuje.

Komunikace by méla byt jasna, strucnd, zietelnd, aby dit¢ pochopilo, co mu

chceme sdélit.

Dilezité je byt s ditétem na stejné vyskové urovni, to znamena, Ze je vhodné pfi

komunikaci se prikrcit.

Dit¢ musime dostate¢né motivovat, aby S nami spolupracovalo, ale ani nesmime

zapomenout ho pochvalit.
Nesmime zapomenout zapojit rodice a zajistit jejich spolupraci.
Dité by mélo dostat moznost se rozhodovat a vybirat si mezi alternativami.

Pted jakymkoliv zakrokem bychom ditéti méli poskytnout dostatecné a pravdivé

informace, aby védélo, co ho ¢eka.

Pokud se zakroky opakuji, je mozné vyuzit ptimy nacvik ditéte, které se tak uéi jak

ovladat sviyj strach.

VEas seznamit ditéte s vykonnymi prosttedky, tim zmirnime jeho tuzkost

(pfedvedeni na hracce)

Pred pfijetim do nemocni¢niho zafizeni je tfeba dostatecné informovat
ditéte, jakymi zplsoby by mohli ditéti pomoci zvladat jeho strach a podporovat
jeho spolupraci se zdravotnickym personalem. (Plevova, Slowik, 2010, stranky 63-
79)
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5 ROZBOR VYVOJOVYCH OBDOBI - BATOLECI
A PREDSKOLNI VEK

5.1 Batoleci obdobi

Toto obdobi se vymezuje od jednoho roku az do tii let ditéte. Dité se stava vice
samostatnym, nejen proto, ze se vyrazné zlepsuje vV hrubé motorice a dokaze se presunout
tam, kam pottebuje, ale d¢la také velké pokroky v sebeobsluze. Dité¢ v batolecim obdobi je
stale zavislé na pomoci rodi¢l a i odchod rodicii na kratkou dobu vyvolava v ditéti silnou

uzkost. (Vagnerova, 2012 str. 121)

wewvr

Koordinace pohybl se zdokonaluje jak v oblasti hrubé motoriky, tak i v oblasti jemné
motoriky. Chiize batolete se zlepSuje, dokonce zacina i pobihat, poskakovat, hazet mi¢em
a vyvijet dalsi aktivity. Do schodi dokaze chodit i bez doprovodu dospélého, kolem tii let
stiida 1 s nohy, ovSem pouze pii chizi do schodi, ale pfi chlizi ze schodu to zatim
nedokaze. Cast&ji uchopuje pfedméty a je schopné s nimi obratn&ji zachazet. V oblasti
jemné motoriky si v§imame vyznamného pokroku. Napiiklad dité si stavi véze z kostek
a dokaze pouzivat kliku od dvefi. V oblasti poznavaci ma batole zajem o obrazkové
kniZzky a po 2. roce v€ku. Je schopné pojmenovavat véci na obrazcich i bézné uzivané
predméty a taky tiidit je podle velikosti. V oblasti socialni se dité¢ projevuje tak, ze ma
radost z ptitomnosti dospélého, ktery si s nim bude hrat, ale dokaze se zabavit ur€itou
chvili i samo. V tomto obdobi se dité prosazuje slovy ,,moje“ a ,,ne”. Pomaha dospélym
a napodobuje je. Mezi 2. a 3. rokem u ditéte miizeme pozorovat zacatky sklonovani. Jeho
fe€ vV tomto obdobi se boutlive rozviji, dité€ zacina pouzivat mnozné ¢islo a slovni zasoba se
pohybuje na zacatku obdobi kolem 25 slov a na konci obdobi dosahuje az 500 slov. Po
strance vlastni obsluhu je dit¢ uZ samostatnéjsi, dokaZe se samo najist, kolem 15. mésice
veéku zacind pouzivat 1zici. V tomto obdobi dit€ neni jesté tak obratné, to znamena, ze vodu
Z hrnicku pfi napiti jeSté rozléva a pfti jidle brynda. Osvojuje si hygienické navyky a na
konci obdobi uz je umi vykonavat samo. (Sikorova, 2012, stranky 83-85),(Langmeier,
2006, stranky 72-80)

5.2 Predskolni obdobi

V tomto vyvojovém obdobi se zpomaluje rust ditéte. Zatimco batole jeste¢ nebylo

v

Vv koordinaci svych pohybt, tak obratné, dité v pfedSkolnim véku uz je mnohem hbité;si
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a dokaze se ucit i novym pohybovym aktivitim. Ve 4 letech uptfednostituje jednu ruku, se
kterou se mu lépe vykonavaji bézné ukony, ovSem az v 10 letech se vybér dominantni
koncetiny ustaluje. U hrubé motoriky je tieba si povSimnout, Ze uz Ctyileté dité zvlada
chtizi po schodech dolti, pficemz uz umi stiidat nohy, mezi 4. a 5. rokem umi poskakovat
na jedné noze, pétileté¢ dit¢ dokaze chodit pozpatku a v Sesti letech skace pres malé
prekazky. Pokud se zaméfime na jemnou motoriku ptedskolniho ditéte, vidime, ze Ctyfleté
schopno se samostatné najist, obléci se a se svléknout se. V knihach uz umi listovat po
jedné strance, takze listy uz neposkozuje, rozepina knofliky na obleceni a dokaze si zavazat
tkanicky u bot. Na konci piedSskolniho obdobi dité feCovou kapacitu az 3000 slov.
(Sikorova, 2012, stranky 85-93), (Langmeier, Krej¢ifova, 2006, stranky 88-93)
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PRAKTICKA CAST

6 FORMULACE PROBLEMU

Ve své bakalatfské praci se budu zabyvat atopickym ekzémem, s nimz setkdvame
predevsim v détském veéku. Ten dokaze zneptfijemnovat zivot nejen détem, ale i jejich
rodicim. Myslim si, Ze hlavnim problémem je, Ze¢ mnohym rodi¢im se nedostava
potiebnych informaci, které jsou potiebné pii péci o jejich dité, u néhoz se objevil atopicky
ekzém. Rodice maji opravnéné strach o své dité, jelikoz zpocatku nemusi védét, o co se
presné jedna. Jejich prvotnim ptanim je, aby dité bylo zcela zdravé a bez ekzému. Proto
smé&fuji k 1ékafi a obraceji se k nému o radu a dotazuji i svych blizkych. Problémem je, Ze
atopicky ekzém je problém komplexni, a tak se nestaci spoléhat jen na ucinek jednotlivého
1€ku, ktery projevy na urcitou chvili potla¢i, ale nema dlouhodoby efekt. Rodi¢e by méli
byt pouceni 0 tom, ¢emu je tieba se vyhybat a naopak cemu by méli klast zvySeny duraz.
Dulezité¢ je zaméfit se na stravu ditéte, zkouSet potraviny, které dité snese, a naopak
vyfazovat produkty, jezZ mu nedé€laji dobfe. ZvySenou opatrnost musime vénovat zejména
malym détem do 3 let véku, jelikoz u téch se Castéji objevuje alergie na potraviny. Myslim
si, Ze problém uzce souvisi s dnes$ni dobou, jelikoZ jsou do potravin pfidavanad mnoha,
Zivotu neprospé$na barviva a jiné latky. Dale je dulezité dobfe o hygienu ditéte. Dite
s atopickym ekzémem by nemélo byt vystavovdno dlouhému koupani ve vané
s parfemovanymi pénami do koupele, nevhodné je i1 koupel soucasné s jinym ditétem.
Domécnost by méla byt upravena dle moZnosti tak, aby v ni bylo coO moZna nejméné
alergent. Nevhodné je koufeni pted détmi v byté. Otazkou je, zda cela 1écba atopického
ekzému, zavisi jen na pravidelném pouzivani pfedepsanych preparati nebo musime

vyhledat i jiné moznosti.
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7 CiL VYZKUMU

Hlavnim cilem mého vyzkumu je popsat trovenn komplexni péce o dité s atopickym

ekzémem v domacim prostiedi.

7.1 Diléi cile

1. Zjistit, zda rodi¢e dodrzuji doporuceni stanovena odborniky.

2. Zjistit, jakymi zdroji se rodiCe nejcastéji fidi pii doplnéni informaci pii 1écbé
atopického ekzému.

3. Zjistit, jaka specifika pouzivaji rodice pii hygien¢ svych déti.
4. Zamgfit se na sledovani jidelnicku upravovaného pro dité s atopickym ekzémem.

5. Provést vhodnou edukaci rodict ditéte v péci o atopicky ekzém ditéte v domacim
prostiedi.
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8 VYZKUMNE OTAZKY

Jaka je uroven péce, kterou poskytuji rodice ditéte s AE v domacim prostredi?

8.1 Dil¢i vyzkumné otazky

1.

Dodrzuji rodice déti s atopickym ekzémem doporuceni, kterd jsou jim dana
odborniky?

Co rodice déti s atopickym ekzémem povazuji za nejlepsi a nejprehledné;si
zdroj pro Cerpani informaci o atopickém ekzému a péci o néj?

V ¢em je odli$nd hygiena o dité s atopickym ekzémem?

Je diilezité zaméfovat se na stravu ditéte, kdyz trpi atopickym ekzémem?

Jak spravné edukovat rodice v péce o dité s atopickym ekzémem?
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9 DRUH VYZKUMU A VYBER METODIKY

Pro zpracovani své bakalaiské prace jsem si vybrala kvalitativni vyzkum. Poskytne
mi moznost ziskat detailni informace o péci, kterou rodi¢e bézné provadi v domacim
prostiedi. Kvalitativni vyzkum mi umozni dostat se do hloubky problému a pomoci

rozhovoru s rodici zjistim, jak rodi¢e pecuji o déti s atopickym ekzémem.

9.1 Metoda

Pro zpracovani mé bakalafské prace je stézejni ziskani anamnézy ditéte, predevsim
se budu zabyvat anamnézou rodinnou a farmakologickou. Déle pro m¢ bude dulezité
zjistit, jak rodi¢e denné pecuji o dité s atopickym ekzémem a to vSe zaznamenam do

Modelu Majory Gordonové - ,,Model funkénich vzorca zdravi®.
9.2 Vybér pripadu

Vybér piipada byl zamérny. Sledovala jsem okruh matek, které maji déti
s atopickym ekzémem. Podminkou bylo, aby se mnou matky byly ochotny komunikovat
a poskytnout mi informace o zdravotnim stavu svych déti. Kdyz jsem ziskala kontakt na
prvni maminku, kterd méla dvouletou hol€icku, nasledné jsem védé€la, Ze se chci zaméfit na
okruh déti v podobném véku, konkrétné od 1 roku do 3 let. Tak jsem hledala a nasla jsem
dalsi dvé maminky, jejichz déti spliiovaly podminky, tykajici se v€kové kategorie. Matky

byly ptijemné a ochotné se mnou komunikovaly.

