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CO JETO ALERGIE A CO JE ATOPIE?

Slovo alergie je odvozeno z fectiny, kde dllos znamena ,,jiny“ a érgon znamena ,,prace“. Vyznam
slova alergie bychom tak mohli prekladat jako ,,pracujici jinak“. Pro snadnéjsi pochopeni vSak
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prostrednictvim své obranyschopnosti (imunity) vnima nékteré latky vnéjsiho prostredi jako

latky nebezpecné. Vnima je jako rizikové presto, Ze jsou neSkodné, v mnoha ohledech dokonce

i uzitecné. Latky, které jsou schopné nepfimérenou imunitni reakci vyvolat, fadime mezi alergeny.
Obvykle jde o bilkoviny rostlinného i ZivociSného ptvodu. Jedinec, ktery by mohl zareagovat
precitlivéle, je atopik. | toto slovo je odvozeno z fectiny, kde atopia znamena celkem vystizné
»nhesmyslny“. Pivod samotné dispozice musime hledat v genech, resp. v genetické vybavé jedince.
Atopickymi geny, kterych bylo popsano jiz nékolik set, je vybaveno pies 40 % populace a toto
procento stale lehce nartsta. Nosici nékterych z téchto genl maji asi 75% pravdépodobnost, Ze

u nich v prabéhu Zivota propukne alergické onemocnéni. A tak se diky geneticky popletené imunité,
ktera je ve své podstaté nepfimérené aktivni, stava z atopika skutecny alergik.

JAK ALERGII VIDI LEKAR?

Vidi ji jako nadmérny biochemicky proces, ktery miZe poskodit nejriznéjsi tkané. Tomuto stavu

se fika alergicky zanét a vznika nejcastéji v misté kontaktu alergenu s imunitou, tj. ve sliznicich
dychacich cest (ryma, astma), ve sliznicich traviciho traktu (alergicky zanét jicnu, stfev i tracniku)
a v kazi (atopicky ekzém). Nicméné precitlivéla reakce se obvykle neomezi jen na cilovy organ,
miZe se projevit doslova v celém organismu. Alergik si tak miZe stéZovat na Ginavu, nespavost

i nechutenstvi, objektivné klesa vykonnost. LékaF mlze potvrdit systémovy charakter alergického
zanétu objektivnimi ukazateli, napfiklad z krevnich vzorkd. ZkuSenosti s alergickym zanétem tkani
ma dnes kaZdy treti Cech. Na poklesu kvality Zivota takovych lidi se vétSinou podili jak samotné
organové postiZeni, tak i celkové pfiznaky.

JAKE JSOU LABORATORNI UKAZATELE ATOPIE A ALERGIE?

Atopie je v uzsim slova smyslu geneticky podminény sklon k nepfimérené tvorbé alergickych
protilatek. Odborné se tyto protilatky oznacuji jako imunoglobuliny izotypu E, zkracené IgE.

Pro diagnostiku precitlivélosti miZeme dnes pocitat se specifickymi IgE proti mnohym alergentim
Zivotniho prostredi, ale jde o pomérné nakladné testy. V praxi by u jednodussich alergii — napfiklad
jen se sezénnim vyskytem — mohly stacit podstatné levnéjsi kozni testy. Specifické IgE se pouzivaji
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u komplikovanéjsSich pfipadd, napfiklad u potravinovych alergii, a patfi do rukou specialisti.

JSOU ATOPIE A ALERGIE DEDICNE?

O dédicnosti alergie neni pochyb. Ale i zcela zdravym (neatopickym) rodi¢tim se miiZe narodit
atopické dité. Byva to kolem 10—15 % jejich potomkd. Pokud je nositelem atopickych geni otec,
riziko onemocnéni ditéte stoupa na 40 %. Pokud je za atopii zodpovédné genetické vybaveni matky,
pak se alergické riziko ditéte zvysi az na 50 %. V pripadé, Ze jsou nositeli atopie oba rodice, pak se
s budouci alergii jejich déti musi po¢itat v 70 az 100 % pfipadd.