9.3 Zpisob ziskavani informaci

Informace pro svou praci jsem ziskavala pomoci polostrukturovanych rozhovort se
dvéma maminkami, jejichz déti trpi atopickym ekzémem. Pfedem jsem méla stanoveny
nékteré body, na nichz jsem stavéla sviij rozhovor, nasledné jsem rozhovor doplnila
o nékteré otazky, které nebyly pfedem planovany. Dotazované maminky mi byly velmi
ochotné a tak nebyl zadny problém se ziskdvanim potiebnych informaci o zdravotnim
stavu jejich déti a na zakladé toho mi i podepsaly informované souhlasy s poskytovanim

informaci, které uvadim v piilohach. Z poskytnutych rozhovora jsem si délala poznamky.
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9.4 Organizace vyzkumu

Vyzkum probihal pfi osobnich schiizkach s maminkami, s nimiz jsem vedla rozhovor
trvajici pfiblizné€ 50 az 60 minut. Déle jsem s nimi komunikovala pomoci zprav, ve kterych
jsem si ovétovala aktudlni zdravotni stav ditéte a mohla jsem se Castéji dotazovat maminek
na dal$i podrobnosti, které mé¢ zajimaly. Pfed zahajenim mého vyzkumu byly maminky
pfedem informovany, k jakému tucelu budou vyuzity poskytnuté informace. Rozhovor jsem

zaznamenavala na diktafon a své postichy z chovani déti ukladala do pocitace.
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10 PREZENTACE A INTERPRETACE ZISKANYCH UDAJU

10.1 Pripad 1

Osobni udaje
Pohlavi: zenské
Vék: 2 roky
Rodinna anamnéza

Matka ditéte doposud neprodé€lala zadna vaznéjsi onemocnéni ani neméla atopicky
ekzém nebo jind autoimunitni onemocnéni ¢i onemocnéni s vyraznymi projevy na kizi.
Nikdy u sebe nepozorovala zadné puchytky, ekzémy, suchost kiize ¢i svédéni. Kromé
onemocnénimi, prodélala jen bézna, jako jsou plané nestovice, chiipky a jiné bézné obtize

nezavazného charakteru. Doposud se u matky neprojevily zadné znamky alergie.

Otec stejn¢ jako matka ditéte také neprodélal zadnd zdvaznéj$i onemocnéni ani
atopicky ekzém anebo jind onemocnéni projevujici se na kizi. V détstvi netrpél zadnymi
specifickymi nemocemi, prodélal pouze béZna nachlazeni. Co se ty¢e operacnich vykont,

podstoupil jen operaci apendixu. Stejné jako u matky i u otce nejsou znamy zadné alergie.
Socialni anamnéza

Rodice bydli ve mésté, v byté, ktery je nachylny k plisnim, ale snazi se dodrzovat
takova opatieni, aby plisen minimalizovali nebo se v byté vibec neobjevovala. Tato
opatieni musi vykonavat hlavné kviili svym détem a konkrétné kvuli holcicce, kterd trpi
atopickym ekzémem. Rodina bydli v ¢asti mésta, jez neni tolik frekventovana, nenachézi
se zde primyslové zony, tudiz prostfedi je 1 méné rizikové, co se Cistoty vzduchu tyce.
V domacnosti se nekoufi a ani jeden zrodicu ditéte neni kutdk. Rodina téZ nevlastni

zadného domaciho mazlicka.
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Farmakologicka anamnéza ditéte

Preparaty uzivané v soucasné dobé: Nyni uzivé jen Colostrum od firmy LR, které
slouzi k podpofe imunity. Co se ty¢e pouzivani masti a krému, matka dava ptednost

kosmetice od firmy LR a také pouziva na dcefin ekzém mast s ptimési stiibra.

Drive uzivané preparaty: Divka uzivala nékolikrat kortikoidy, bohuzel na nazvy
preparatii si maminka nevzpomina. Uvadi i negativni zkuSenosti s lécbou kortikoidy,
konkrétné tika: ,, Mdm neblahé zkuSenosti s kortikoidy, pomohly vzdy jen na par dni a po

jejich vysazeni se stav nékolikandasobné zhorsil.
Alergologicka anamnéza ditéte

Rodice s ditétem byli poprvé na alergologii 16. 12. 2016. Z koznich testl vysla
alergie na travnatou slozku, nasledné na konci ledna byl proveden krevni test, kde se nic
neukazalo jako pozitivni. Maminka dodava: ,, Pani doktorka ndam rekla, Ze se jedna zirejmeé
o potravinovou intoleranci, a Ze ted’ mame sledovat reakce na riizna jidla. Zatim jsme nic

nevypozorovali. ¢
Péce o pokozku ditéte

Maminka dba u hol¢i¢ky na dostate¢nou hydrataci jeji pokozky, pouziva kosmetiku
od firmy LR a na ekzém pouzZivd masti s pfimési sttibra. Maminka dodava: ,, Pravidelné
trikrat denné dceru mazu, pri potrebé i vickrat.” Ptala jsem se maminky, jestli nékdy
vyzkousela piipravky z bylinek, které byly doma vyrobeny. Odpovédéla, Ze s tim zadné
zkusenosti nema. Dale mé zajimalo, jestli pouzivaji n&jaké specilni zabaly na podporu

regenerace kiize a ani s tim maminka nema zkusenosti.
Specifika povinnosti v domacnosti

Kdyz byl holci¢ce diagnostikovan ekzém, museli rodi¢e v domécnosti udélat
nekolik opatfeni, proto jsem se ptala, jaka to konkrétn€ byla. V. domacnosti nemaji zadného
domaciho mazlicka, musi ¢astéji ménit zaclony, vytirat a utirat prach. Déale pak maminka
pere ve specialnich pracich prostiedcich, konkrétné ftika: ,, Peru jen v Lovele a Dbez
avivaze. “ Dulezity je 1 vybér obleceni, rodi¢e musi hol¢icce kupovat jen odévy ze 100%

baviny.
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Rany vyvoj

Téhotenstvi mélo normalni pribéh, béhem né&j matka nepozivala zadny alkohol,
navykové latky ani nekoufila cigarety. Divka se narodila zdrava jako druhé dit¢ matky.
Porod byl vykonan pfirozenou cestou a prob¢hl bez vétsich komplikaci. Divka vazila 3 276

gramu a méfila 50 centimetri. Podle pravidelnych kontrol u praktické 1ékaiky pro déti

a dorost vyvoj divky je ptfiméteny jejimu veéku.
Zdravotni anamnéza

Atopicky ekzém se u divky rozvinul ve 3 mésicich véku. Pfi zpozorovani prvnich
priznakl tohoto onemocnéni, ihned rodic¢e navstivili jejich praktickou Iékarku pro déti
a dorost a ta v prvni fad¢é nasadila kortikosteroidy, které nemély pozitivni vysledek v 1é¢bé
AE, jak uz jsem vySe zminila. Ptala jsem se maminky, jestli jim bylo doporuceno
alergologické vySetieni, odpovédéla mi: ,, Toto vysetieni nam bylo doporuceno, ale az

ve dvou letech dcery.
Ziskavani informaci o problematice atopického ekzému

Pii mém Setfeni mé zajimalo, zda rodice dostali od nékterého z Iékattd informacni
dokumenty, at’ uz od praktického lékafe pro déti a dorost, alergologa nebo kozni 1ékarky.
Zjistila jsem, ze ziejm¢é zadny informacni letdk ani brozuru neziskaly. Uvadi:
., Nevzpominam si, jestli jsem néjakou brozurku dostala, ale pokud ano, byla k nicemu.
Maminka ziskava potfebné informace od maminek, které maji obdobny problém se svym

ditétem. Konkrétné je tomu na socidlni siti, kde vzniklo nékolik skupin, poskytuji

poradenstvi o atopickém ekzému a informuji o zkuSenostech s riznymi preparaty.
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Pouziti Modelu funkénich vzorcu zdravi podle Majory Gordonové
1. Vnimani zdravi

Dit¢ si uvédomuje, Ze ho néco svédi, a vidi, Ze ma na kazi ¢ervené skvrny. Nyni
dité zvlada onemocnéni dobie, diive onemocnénim doslova trpélo, protoze nemohlo v noci

ani ve dne spat, to vSe zpisobovalo predevsim tiporné svédeni kiize.

Matka vypovida: ,, Od zdri prodélala nekolik béznych nachlazeni a do doby, nez se
objevil atopicky ekzém, neméla Zadné zdravotni problémy. Atopicky ekzéem se u malé
objevil okolo 3. mésice, zpocdtku jsem nevédéla, o co se presné jednd, a méla jsem strach,
€0 malé je. Od té doby jsme zkousSenim riiznych vSemoznych pripravki, nasli tu vhodnou
kosmetiku, kterd zabira. Dostali jsme i od lékarky doporuceni, tykajici se stravy, mame
hledat potraviny, po nichz se atopicky ekzém zhorsuje a vyhybat se jim. Zatim jsme nenasli
Zadné specifické potraviny, po kterych by to bylo horsi. Vidy, jsem se snazila lékare
poslouchat, napriklad jsem uposlechla vitom, Ze nemdame doma zZdidné zvire, peru
ve specialnich pracich pripravcich (Lovele) a pouzivame kosmetiku od LR, kdyz jsem
zjistila, ze toto funguje, prestala jsem lékaie poslouchat a neuzivame ani kortikoidy i pres

Jjejich doporucent. *

Matka vnima atopicky ekzém jako onemocnéni, které se neustile vraci a nelze

snadno vylécit, ale i piesto se snazi omezit jeho vyskyt.
2. Vyziva a metabolismus

Dité¢ ma ke svému véku pfiméfenou hmotnost i vysku. Méti 90 cm a vazi 11 kg.
Nyni matka uz nekoji, kojila do 4 mésicii dcery. Uz v dobé, kdy kojila, vypozorovala
projevy tohoto onemocnéni. Dit¢ nema problémy s chrupem a nedodrzuje Zadnou urcitou

dietu. Matka pfi nakupu potravin nevénuje zvySenou pozornost jejich slozeni.

Matka vypovida: ,, Nyni ma mald uz dobrou chut k jidlu, denné ji tak kolem 5 porci,
snazim se ji davat vSechno, aby byl jidelnicek vyvazeny, pridavam k svaciné néjakou malou
sladkost ve forme susenky, ale nedelam to kazdy den. Nevynechavam ovoce ani zeleninu
a hlavni chody ji stejné jako my vsichni, akorat jsou méné slané a korenené. Co se tyce piti,
tak mala pije vyhradné vodu, ale obcas ji varim i ovocné caje, uplné se snazZime vyhybat

3

dZusum.
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Ukazky béznych jidelnic¢ku ditéte

Tabulka 1

Snidané

Ovesna kase s ovocem a kakaem, ovocny ¢aj

Svacina ¢. 1

Jogurt, rohlik, voda

Obed

Razné druhy omacek, té€stoviny, ovocny €aj

Svacina ¢. 2

Jablko, piskoty, voda

Vecefe Parek, rohlik, voda
(Zdroj vlastni)
Tabulka 2
Snidan¢ Chléb s maslem a marmeladou, voda
Svadina &. 1 Banan, voda
Obed Maso, zelenina, brambory, ovocny ¢aj
Svacina €. 2 Jogurt, susenka, voda
Veceie Chléb se Sunkou a syrem, voda
(Zdroj viastni)
Tabulka 3
Snidané Chléb s vejcem nebo Sunkou a syrem, voda
Svacina €. 1 Mix ovoce, ovocny €aj
Obed Masové rizoto se zeleninou, ovocny €aj
Svacdina ¢. 2 Pudingovy jogurt, ovesné susenky, voda
Veclete Rohlik se syrem, zelenina, ochucené voda
(Zdroj vlastni)

Kuze ditéte je ovlivnéna onemocnénim, konkrétné zalezi na tom, v jaké fazi

v

atopického ekzému se dit€ nachazi. Obecné je ktze ditéte susS$i hlavné v zahybech.

Objektivné mizu fici, ze je vice podrazdéna, jsou na ni patrné stopy po Skrabani.

Matka vypovida: ,,MazZeme kiizi preventivné, i kdyz se neobjevuji znamky

atopického ekzému. Pouzivame kosmetiku od firmy LR, ta nam zatim nejvice vyhovuje.

Mazu ji asi 3krat denné, kdyz vidim, Ze je kuze sucha, namazu i vickrat. *
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3. Vylucovani

Dit¢ nema zadné problémy s vyluCovanim, na stolici chodi pravidelné.

Vyprazdiovani stolice probihé kazdy den, obcas kazdy druhy den.

Matka vypovida: , Dcera nema s vylucovanim moci ani stolice zadné potize, na
zachod se teprve ucime chodit, na nocniku byla jen chvili. Sama si vybrala prkénko, tak to
zkousime pres den, v noci se stane, Ze se obcas jesté pocura, ale to je u deéti jejiho véku
bézné, na zachod ji samozrejmé vidy nékdo doprovazi. Na zachodé ma stupinek a malé
nasazovaci barevné prkynko se zviratky, aby se nebdla si sednout na zdchod.

Nezaznamenala jsem ani prijem ani zacpu. Stolice i mo¢ ma normalni barvu. *
4. Aktivita, cviceni

Dit¢ je velmi aktivni, rado si hraje a d€la aktivity bézné pro déti ve stejném veku.
Spolu s matkou navstévuji rodinné centrum, kde se muze aktivné zapojovat do cviceni

S jinymi détmi.

Matka vypovida: ,,Dcera se bez problému zapojuje do riiznych aktivit, jednou za
tyden spolu navstévujeme rodinné centrum, kde probiha cviceni. Mala tam cvici s jinymi
detmi a Fika, Ze ji to bavi a vzdy, kdyz se tam chystame, tak se tési. Nemd problémy
s pohybem, naopak je velmi aktivai a Zivd. Rdda kresli, prohlizi si obrazkové knizky, behd,
md rdada rizné venkovni prolézacky, rada se diva v televizi na animované pohdadky,
naposledy to byla pohddka Trollové, kterou si vynucovala poustét porad dokola. Nema
zadné problémy v kontaktu s detmi, rdada si s nimi hraje, u nas doma si nejcastéji hraje se

svou starsi sestrickou.
5. Spéanek, odpocinek

Nyni uz dité nema zadné vétsi problémy se spanim. Diive divka Spatné spala nebo
nemohla vlibec usnout, protoze ji svédéla kiize vlivem atopického ekzému. Po spanku je
odpocata. Je ji zajisténo perfektni prostiedi pro kvalitni spanek, a to pomoci hypoalergenni

ptikryvky a polStare a specialni matrace.

Matka vypovida: ,,Dcera spi asi kolem 11 hodin v noci a kazdy den chodi

pravidelne spat mezi 13. az 14. hodinou.
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6. Vnimani, poznavani

Sluch i zrak ma dité v potadku, nepotfebuje zddné kompenzacni pomicky (bryle,

sluchadlo). Dit¢ mluvi velmi dobfe vzhledem ke svému véku.

Matka vypovida: ,, Dcera nepotiebuje bryle ani naslouchdtko, v této oblasti nema

zadné potize. Je velmi vnimava a je schopna se rychle ucit novym vécem. *
7. Sebepojeti, sebeucta

Holcicka nepiisobi unavenym dojmem, je veseld, odpovida na lehké otazky, pred

cizimi lidmi se trochu stydi, ale béhem nckolika hodin uz sviij stud nedava najevo.

Matka vypovida: ,, Dcera je vesela a hrava, myslim si, zZe uz ji ted ekzém tolik
netrapi, ze mozna ho ani nevnimd, ale byly obdobi, kdy ji toto onemocnéni vyrazné

¢

ovliviiovalo, hlavné kdyz trpéla tezsi formou ekzému. *
8. PInéni roli, mezilidské vztahy

Vzhledem ke svému véku plni jen roli ditéte. Ma starSi sestru, se kterou je
v kazdodennim kontaktu, nemaji spolu zadné problémy, maji se rady a hraji si spolu. Dité

se neciti osaméle.

Matka vypovida: ,, Nemad problémy s navazovanim kontaktu s jinymi détmi, rdada si

I3

S nimi hraje.
9. Sexualita, reprodukéni schopnost
Vzhledem k véku ditéte se ho tato oblast netyka.
10. Stres, zatézove situace, jejich zvladani, tolerance

Nyni uz je hol¢icka klidné&jsi, ale kdyz byla malé miminko, méla velké potize se
zvladdnim atopického ekzému. Netrpéla tim jen ona, ale i celd jeji rodina, pfedevS§im

matka.

Matka vypovida: ,, V dobé, kdy byla jesté miminko, tak jsem u ni pozorovala velky
neklid, protoze jeji ekzém byl rozsdhly, nyni uz je klidnd, jelikoz se u ni objevuji spise
mensi flicky a tém nevénuje tolik pozornosti. V dobe, kdy byl jeji ekzém ve vaznéjsim
stadiu, zvlddali jsme to jako rodina dost tézce, dokonce jsem i kolikrat brecela. Snazila
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jsem se zabranit tomu, aby se Skrabala tim, Ze jsem ji davala rukavicky, ale viibec to
nepomahalo a vzdy, kdyz se probudila, méla mista rozskrabana do krve. Pro mne jako pro
matku to bylo nejtézsi obdobi v mém Zivote.
11. Vira a predsvédceni
Dité neni vychovavano ve véfici roding.

12. Jiné

Nemam nic k doplnéni ptedeslych oblasti.

10.2 Pripad 2

Osobni udaje
Pohlavi: muzské
Vék: 3 roky
Rodinna anamnéza

Matka ditéte doposud neprodélala zadna vaznéjsi onemocnéni ani neméla atopicky
ekzém nebo jind autoimunitni onemocnéni ¢i onemocnéni s vyraznymi projevy na kizi.
Nikdy u sebe nepozorovala zaddné puchyiky, ekzémy, suchost kiize ¢i svédéni. Kromé
porodu neprodélala zaddné operaéni vykony. V détstvi téZ netrpéla zévaznéjSimi
onemocnénimi, prod€lala jen bé&zna, jako jsou plané neStovice a béznd nachlazeni.
Doposud se u matky neprojevily Zadné znamky alergie.
atopicky ekzém anebo jind onemocnéni projevujici se na kizi. V détstvi netrpél Zadnymi
specifickymi nemocemi, prodélal pouze b&Znd nachlazeni. Nepodstoupil ani zadné

operacni zakroky. U otce se projevila pylova alergie.
Socialni anamnéza

Rodina bydli na vesnici. Byt je ve star§i zastavbé, a to znamena, Ze je v ném
zvysena mira vlhkosti a byt je nachylny k plisnim. Ptala jsem se, jestli délaji néco pro to,
aby se v byté plisenn neobjevovala, matka odpovédé€la: ,,V byté casto vétrame a pravidelné

vystrikavame Savem proti plisni.* Tato opatfeni musi vykonavat hlavné kvili svému
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synovi, ktery trpi atopickym ekzémem. Rodina uvadi, Zze okoli domu, ve kterém rodina
bydli, je prasné. V jejich rodin¢ se nekouii a ani jeden z rodicu ditéte neni kufdk. Rodina

vlastni dva domaci mazlicky, konkrétné psy.
Farmakologicka anamnéza

Preparaty uzivané v soucasné dobé: Momentalné chlapec uziva homeopatika. Mezi
né patii napiiklad tato: Rhus toxidendron 9 Ch, Nitricium acidem 9 Ch, Acidem 9 Ch. Co
se tyCe pouzivani masti a krému, matka promazava chlapcovu pokozku Balneem a
Ambidermanem. V soucasné dobé byla chlapci diagnostikovana i alergic a soucasné

predepsany tyto 1éky: sirup Aerius, Ketof a Xyzal

Drive uzivané preparaty: Fenistil gtt., Diive matka chlapce mazala kortikoidovou

michanou masti, konopnym gelem a vitaminovou michanou masti.
Alergologicka anamnéza

Doposud u chlapce nebyla zjisténa zadna alergie. Dne 25. 1. 2017 bylo chlapci
doporuéeno vysetieni alergologem a byly mu provedeny krevni testy, které prokazaly

alergii na roztoce, venkovni plisné, ptidatné latky, aditiva a psa.
Péce o pokozku ditéte

Maminka v tomto pifipadé vyuzila pii péci o pokozku vétsi mnozstvi moznosti,
Které¢ soucasny trh nabizi. Pravidelné¢ po provedeni hygieny maminka chlapce namaze.
Nanaseni ptipravki na kizi béhem dne zalezi na doporu¢eném uzivani a na suchosti ktize.
Pfi starosti o kuzi uz vyzkouSela nékolik druhti masti jako naptiklad Ambiderman,
mesickovou, vitaminovou michanou, kortikoidovou michanou a mast s kozim mlékem.
Z geli byl pak vyzkousen konopny gel. Maminka dodava: ,, Kromeé bézné hygieny a péci o
pokozZku malého doma, ho jesté maze pani ucitelka v materské Skole vazelinou, kterou jsem
Jji dala k dispozici. “ Ptala jsem se maminky, jestli nékdy vyzkousela piipravky z bylinek,
které byly doma vyrobené. Odpovédéla, Ze zadné doma vyrobené piipravky nikdy
nepouzivala, ale Ze si doma péstuje rostlinu aloe vera a pak $t'dvou z ni potira chlapci
ekzém, to pry zmirni svédéni. Dale mé zajimalo, jestli maminka vyuZila n&jaké specidlni
koupele pro zmirnéni ekzému a ptekvapilo mé, kolik druhid uz maminka vyzkousela.