V tomto okamZiku je mezi obyvateli Ceské republiky jedna tFetina alergiki. Plati to bohuzel
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JAKE ZNAME ALERGENY?

NejznaméjSim zdrojem bilkovin s alergennim potencialem jsou pylova zrna, roztoci véetné jejich
vyméska, spory venkovnich i domovnich plisni a zvitata, resp. jejich sliny, lupy, stolice i mo¢, méné
samotné chlupy. Vyznamnym zdrojem rizikovych bilkovin jsou potraviny, mozni pdvodci i celkovych
alergickych reakci s rizikem anafylaktického Soku. V tomto ohledu nesmime zapominat ani na hmyzi
jedy, na léky a na chemii kaZdodenniho Zivota (latex, kosmetika a doslova tisice drogistickych
produktd). Za urcitych okolnosti se mohou jako alergen zachovat i mikroorganismy. Mize jit o bakterie,
viry i parazity, a to jak s infekénim potencialem, tak i o ty méné nebezpecné.

Alergeny coby spoustéci alergické reakce se do organismu mohou dostat nékolika cestami —
vdechnutim, poZitim, kontaktem €i pfimym prinikem pfes kdZi. Na tyto alergeny ceka u atopika
precitlivéla imunitni odpovéd zminénych bariér (sliznice i podsliznicni vazivo, kiiZze i podkoZzi).

EXISTUJE ALERGIE NA PRACH?

Prach je pouhou smési organickych i anorganickych hmot a sloZeni této smési zavisi na prostredi,
ve kterém prach vznikl. Jiné sloZeni bude mit prach v kuchyni, jiné v loZnici, ve sklepé, na padach,
v seniku, v psim Gtulku anebo v koiské staji. Proto alergie na samotny prach existovat z principu
nemuize, méli bychom vZdy hovofit o alergii na konkrétni, lékafem definované slozky prachu.
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MOHOU BYT OBTIZE ALERGIKA VYVOLANY | NECIM JINYM, NEZ ALERGENY?

Existuje mnoho tzv. spoustécd, které zhorSuji projevy alergické nemoci, a pfitom nejde o pravé
alergeny. Upozornit je tfeba na cigaretovy kouf, namahu, smog vcetné oxid siry a dusiku, virové
infekce, ale i na stres, emoce, chlad, UV zafeni a mnoho dalSich. Pfedpokladem nezadouciho vlivu
nespecifickych spoustéci je pritomnost alergického zanétu.




S JAKYMI ALERGICKYMI NEMOCEMI SE MUZEME NE)CASTE)I SETKAT?

Alergicky zanét se prednostné objevi v misté kontaktu alergenu s precitlivélou imunitou. V drtivé
vétsiné jde o sliznici dychacich cest, sliznici traviciho traktu anebo o kdZi. Pfi postiZeni hornich
dychacich cest se setkavame se sezonni ¢i celorocni alergickou rymou, €asto i se zanétem
vedlejsich nosnich dutin a zanétem spojivek. P¥i postizeni dolnich dychacich cest hovofime

o priduskovém astmatu. V travicim traktu také zaleZi na lokalizaci alergického zanétu. Ten se
muZe objevit ve sliznici dutiny Gstni a nosohltanu (Gstni alergicky syndrom), v jicnu, v Zaludku,

ve stievé tenkém i tlustém, a vyjimkou nemusi byt ani konecnik. S mistem nejvétsiho postizeni
pak souvisi i pfiznaky, ¢asto v nejriznéjsich kombinacich - slinéni, svédéni, otoky, paleni (nejen
Zahy), nevolnost, zvraceni, bfisni diskomfort — pocity plnosti, plynatost, bolesti, kfece i koliky

a v neposledni fadé poruchy vyprazdiiovani — zacpy i prijmy. Pokud je alergickym zanétem
postiZzena kize, pak se mohou objevit nejriznéjsi typy vyrazek vcetné koprivek, podkozni otoky
(angioedémy) a pochopitelné chronické dermatitidy, resp. riizna stadia i formy atopického ekzému.
Alergie se vsak mtze projevit i v systému, ve kterém k pfimému kontaktu s alergenem ani dojit
nemuselo. Potravinova, lékova ¢i hmyzi alergie se tak snadno miZe stat vyvolavatelem kasle, rym,
otok, ekzémi, kopfivek nebo celkovych reakeci.