3

., Vyzkouseli jsme uz ovesnou, octovou a koupel se soli z Mrtvého more.
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Specifika povinnosti v domacnosti

Kdyz byl chlapci diagnostikovan ekzém, museli rodi¢e v domécnosti udélat nékolik
opatieni, proto jsem se ptala, jakd to konkrétné byla. V domécnosti musi Castéji ménit
Zaclony a povleCeni. Jelikoz v této domdacnosti se nachazi i dva psi, musi maminka
nekolikrat denné¢ v domacnosti zametat. Dale pak maminka pere ve specialnich pracich
prostiedcich, konkrétné tvrdi: ,, Peru jen v mydlovém slizu bez avivaze, nekdy misto avivaze

pouZiju ocet.

Rany vyvoj

Téhotenstvi probihalo v pofadku, béhem né& matka nepozivala Zadny alkohol,
navykové latky ani nekoufila cigarety. Chlapec se narodil zdravy a jako prvni dité. Matka
rodila ve 38. tydnu téhotenstvi. Porod byl vykonan ptirozenou cestou a prob&hl bez vétsich
komplikaci. Trval celkem 6 hodin. Chlapec vazil 3 005 gramti a mé&fil 48 centimetri. Podle
pravidelnych kontrol u praktické Iékaiky pro déti a dorost vyvoj chlapce je ptiméfeny jeho

véku.
Zdravotni anamnéza

Atopicky ekzém se u chlapce rozvinul v 8 mésicich jeho véku, ndhle po tom, co
matka prestala chlapce kojit. Kdyz matka zpozorovala prvni ptiznaky tohoto onemocnéni,
konzultovala vse s praktickou 1ékarkou pro déti a dorost. Ta u ditéte doporucila 1é¢bu
pomoci téchto preparatl: Excipial, Locoid, Ambidermant. Tato 1é¢ba byla dostacujici do 2
let véku chlapce, ale po nastupu do matefské Skoly se jeho atopicky ekzém vyrazné zhorsil.
Nasledné maminka vyhledala i dermatolozku, ktera predepsala kortikoidovou a vitaminou
mast, xyzal a oilatum do koupele. Kdyz jsem se ptala maminky, jestli jim bylo doporu¢eno
alergologické vySetfeni, odpovédéla mi: ,, Toto vySetreni nam bylo doporuceno, koncem

‘

ledna malému byly provedeny testy z krve. *
Ziskavani informaci o atopickém ekzému

Maminka ziskala od Iékatky brozuru, ve které byly obsazeny informace o
atopickém ekzému, a dale dostala rady, kde najit dal§i potiebné informace. Lékatka ji
dikladn¢ informovala o této problematice. Stejn¢ jako prvni maminka i tato maminka se
rozhodla pfipojit do skupiny na socidlni siti, kde si ostatni rodice predavaji své zkuSenosti

S touto nemoci.
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Pouziti Modelu Majory Gordonové
1. Vnimani zdravi

Chlapec pusobi pozitivné, pii béznych hrach ho toto onemocnéni neomezuje, ale

vice jim trpi V noci, jelikoZ mu narusuje jeho klidny spanek.

Matka vypovida: ,, Posledni onemocneni probéhlo u syna v Fijnu, asi to byla nejaka
angina, mél zvysené CRP a uzival i antibiotika. Atopicky ekzém se u malého projevil kolem
8. mésice, hned jak se u néj objevily sucha a zarudla mista, tak jsem nevahala a navstivila
lékarku, védéla jsem, o co by se mohlo jednat, protozZe uz jsem o tomto onemocnéni slysela
a vyskytuje se i u mych blizkych kamaradek. Lékarka nam dala hned néjaké masticky a takeé
nam dala nekolik doporuceni. Zkousela jsem vsechno a dbala jsem na to, abych dodrzela
vSe, co mi bylo doporuceno. Snazime se vynechavat lepek, laktozu a kravskou bilkovinu a
také se vyhybam potravinam, které ekzém u malého zhorsi, jsou to jahody, cokolada a
rajcata. Vypozorovala jsem, ze k vyraznému zhorseni ekzému dochazi na podzim, snazim se
ho oblékat tak, aby jeho kize dychala, v lété pak jezdime vsichni k mori a to vzdy 100 %
pomiize. Jako nejvétsi problém vnimam to, jak se maly Skrdabe a nasledné se odmitd mazat,

‘

coz mi celou situaci ztézuje. ‘

Matka vnima onemocnéni jako nynéjsi soucést Zivota ditéte, ale snazi se délat vSe
pro to, aby jim dité netrp€lo. Vnima jako problém nespolupraci ditéte pfi nanaseni 1é¢ivych

preparat.
2. Vyziva a metabolismus

Chlapec mé piiméfenou hmotnost a vysku ke svému veéku. Vazi 18 kilogramt a
mefi 102 centimetrd. Matka nyni uz nekoji, ale kojila chlapce do 7 mésici jeho véku.
Problémy s atopickym ekzémem se u chlapce neprojevovaly v dobé, kdy matka kojila.
Chlapec nema zadné potize s chrupem. Matka se snazi, aby jeji syn dodrzoval bezlepkovou
dietu, slozeni potravin nekontroluje. Nakupuje totiz pfimo ve specializovaném odd¢leni,

kde jsou jen potraviny, které neobsahuji lepek.

Matka dopliwje: ,, Kdyz jsem malého kojila, tak mél problémy s vihou, byl obézni,
ale od té doby, co jsem kojit prestala, je jeho vaha v normé. Syn md velmi dobrou chut
K jidlu, nemusim mu ho nutit. Vétsinou ji 5 porci denné, stravuje se i ve Skolce, jinak se

‘

snazime dodrzovat bezlepkovou dietu, ale urcité ji nedodrzujeme néjak striktne.
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Ukazky béznych jidelnicki ditéte

Tabulka 4

Snidané

Ceredlie se sojovym mlékem, voda

Svacina ¢. 1

Banan, voda

Obed

Téstoviny se syrovou omackou, voda

Svacina ¢. 2

Ovocny jogurt, bezlepkové krekry, voda

Vedete Toust se Sunkou, zelenina, voda

(Zdroj viastni)
Tabulka 5
Snidané Sojovy puding, ¢aj

Svacina ¢. 1

Dalamanek, tvarohova pomazanka s pazitkou, voda

Obed

Podle obédu ve skolce — Vegetarianské rizoto s brokolici, ¢aj

Svacina ¢. 2

Banan

Vecefe Michana vajicka se Sunkou, zelenina, voda
(Zdroj vlastni)
Tabulka 6
Snidan¢ Kiehky platek s méaslem a dzemem, jablko
Svacina ¢. 1 Jogurt, bezlepkové piskoty
Obed Bulgur s grilovanou zeleninou a vepfovym masem, ¢aj
Svacina €. 2 Jablko, voda
Vecete Chléb se syrem, michana vajicka, voda
(Zdroj vlastni)

Kuze je poznamenana AE. ZaleZi pfedev§im na obdobi a na setkani s alergeny, pak

dochazi ke zhorSeni a chlapec se vice Skrabe a stav jeho kiize neni dobry.

Matka tika: ,, O kuzi se starame pravidelné doma a i ve Skolce jsem pani ucitelku

poprosila, jestli by ho nemohla mazat vazelinou, kterou jsem ji prinesla z domova. Jinak

pecujeme o kuzi i koupelemi S primesemi oleje a soli z Mrtvého more, ted mazeme kiizi

pripravkem Balneum. “
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3. Vylucovani

Chlapec s vylu¢ovanim moci ani stolice nema zadné potize. Chodi na zachod sam

bez doprovodu.

Matka dodava: ,, S vylucovianim nemd zadné potize, mozna jen se obcas pomoci, ale
stava se to velice zridka, vétsinou tomu tak bylo v noci, kdyz se mu néco zda. Zacpou nikdy
netrpél, na zachod s nim chodime, jen kdyz jsme nékde v ndkupnim centru nebo

V restauraci, jinak doma chodi sam bez doprovodu. *
4. Aktivita, cviceni

Chlapec uz denné navstévuje nedalekou matetskou $kolu, vzdy s doprovodem
jednoho z rodi¢t. Nedochazi na zadné specialni krouzky. Vzdy se aktivné ucastni vSech

¢innosti ve Skolce, rad kresli, tanci, zpiva, hraje si s auticky a stavebnicemi.

Matka vypovida: ,,Syn velice rad zpiva, k Vanocim jsme mu poridili malé
elektrické klavesy a mikrofon, s tim si ted’” hodné vyhraje. Moc rad se predvadi, ale spise
pred rodinou, kdyz prijde nékdo cizi, tak se hodné stydi. Ve skolce ma kamarady, a jednu
kamaradku. Ve skolce se pry zapojuje do vseho, at' uz je to kresleni nebo tanceni na
néjakou rikanku. Na Zadny krouzek jsem ho zatim neprihlasila, protoze si myslim, Ze je na
to jesté maly, ale do budoucna, pokud bude chtit, prihlasim ho na néjaky, ktery ho bude

bavit.
5. Spanek a odpocinek

Chlapec nyni spi dobie, nema vétsi problémy usnout, ve spani se Skrabe, coz

predstavuje problém pro lepsi hojeni atopického ekzému.

Matka tika: ,, Syn spi prumérné asi 9 hodin, pravidelné ve Skolce po obédé spi od

12:30 do 14:00. “
6. Vnimani, poznavani

Chlapec nepotiebuje zadné kompenzacni pomtcky, jako naptiklad bryle Cci
sluchadlo. Netrpi ani zadnou jinou poruchou smyslovych organti. Nyni nema bolesti a

bolest zvlada dobfe. Nema poruchy soustfedéni a uci se rychle novym vécem.
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Matka vypovida: ,,Syn nemd bryle ani naslouchatka. S ucenim problémy nema,
Naopak si rychle zapamatuje rizné rikanky. Myslim si, Ze syn nema veétsi problémy zvladat

bolest. Ted’ jsme byli naposledy na té alergologii a pri odbérech krve vitbec nebrecel.
7. Sebepojeti, sebeucta

Chlapec nepiisobi unavenym dojmem, je komunikativni, ale pted cizimi lidmi se

trochu stydi.

Matka uvadi: ,,Syn je velmi Zivy, komunikativni a hodné se predvadi, ale to si
myslim, Ze to je normalni u veétsiny deti. Nevnimam rozdil v synovo chovani ve srovnani s
jinymi détmi. Nevsimla jsem si ani, Ze by byl néjaky odstrceny nebo Ze by se sam vnimal

jako ménécenny. “
8. PInéni roli, mezilidské vztahy

Vzhledem ke svému véku plni roli ditéte, nemé zadného sourozence. Letos prvnim

rokem chodi do mateiské Skoly, kde ma kamarady i kamaradku.

Matka vypovida: ,, Myslim si, Ze synovi necini potize se seznamovat s jinymi détmi,
velice snadno si najde kamardady a zatim jsem ani nepozorovala, Ze by ho néjak deti

odstrkovaly kviili jeho nemoci. *
9. Sexualita, reprodukéni schopnost
Vzhledem k véku ditéte se ho tato oblast netyka.

10. Stres

Chlapec nevnimd atopicky ekzém jako néjakou stresovou situaci. Problémem je, Ze

pfistupuje odmitaveé k péci o pokozku.

Matka tika: ,, Pro mé je to stresujici, protoze musim syna neustdle napominat, aby
se neSkrabal. Dalsim probléemem je, Ze se nechce mazat. Jinak si myslim, Ze neprozZiva

‘

nejaky stres. Projevuje se jako vétsina deti jeho veku, ted’ je v obdobi vzdoru.
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11. Vira, pfesvédceni

Chlapec neni vychovavan ve véfici rodin€. Nemusi dodrzovat néjaké specidlni

tradice.
12. Jiné

Nemam nic k doplnéni piedchozich oblasti.

10.3 Pripad 3

Osobni udaje
Pohlavi: muzské
Vek: 15 mésict
Rodinna anamnéza

Matka ditéte doposud neprodélala zadna vaznéjsi onemocnéni ani neméla atopicky
ekzém nebo jind autoimunitni onemocnéni ¢i onemocnéni s vyraznymi projevy na kazi.
Jako malé dit¢ byla casto nemocnd, nékolikrat do roka prodé¢lavala anginy a zanéty
sttedousi, a tak musela postoupit vynéti hltanové mandle. Déle prodé€lala onemocnéni jako
naptiklad, zapal plic, zanét pradusek a plané nestovice. Nikdy u sebe nepozorovala zadné
puchyiky, ekzémy, suchost klize ¢i svédéni ani se u ni nezjistila Zadna alergie. Matka
uvadi: ,, Nikdy jsem nebrala Zadné léky na alergii a Zadnou asi netrpim, jen jednou jsem se

osypala po jahodach, ale uz nikdy se to neopakovalo a jim je bez probléemu. *

wewvr

jako dité trpél atopickym ekzémem. Prodélal pouze bézna nachlazeni a také mél plané
nestovice. Co se tyce operacnich vykonti, podstoupil jen operaci kolene. Trpi alergii na

jablka, pyl a bfizu.
Socialni anamnéza

VSsichni bydli ve mésté, v byté, kde zatim nepozorovali Zadny vyskyt plisné kromé
koupelny, tam se v mensim mnozstvi pliseit vyskytuje. Matka uvadi: ,, Koupelnu vytiram,
obcas vystrikam Savem proti plisnim na koupelny. “ Rodina bydli v ¢asti mésta, kterd velmi

frekventovana a v blizkosti se nachazi spalovna odpadu. V doméacnosti kouii jen otec, ale

57



pouze na balkénu. Otec uvadi: ,, Snazim se, aby to v domacnosti nebylo citit a nikdy bych

ro~r

doma pred malym nekouril. “ Rodina nevlastni Zadného domaciho mazlicka.
Farmakologickd anamnéza ditéte

Preparaty uzivané v soucasné dobé: Dité uziva Fenistyl gtt. a obcasn¢ Dithiaden.
Matka dit¢ maze Ambidermanem, Advantanem a Excipialem. Dermatolog jejimu synovi
jeste predepsal chladivy Synderman. Matka uvadi: ,, Viera vecer jsem syna namazala

I3

Syndermanem a na to jesté Infadolanem a je to zazrak, maly uz ma ekzém o hodné lepsi.
Drive uzivané preparaty: Dithiaden, Diazepam, Kortikosteroidy
Alergologicka anamnéza ditéte

Chlapec zatim neprosel zadnym alergologickym vySetfenim, tudiz neni znama ani
zadna alergie. Prakticky lékat pro déti a dorost zatim nedal doporuceni k podstoupeni

tohoto vysetieni.

Matka vypovida: ,, Zatim o zadné alergii nevime, ale uz jsme nasli néjake potraviny,
po kterych byl ekzém horsi. Snazim se omezovat alergenni potraviny, aby se u malého

‘

neobjevila zase néjaka vaznéjsi reakce.
Péce o pokozku ditéte

V tomto piipadé se matka snazi pecovat o pokozku obzvlast svédomité.
VyzkousSela 1 rizné doporucené koupele. Matka vypovida: , Délam, co mi bylo
doporucené, jinak vyhledavam i informace od zkusenych maminek, jejichz deti uz néjakou
dobu trpi AE, zkoUsim riizné véci, co by nam mohli pomoci. Nejvétsi strach mam, Ze se to u
malého zase rozjede a skonci zase v nemocnici. U chlapce se denné provadi vecerni
hygiena pouze v Cisté vodé a bez pouziti mydel nebo sprchovych gelt. Matka dodava:
,,Obcas zkousime 1 ovesné koupele nebo pouzivame Linola Fett Olbad, jinak myjeme

I3

malého jen v cisté vode.“ Stejné jako vSech maminek jsem se i této ptala, zda nékdy
vyuzila bylinné néjaké preparaty, které byly doma vyrobeny. Matka vypovida: ,, Zatim
Jjsem nic takového nevyzkousela, ale uz jsem slySela, Ze si lidé vyrabi masti a potom je za
docela dobré ceny prodavaji, ja zatim davam prednost prepardatium, které mi doporucili
lékari.* O pokozku matka pecuje po kazdé vecerni hygiené a k tomu jesté 3krat denné ji

promazava mastmi. Matka uvadi: , Pouzivame Ambiderman, zinkovou mast, Advantan a
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obcas promazeme i Excipialem. Musim nékolikrat denné pokozku promazavat, protoze se

malému po néekolika hodinach délaji suché mapy. *

Specifika povinnosti v domacnosti

I ve tfetim pifipadé¢ se musela rodina pfizpisobit chlapcovu onemocnéni a
v domacnosti se musela zavést urcitd nova pravidla, aby pro chlapce bylo vytvofeno cO
nejlepsi prostiedi. Matka vypovida: ,, Hlavné utirame castéji prach, pouZivam specidlni
sprej, ktery by mél zabranit uchycovani prachu na predmetech a nabytku, hodné vétrame,
casto vytiram. Nyni jsme se prestehovali a byt je jednoduse vybaveny a v zZadné mistnosti
nejsou koberce. Maly ma ted i nové hypoalergenni polstar a prikryvku. Bylo mi
doporuceno, abych prala ve specidlnich pripravcich, takzZe jsem si je hned koupila.
Predtim jsem vybirala vétsinou praci gely, u kterych bylo napsdno Sensitive, takze by
nemely drazdit, ale moc se nam neosvedcily. Zkousela jsem také praci gel od znacky
Lovela, ten nedrazdil, ale skviny na obleceni ziistavaly. Nyni pouzivam praci gel od

‘

Ecoveru a zatim jsem spokojend. *
Rany vyvoj ditéte

Béhem t¢hotenstvi matka nepozivala zadny alkohol, navykové latky ani nekoufila
cigarety. T¢hotenstvi probihalo, dle ocekavani, bez komplikaci, krvaceni a matka dbala na
dodrZovani klidového reZimu v pokro€ilém stadiu té¢hotenstvi. Chlapec se narodil zdravy a
je prvnim ditétem matky. Matka rodila ve 41 tydnu téhotenstvi. Porod byl vykonan
prirozenou cestou a prob¢hl bez vétSich komplikaci. Porod trval celkem 15 hodin. Chlapec
vazil 3 500 graml a méfil 51 centimetrli. Podle pravidelnych kontrol u praktické 1ékatky

pro déti a dorost, vyvoj chlapce je pfiméteny jeho veku.
Zdravotni anamnéza ditéte

Atopicky ekzém se u chlapce rozvinul uz v 1. mésici véku. Matka kojila pouze
kratce. Matka dodava: ,, Kojila jsem asi jen néco pres mésic, pak jsem uz neméla mléko, tak
Jjsem musela nasadit umélou vyzivu, ale behem kojeni jsem jesté ekzém uplné nepozorovala,
spise po tom, co jsem kojit prestala. Matka ihned zacala problém fesit s jejich praktickou
1ékaikou pro déti a dorost a ta jesté doporucila navstévu dermatologa. Matka uvadi: ,, Byly
nam predepsany kortikoidy Locoid credo, ddle pak krémy Lipobase, primés do koupele

Linola Fett Olbad. *“ Alergologické vySetfeni zatim nebylo doporuceno.
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Ziskavani informaci o problematice atopického ekzému

Pii mém Setfeni mé zajimalo, zda rodice dostali od n¢kterého z lékati, at’ uz od
praktické lékare/ky pro déti a dorost, alergologa nebo kozni lékatky. Zjistila jsem, zev
tomto pripadé¢ matka byla dostatecn¢ informovana od 1ékaiti a dostala od nich brozury a
také byla odkdzdna na internetové stranky, kde nalezne potfebné informace. Matka
doplije: ,, Co se tyce informaci, tak si nemiizu stezovat, ze by me lékari neinformovali,
naopak mi vse vysvetlili a odkazali mé i na literaturu a internetové stranky, za coz jsem
samozirejmé rdda.” 1 vtomto piipadé si matka vyhledava informace na internetu,
navstévuje razné diskuze, zapojuje se a sleduje rizné debaty na webech pro matky. Matka
dodava: ,Jsem rada, ze existuji v dnesni dobe tyhle weby a skupiny, kde si rodice a

¢

pacienti predavaji zkuSenosti, je to urcité prospésné.
Pouziti Modelu funkénich vzorci zdravi podle Majory Gordonové
1. Vnimani zdravi

Chlapec v soucasné dobé vypada mnohem s$tastnéji, neplae a hraje si. Pred
hospitalizaci v nemocnici byl podrazdény, neustale plakal a $krabal se. U chlapce doslo
postupné k takovému zhorSeni AE, Ze byla nutna hospitalizace v nemocni¢nim zafizeni. Jiz
druhy den hospitalizace se chlapctv stav vyrazné zlepsil. Pravé v dobé, kdy jsem d¢lala

rozhovor, byl chlapec nachlazeny, konkrétné tedy 15. 2. 2017.

Matka dopliwuje: ,, Nyni je syn nachlazeny, jinak vidy mél jen rymu a kasel, nic
vaznejsiho kromé atopického ekzému nemél. Atopicky ekzém se u malého projevil néjak po
tom, co jsem prestala kojit. Prestala jsem docela brzy, protoze jsem neméla mléko, bylo to
asi, kdyz byl malému mésic. Po objeveni prvnich priznakui jsme navstivili lékarku, vedéla
jsem, 0 co by se mohlo jednat, protoze pritel mél v détstvi taky atopicky ekzém. Lékarka
nam uplné na zacatku napsala néco na promazavani a kortikoidy. Poslouchala jsem a
dodrzovala jsem lécbu, kterd mi byla doporucena lékarkou. Co se tyce stravy, tak se jen

snazime vyhnout potravinam, které jsou alergenni.
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2. Vyziva a metabolismus

Chlapec mé piiméfenou hmotnost a vysku ke svému véku. Vazi 10 kilogramt a
meéii 87 centimetrd. Matka nyni uz nekoji, kojila chlapce pouze prvni mésic. Problémy
s atopickym ekzémem se u chlapce neprojevovaly v dobé, kdy matka kojila. Chlapec nema
zadné potize s chrupem. Matka se snazi vyhybat potravindm, které ve vétsi mife zptisobuji

alergii.

Matka dodava: ,, Syn md velice dobrou chut K jidlu, nemusim mu ho nutit. Sni skoro
v§echno, co mu dam. Nema moc v oblibé zeleninové presnidavky nebo pyré. Vetsinou ji 5
porci denné. Pri ndkupu potravin vénuju pozornost hlavné ,,éckam*, nechci kupovat
synovi néjaké produkty, které obsahuji hodné skodlivin. Sleduju i testovani potravin na

interneru. “

Ukazky jidelnicku ditéte

Tabulka 7
Snidané Miisli srdicka, mléko
Svacina 1 Banan, dzus
Obed Kufteci maso, bramborova kaSe, mrkev, ¢aj
Svacina 2 Jogurt bily, ¢aj
Vecere MIlécna kase, voda
(Zdroj vlastni)
Tabulka 8
Snidan¢ Ovocna presnidavka (vétSinou domaci), mléko
Svacina 1 Jogurt tvarohovy, ¢aj
Obed Kruti maso, zeleninova pftiloha, Caj
Svacina 2 Ovoce smes, mléko
Vecete Ryzova kaSe, voda

(Zdroj vlastni)
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Tabulka 9

Snidan¢ Jogurt, kakao
Svacina 1 Piskoty, mléko

Obed Veptové v mrkvi, ¢aj
Svacina 2 Jablko, ¢aj

Vecete Krupicova kase, voda

(Zdroj viastni)

Kize je jako u vSech pfipadli poznamenéna atopickym ekzémem. U tohoto piipadu

se uz stav ktize chlapce vyrazné zlepsil.

Matka uvadi: ,,O kiizi syna pecuju pravidelné, lékarka nas upozornovala, ze je

dilezité ji nalezite promazavat. *
3. Vylucovani

Dité netrpi zddnymi problémy v oblasti vylu¢ovani, netrpi prijmy, zdcpami ani

meteorismem.

Matka tika: ,, Maly ma porad jeste plenky, ale uz se snazim mu vysvetlit, aby si Fikal
na zachod, aby mohl pozdeji behat bez nich, protoze se v nich dost zaparuje. Koupili jsme
S pritelem nocnik a ted’ ho na néj zkousime davat, ale nenutime ho, to bychom se S nim

museli prat, sméje se matka. “
4. Aktivita, cviceni

Chlapec je jeste pomérné maly, tudiz nedochdzi na Zadna cviceni. Rodice se snazi

chlapce rozvijet pomoci hry, uZ chodi a snazi se udrZovat stabilitu.

Matka vypovida: ,, Doma mame hodné hracek pro malého, vidy si néjakou oblibi a
hrajeme si. Zatim jsem rdda, Ze se uci chodit, samoziejmé se to neobejde i bez padii a
breku, ale s tim se musi pocitat. Myslim si, ze je dost aktivni a zapojuje se do hry, po chvili
ho hrani prestane bavit, tak listujeme obrdazkovymi knizkami nebo pustim néjaké kreslené

pohadky.
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5. Spéanek a odpocinek

Chlapec v soucasné dobé spi mnohem Iépe, diive mél velké problémy usnout,
neustale se budil a plakal, jelikoz jeho ekzém byl velice rozsahly a neumoznil mu kvalitni

spanek. Problémem byl i odpoc€inek i pies den z toho samého diivodu.

Matka doplnuje: ,, Maly v noci spi asi tak 11 hodin, od 20:00 do 7:00, pres noc se
jesté tak dvakrat vzbudi, jinak ho nechavam odpocivat jak dopoledne, tak odpoledne,

vetsinou kolem 10:00 a pak jesté okolo 15:00. V soucasné dobé spi o hodné lip nez

«

predtim.
6. Vnimani a poznavani

Chlapec nepotiebuje zadné kompenzacni pomucky. Netrpi ani zddnou jinou
poruchou smyslovych organti. Nyni nema bolesti a bolest zvladd dobie. Nema poruchy

soustfedéni a u¢i se novym vécem.
7. Sebepojeti, sebetcta

Chlapec v soucasné dobé pusobi klidnéji a veseleji, je vidét, Ze uz neni tolik
limitovan AE, jako tomu bylo pfed mésicem, kdy se mu ekzém velice zhorSil. Dostava se

mu dostatek odpocinku, tudiZ nejevi znamky tnavy,
Matka vypovida: ,, Myslim si, Ze syn je dost aktivni, rad si hraje a rozpovidava se. *
8. Plnéni roli, mezilidské vztahy
Chlapec zatim plni jen roli ditéte. Nema Zadného sourozence.

Matka uvadi: ,, Je to takovy broucek nasi rodiny, hlavné pro mou mamku, protoze
je zatim jediné jeji vnouce.” Sméje se matka. ,, Nikam mezi déti moc nedochazime, zatim
se moc maly, teprve neddavno se naucil chodit, ale myslim si, Ze do budoucna urcité nebude
mit problémy se zaclenit do kolektivu nebo problémy mluvit s détmi, nikdo v nasi rodiné

S tim problémy nikdy nemeéel. “
9. Sexualita, reprodukéni schopnost

Vzhledem k nizkému véku chlapce se ho tato oblast netyka.
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10. Stres, zatézové situace, jejich zvladani, tolerance

Chlapec mél opravdu tézkou formu atopického ekzému, kterd uz se musela fesit

I mimo domaci prostiedi, coz v ditéti vyvolavalo stres.

Matka tika: ,, Stresujici bylo hlavné to, kdyz se maly cely osypal, bylo to opravdova
beznadej, vypadalo to opravdu strasné, v tu chvili jsem nevédeéla, co mam délat, z ¢eho to
miize viibec byt, po breku a panice, jsme S malym jeli ihned k lékari, malého hospitalizovali
na détské oddéleni v nemocnici. V tu chvili jsem méla strach, asi jako kazda matka, kdyz je
Jjeji dite v nemocnici, ale trochu me uklidnila pomoc rodiny a pani doktorka. Druhy den

hospitalizace vypadal mnohem lip, hlavné uz nebrecel, byla to uleva.
11. Vira a presvédceni

Chlapec neni vychovavan ve véfici rodiné, nedodrzuji zadné tradice a zvyky.
12. Jiné

Ke stavajici anamnéze chlapce bych chtéla dodat, ze chlapec byl s AE hospitalizovan
v nemocnici od 20. 11. 2016 do 22. 11. 2016, jeho stav se zleps$il a matka udava, ze byl
skoro bez ekzému. V soucasné dobé konkrétné 14. 3. 2017 je v nemocni¢nim zafizeni
podruhé, vinou infekce, kterd se dostala do ekzematickych loZisek. V ptilohdch mizete

najit fotografie chlapce pted hospitalizaci, v dob¢ hospitalizace a po ni.
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10.4 Edukacni plany a doporuceni pro rodi¢e déti trpicich atopickym
ekzémem

Téma: Atopicky ekzém - Edukace v oblasti vyZivy pro dité trpici atopickym ekzémem

Ukel: Poskytnout matkdm dostateéné mnozstvi informaci o rizikovych potravinich a 0

nevhodném slozeni potravin.
Cil: Zlepsit informovanost matek o rizikovych potravinach a nevhodném slozeni potravin.
Metoda: rozhovor, vysvétleni, diskuze

Vyukové pomiicky: informacéni letaky, odborna literatura, ukazky potravin, etikety se

sloZzenim potravin
1. Oblast kognitivni

Specifické cile: Matky déti pochopi dulezitost hledani rizikovych potravin zhorSujicich

atopicky ekzém. Projevi zajem o kontrolu sloZeni potravin, které jejich déti konzumuji.

Hlavni body planu: Poskytnu informace a odbornou literaturu. Doporuc¢im piecteni ¢lanka
v odbornych ¢asopisech. Upozornim na nevhodné potraviny a ukazu, které potraviny

nejsou svym sloZenim pro déti vhodné.
Casova dotace: 40 minut

Hodnoceni: Matky spolupracuji. Projevuji zdjem a aktivné se zapojuji na kontrole sloZeni

potravin.
2. Oblast afektivni

Specifické cile: Matky voli vhodné potraviny pro své déti. Matky védi, jaké potraviny
mohou atopicky ekzém zhorSovat. Ukazuji, na jaké body ve slozeni potravin si musi davat

pozor.

Hlavni body planu: Matky ukazuji rizikové potraviny. Upozoriiuji na nevhodné prvky ve

slozeni potravin.

Casova dotace: 25 minut
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Hodnoceni: Matky ukazuji, které potraviny jsou rizikové. Hledaji nevhodné prvky ve

slozeni potravin.
3. Oblast psychomotoricka

Specifické cile: Matky zvladnou vyjmenovat rizikové potraviny, na které si musi davat
pozor pfi stravovani svych déti trpicich atopickym ekzémem. Dokazou vysvétlit rozdily

mezi vhodnym a nevhodnym slozenim potravin.

Hlavni body planu: Matkdm prakticky ukdzu, na co si maji davat pozor pfi sestavovani

jidelnicku pro své déti.
Casovd dotace: 30 minut

Hodnoceni: Matky dokézaly, Ze jsou dostateéné informovany o rizikovych potravinich a

zaroven ze se dovedou orientovat ve slozeni potravin.

Téma: Atopicky ekzém — Edukace v oblasti apravy domaciho prosticedi pro dité trpici

atopickym ekzémem.

Uéel: Informovat matky o udrzovéni &istoty v domacnosti, ve které Zije dité s atopickym
ekzémem. Informovat matky o tom, co by se v domacnosti nemélo vyskytovat a na co by

se mély soustredit v péci o okoli, ve kterém se dité¢ pohybuje.

Cil: Matky pochopi, pro¢ je dulezité udrzovat domacnost a pro¢ by jejich doméacnost

nékteré véci neméla obsahovat.

Metoda: rozhovor, vysvétleni, diskuze

Vyukové pomicky: informacni letaky, odborna literatura, ukazky ptipravki
Oblast kognitivni

Specifické cile: Matky se sezndmi s obecnymi doporucenimi, jak by méla vypadat

domacnost, ve které zije dité trpici atopickym ekzémem.

Hlavni body planu: Seznamim matky s doporucenimi. Poukdzu na to, jak by nemélo

vypadat domaci prostiedi pro dité trpici atopickym ekzémem.
Casova dotace: 40 minut
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Hodnoceni: Matky projevuji zajem o upravy V domdacnosti a ochotné spolupracuji.
Oblast afektivni

Specifické cile: Matky spravné voli vhodné piipravky, které pouzivaji pii béznych tkonech
provadénych v domacnosti (vytirani, prani atd...). Projevuji snahu zménit nékteré véci ve

své domacnosti.

Hlavni body planu: Opakované vysvétlim, pro¢ je dilezité¢ zbavit se nckterych prvkl

Vv domacnosti (t€zké zavesy, koberce, mnozstvi dekoracnich predméta).
Casova dotace: 30 minut

Hodnoceni: Matky dokazou wvysvétlit, pro¢ je dilezité, zbavit se nékterych véci

Vv domécnosti. VE&di, jaké prostfedky jsou vhodné k pouZzivani, aby nedrazdily dite.
1. Oblast psychomotoricka

Specifické cile: Matky se zbavi rizikovych véci v domacnosti, které mohou byt pro déti

drazdive.
Hlavni body planu: Prakticky ukdzu, co mize byt v domécnosti spousteci alergii.
Casova dotace: 30 minut

Hodnoceni: Matky odstrani véci, které by se v domacnosti nemély vyskytovat. Dokazou

pouzit vhodné ptipravky pfi vykonavani béznych tkond v domécnosti.
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11 DISKUZE

M4 bakalarskd prace byla vénovana problematice atopického ekzému u déti.
Pro upfesnéni jsem pracovala s détmi v batolecim a piedskolnim obdobi. Konkrétné jsem
se zabyvala komplexni neboli celkovou péci o déti, které trpi timto onemocnénim.

Zkoumala jsem, jak rodi¢e pecuji o tyto déti v domacim prostiedi.

V praktické ¢asti mé bakalaiské prace jsem vyuzila kvalitativniho Setfeni, oslovila
jsem ti'i matky, jejichz déti trpi atopickym ekzémem. Ke zjisténi hlavniho cile a dil¢ich cilta
jsem pouzila polostrukturované rozhovory. Pomoci téchto rozhovorti jsem ziskala
dostate¢né informace pro to, abych mohla vypracovat kazuistiky. Rozhovory jsem vedla
predevsim s matkami doty¢nych déti, samotné déti jsem pak pozorovala pii hrani a jejich
béznych ¢innostech. M¢la jsem moznost ucinit srovnani dvouleté divky, tfiletého chlapce

r~ 1

ateprve 15. mésic¢niho chlapce.

Davam za pravdu Barbofe Vavrové, kterd ve své bakalarské praci s nazvem
Edukace rodi¢u déti s atopickym ekzémem uvadi, Ze nejpocetnéjsi skupinou déti trpicich
timto onemocnénim jsou déti od jednoho roku do ¢tyt let. Konkrétné ve svém vyzkumu

uvadi az 26,7 % déti této vékové kategorie.

Hlavni cil: Popsat urovein komplexni péce o dité s atopickym ekzémem

v domacim prostiedi.

Poskytovanou komplexni péc¢i hodnotim jako velmi dobrou. V praktické ¢asti jsem
popsala, jak probiha. Matky spliuji téméf vSechna opatieni, ktera jsou uvadéna v odborné
literatute, a zbyvajici informace jsou ochotny si doplnit. Kdyz to shrnu, dosla jsem
ke zjisténi, ze rodiCe, zvlasté pak matky, poskytuji svym détem vybornou péci, i kdyz to
n¢kdy vyZzaduje, aby byly po psychické strance silné. To hlavné proto, Ze nékteré projevy
ekzému jsou pro déti velmi bolestivé, provazi je nesnesitelné svédéni a to vSe je spojeno
s vyraznymi projevy na kiazi. To zpusobuje, ze jsou déti neklidné, placou a skrabou se

vétsinou az do krve.

Souhlasim s Marii Sustovou, ktera ve své bakalaiské praci poukazuje na to, Ze
atopicky ekzém ovliviiuje kvalitu zivota nemocného. Myslim si, Ze déti takové vékové
kategorie, kterou se zabyvam ve svych kazuistikach, si ani neuvédomuji dtsledky toho

onemocnéni, ale za to matky vidi, Ze zdravi jejich déti je nyni podlomeno a musi se
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v n¢kterych oblastech omezovat. Piedev§im je u ditéte ovlivnéna kvalita spanku. KdyZz
jsem vedla rozhovory s matkami, bylo mi jasné, ze kazda z nich nesla opravdu tézce tu
nejhorsi fazi ekzému u svého potomka. Matky, které se ucastnily mého Setfeni, byly
ochotné se v problematice atopického ekzému vzdélavat a bylo vidét, ze se opravdu
zajimaji a snazi se o to, aby jejich dit¢ ekzémem uz dale netrpé€lo. Dale jsem chtéla
poukazat na specifika péce, kterou musi matky poskytovat svym détem trpicim atopickym
ekzémem. Zajimalo m¢, co matky musi délat jinak neZ ostatni matky a jaké zvlastnosti

musi vykonavat pfi starostlivosti o své déti.

V prvnim ptipadé popisuji hol¢icku, které jsou dva roky, v kojeneckém véku trpéla
vazngj$i formou atopického ekzému. V soucasné dobé se dafi jeji ekzém udrzovat a na jeji
kazi se vyskytuji jen drobné skvrny, ale kiize je sussi. V druhém ptipadé popisuji tfiletého
chlapce. Na rozdil od ostatnich zkoumanych déti, Ze tento chlapec uz navstévuje matetskou
Skolu, to mu umoznuje kazdodenni kontakt s détmi, ale také ho to vystavuje rizikovym
vlivim. Chlapec netrpi n&jakou zavaznou formou atopického ekzému. Ve tietim piipadé
popisuji také chlapce, kterému je pouhych 15 mésicti. Mél velmi tézkou formu atopického
ekzému, dokonce byl hospitalizovan v nemocni¢nim zafizeni. V soucasnosti se ekzém dari

drzet v unosné mife a zlepSuje se.

Prvni dil¢i cil: Zjistit, zda rodice dodrzuji doporuceni stanovena odborniky.

Obecné jsem si ovéfila, ze rodi¢e se snazi dodrzovat doporuceni stanovana lékafi
a jinymi specializovanymi odborniky. Ur¢ité mnozstvi matek nesouhlasi s lécbou
kortikoidy, to muze byt divod, pro¢ se rozhodnout neuposlechnout doporuceni. I v mé

bakalafske praci se tento ptipad objevuje.

Maminka v ptipadé ¢. 1 vyzkousela nékolik doporuceni od lékate. Po té co nasla
vhodnou kosmetiku, jez jeji dcefi vyhovuje a nedrazdi pokozku, piestala poslouchat
doporuceni lékart, ktefi matce doporucovali 1écbu kortikosteroidy. To matka odmita, nema
s kortikosteroidy dobré zkuSenosti, a tak nechce 1écbu s nimi znovu zahajovat. Jinak
obecna doporuceni lékaii matka dodrzela, nevlastni kvuli dcefi zddného domaciho
mazlicka, denné uklizi, doma vytvaii dokonale cCisté prostiedi, pere ve specidlnich

ptipravcich a dcefi koupila mnoho hypoalergennich pomiticek pro bézny zivot.

Maminka v ptipadé ¢. 2 vyzkousela nékolik ptipravki, které ji predepsali 1ékafi

(alergolog, dermatolog, prakticky lékar). Nékteré piipravky vibec nezafungovaly, nyni
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matka dava prednost homeopatické 1écbe. Vyuzila také doporuceni od praktického lékate,
navstivit alergologa, kde se z krevnich testii teprve nedavno zjistila alergie na roztoce,
plisn¢, aditiva a na psa. V upravé domadcnosti, matka také uposlechla téméf vSechna
doporuceni. V tomto piipadé jsou takovym menSim problémem dva domaci mazli¢ei, na

které se u chlapce také prokazala alergie.

Maminka v piipadé ¢. 3 vyzkousela Gplné vse, co ji bylo doporuc¢eno od Iékait.
Upravu domécnosti piizptsobila 16¢bé AE, V jejich byté se nachazi méné doplikt a také
nevlastni domaciho mazlicka. Co se tyCe vyzivy, zatim nevypozorovala potraviny, po
kterych by dochazelo ke zhorSeni, ale i pfesto se snazi rizikovym potravinam vyhybat. Pfi

1é¢bé AE dodrzuje piesné stanoveny postup.

Vsem z dotazovanych maminek byly pfedepsany kortikosteroidy, matka v piipade
¢. 1 uz striktné odmité 1écbu jimi a hleda jiné moznosti 1écby. Matka v ptipadé €. 2 uzivala
kortikosteroidy dle ordinace 1ékafe, ale stejné jako matka v ptipad€ ¢. 1 neni pfiznivkyni
1écby témito preparaty. Matka v ptipadé ¢. 3 dodrZzuje vSechna doporuceni stanovena
1¢kati, jelikoz jeji syn uz byl nékolikrat hospitalizovan v nemocnici a ona se obava

opakovani.

Druhy dil¢i cil: Zjistit, jakymi zdroji se rodife nejcastéji Fidi pri doplnéni

informaci p¥i 1é¢bé atopického ekzému.

Kdyz jsem se ptala maminky €. 1 na to, jestli ziskava potfebné informace k 1écbé
a sniZeni projevu atopického ekzému jen od 1ékait, odpovédéla mi, ze pokud dostala
n&jaké informacni letacky, nepomohly ji. Matce pomohla skupina na socialni siti, kde si
lidé ptredavaji zkuSenosti s riiznymi preparaty, své osobni zkuSenosti s touto nemoci a dalsi
zajimavosti, které jsou prospéSné nejen matkdm, ale vSem postizenym atopickym

ekzémem.

Matka v piipadé ¢. 2 také Cerpa spiSe informace z internetu, je také je clenkou
totozné skupiny jako matka v pfipadé ¢. 1, ale dozvédéla jsem se, ze jak prakticka lékatka
pro déti a dorost, tak alergolog i dermatolog ji poskytli edukacni letaky, brozury, které

Vv zacatcich boje s timto onemocnénim pomohly.

Matka v ptipad¢ ¢. 3 oproti matce €. 1 dostala hodn¢ informaci o tomto onemocnéni

od 1ékaiti a jinych zdravotnickych pracovnikd. Odkazali ji i na potiebnou literaturu,
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internetové stranky a dostala i brozuru, kde je tato problematika shrnuta. Jako vSechny

ostatni maminky i ona Cerpd informace z internetovych skupin a zapojuje se do diskuzi.
Treti dil¢i cil: Zjistit, jaka specifika pouZivaji rodice pii hygiené svych déti.

V piipad¢ €. 1 jsem zjistila, ze rodi¢e vecer dit¢ sprchuji. PouZzivaji veskerou
kosmetiku od LR. Nepiipada v uvahu, Ze by pouzivali béZné parfémované sprchové gely a
mydla pro déti. Po kazdém koupani matka dceru maze kosmetikou od LR. Pokud se u
divky vyskytuje atopicky ekzém ve vys$Si mife, matka ji maze tiikrat az Ctyfikrat denné

krémem se stiibrem.

V piipadé ¢. 2, matka nebo otec také vecer sprchuji chlapce nebo ho koupou se soli

Z Mrtvého mote, dale ho matka namaze Balneem. Chlapec se nerad nechava mazat.

V ptipadé ¢. 3 stejn€ jako matky v ptedchozich piipadech dava prednost ve¢ernimu

koupani. Byly ji doporu¢ené ovesné koupele a koupel s ptimési Linola Fett Olbad.

Ctvrty diléi cil: Zaméfit se na sledovani jidelnicku upravovaného pro dité

s atopickym ekzémem.

Nejprve mé zajimalo, zda si rodice diikladn€ procitaji sloZzeni potravin a jestli se

nad né€cim pozastavuji.

Dosla jsem ke zjisténi, Ze matka v ptipadé ¢. 1 necte sloZzeni potravin, jeji dcera
nedodrzuje n&jaka specidlni dietni opatfeni, ale snazi se vyhybat nékterym potravinam.
Matka pro predstavu uvadi potraviny, jako jsou ¢okolady, ofechy a rajcata. Nevyhybaji se
jim, ale upln€, obCas je dcefi v mensi mife dopfeji. Divka Zadnou specialni dietu

nedodrzuje.

V ptipadé ¢. 2 matka pti nakupu potravin dba na to, aby byly bez lepku, a snazi se,

aby jeji syn dodrzoval bezlepkovou dietu, ovSem netrva na tom striktné.

V pripad¢ ¢. 3 se matka vyhyba potravinam, kter¢ literatura uvadi jako tzv. rizikové
nebo také alergenni, ale nedodrzuje néjakou specidlni dietu. Co se tyce sloZeni potravin,

vénuje se matka nejvice obsazenym aditivim.

Zjistila jsem, ze 7z4dnd ze zucastnénych matek nedodrzuje u svého dit€ Zadnou

specifickou dietu aZ na matku €. 2, kterd se snazi vyhledavat potraviny bez lepku, jinak
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matka €. 1 i matka €. 3 se snazi vyhybat produktiim, které by mohly zpiisobit potravinovou

alergii.

Paty dildi cil: Provést vhodnou edukaci rodic¢a ditéte v péci o atopicky ekzém

V domacim prostredi.

Vytvorila jsem dva edukacni plany, ve kterych jsem se snazila edukovat rodice,
zejména pak matky v oblasti vyzivy a upravé domacnosti. Edukace hraje dulezitou roli
v 1écb¢ AE. Na zakladé¢ toho jsem jesté kromé edukacnich plant vytvoftila i edukacni letak

pro lepsi zorientovani se matek v této problematice.

Zavérem diskuze bych rada konstatovala, ze péc¢i, kterou matky denné provadéji, je
kvalitni a o své déti se staraji, jak nejlépe mohou. Musim také ocenit velmi dobrou
informovanost matek, ovsem musim podotknout, Ze je dostate¢na piedevsim diky jejich

snaze ziskavat si potfebné informace.

Vystupem z mé bakalarské prace je edukacni letdk, ktery je ur€en matkam déti
trpicich atopickym ekzémem. Tento letdk by mél poskytnout zdkladni informace o
postupech pfi péci o dité s timto onemocnénim. Snazila jsem se stru¢né¢ a jasné popsat

zakladni opatfeni, na ktera by se mélo dbat u ditéte s AE.
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ZAVER

Ukolem této bakalaiské prace bylo shrnout a ditkladng popsat komplexni pééi, kterd je
détem poskytovana v domacim prostredi. Atopicky ekzém je ¢im dal tim rozSifencjSim
onemocnénim, a to predevsim v détském véku. Proto je dulezité, aby rodice déti, které toto
onemocnéni postihlo, méli dostatek informaci, aby jim byli schopni poskytnout, co mozna
nejlepsi péci. Vysoka uroven poskytované péce se mize pozitivné odrazit na zdravotnim

stavu ditéte.

V teoretické Casti své bakaldiské prace jsem popsala anatomii a fyziologii kuze,
jelikoz atopicky ekzém je onemocnéni, které ji postihuje. Konkrétné dochazi k poruseni
kozni bariéry. Dale jsem v celé jedné kapitole vysvétlila, co je to alergie a jaké jsou jeji
druhy. Ta velice uzce souvisi se vznikem atopického ekzému. Nejdelsi kapitola je
vénovana atopiCkému ekzému a vSemu, co s nim souvisi. Posledni z kapitol mé teoretické
Casti patti popisu dvou jednotlivych vyvojovych obdobi ditéte, a to konkrétné obdobi
batolecimu a pfedSskolnimu. Povazovala jsem za dulezité, zde tato obdobi popsat, jelikoz se
v praktick¢ c¢asti zabyvam kazuistikami déti, které se pravé nachdzeji v batolecim

a predskolnim obdobi.

V praktické casti své bakalaiské prace jsem se pokusila na jednotlivych ptikladech
ukazat, jak vypada komplexni pé€e o dité€ s atopickym ekzémem. Komplexni péce je velice
Siroky pojem, musela jsem zjistit vSechny detaily péce, kterou matky denné vykonavaji pfi
starostlivosti o své déti. Zahrnuje pfipravu spravné vyzivy, upravu domacnosti, volbu
spravného obleceni a specifickou hygienu a pé¢i o pokozku. V jednotlivych kazuistikach

jsem popsala, jaka je uroven ve tiech riznych domacnostech.

Vsechny vyzkumné otazky jsem zodpovéd€la v diskuzi. Na zavér své bakalarskeé
prace jsem vypracovala soubor informaci o atopickém ekzému, ktery jsem shrnula do
edukacniho letaku. Cilem tohoto letaku je strucné a jasn¢ informovat matky, jejichz détem
byl diagnostikovan atopicky ekzém, a ony si nevédi presné¢ rady jak postupovat
pii 1écbé tohoto onemocnéni. Doufam, ze ma bakalaiskda prace bude piinosem

hlavn¢ pro rodice, ktefi se musi potykat u svych déti satopickym ekzémem.
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Obrazek ¢. 1 — Alergicka reakce projevujici se na rtech ditéte s atopickym ekzémem

(Zdroj viastni)

Obrazek ¢. 2 — Atopicky ekzém na obliceji ditéte pred hospitalizaci v nemocnici

(Zdroj vlastni)




Obrazek ¢. 3 — VN pribéhu hospitalizace

(Zdroj vlastni)

Obrazek ¢. 4 — Druhy den hospitalizace
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Edukacni letak pro maminky déti, trpicich atopickym
ekzémem

Shrnuti obecnych zasad pro déti s atopickym ekzémem

v Uprava domacnosti
- vhodnégjsi jsou plovouci podlahy a lina (pokud méte koberec, zvolte
efektivni vysavac)
byt pfiinou alergie, je tfeba zkouset)
- hypoalergenni pefiny, polstafe (nevhodné je péfové lozni pradlo)
- nekufacké prostfedi
- (CistiCky vzduchu
v" Pouzivani specialnich pracich prostiredku
- hypoalergenni prasky na prani
- prat bez avivaze (ocet na zmékeeni)
- prat na 60°, program machani
v’ Spravné obleceni
- pyZama pro ekzematiky, rukaviCky proti Skrabani (hlavn& na noc)
- doporucuje se hlavné bavinény odév
v"  Dostate¢na hygiena
- kratké koupani max. 3 az 5 minut
- hypoalergenni kosmetika
- sprchovani pouze vodou
- volba vhodnych druht koupeli
v" Hydratace pokozky
- pravidelné promazavani pokozky ditéte
- dostatecny pitny rezim
v’ Spravna vyziva ditéte
- dietni rezim
- vyhybani se ur€itym alergennim potravinam
v" Pravidelné navstévy lékare
- navstévy praktického Iékare i specializovanych lékarl
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