MUZE BYT ALERGIE NEBEZPECNA?

Nejvétsim nebezpecim u alergické reakce je jeji nekontrolovany prudky nastup s celkovymi
piiznaky — anafylaxe. Nejvaznéjsi reakci je pak anafylakticky Sok. Jedna se o nahle probihajici
celkovou (systémovou) reakci s postizenim kozniho, traviciho, respiraéniho, srde¢né-cévniho

a potazmo i nervového systému. Pacient je ohroZen systémovymi otoky, zvracenim, ztizenym
dychanim, poklesem krevniho tlaku, poruchami prokrveni, poruchami védomi, kiecemi a nakonec
az selhanim srdecné-cévniho systému. K témto situacim nejcastéji dochazi u déti vlivem osudové
potraviny (mléko, vejce, ofechy aj.), u dospélych pak po bodnuti blanokfidlym hmyzem (vcela,
¢melak, vosa, srsen), popfipadé po poziti arasidd, ryb anebo korysda.

KTERA ALERGIE JE NEJCASTE)Si?

Vice nez 20 % populace je postizeno pylovou sezénni alergii, tj. polin6zou. Starsi pojem ,,senna
ryma* je nevhodny, zdaleka totiz nejde jen o alergii na seno. Polin6za se projevuje pfiznaky
nosnimi (svédéni, kychani, sekrece, ucpani) a ocnimi (svédéni, slzeni, otoky). Méné casto je

tento typ alergie provazen obtizemi dechovymi (astmatem) ¢i ekzémem. Samotnym astmatem

u nas trpi 6-8 % dospélé populace, u déti, napf. ve véku 13-14 let, to miZe byt aZ dvojnasobek.
Kolem 3-4 % populace reaguje na zvifeci alergeny, stejnym procentem se mohou ,,pochlubit*

i alergici na roztoce domaciho prachu. Nebezpecné pribyva alergii na plisné, které dokonce byvaji
oznacovany jako alergie tfetiho tisicileti. Pfesna Cisla ale znama nejsou. Potravinovych alergik

by mohlo byt okolo 4 %, ovsem podstatné hlife jsou na tom nejmensi déti — zakladni potraviny

v Cele s bilkovinami kravského mléka vyvolavaji alergii az u 8 % kojenci a batolat. Také atopickym
ekzémem trpi pfedevsim nejmensi déti, a to aZz 20 % déti do 6 let. V priibéhu Zivota koZni projevy
nastésti vyhasinaji, atopicky ekzém tak obtéZuje ,,jen“ 2-3 % dospélé populace. Mozny vliv alergie
se nevylucuje ani u migrendznich bolesti hlavy, u nékterych kloubnich zanétd (artritid), podkoZnich
krvacivych projevt (purpur), u nékterych zachvatovitych nemoci ¢i dokonce u nocniho pomocovani.



DA SE ALERGII PREDCHAZET?

V podstaté nikoli. Primarni prevence a do jisté miry ani ta sekundarni u diagnostikovaného atopika,
tj. prevence pred vypuknutim samotné alergie, prakticky neexistuje. Nadéjna dietni ¢i reZimova
opatieni at jiZ v téhotenstvi nebo pfi kojeni (nizkoalergenni strava, Giprava domaciho prostiedi) se

ve svétle novych studii ukazuji jako malo G¢inna, nedcinna ¢i dokonce Skodliva. Jedinou studiemi
potvrzenou prevenci alergie je vylucné kojeni v trvani alespoi 4 mésict. Udava se také pfiznivy vliv
plného kojeni (tj. spolecné s nemlécnou stravou) po dobu 9 mésicu. JeSté delsi kojeni se pochopitelné
nevylucuje, pro prohloubeni prevence alergie chybi ovSsem spolehlivé ddaje.

Protialergicka opatieni typu odstraiiovani (eliminace, odkladani) moznych alergent efekt vétSinou
nemaji. Plati to i o zakladnich potravinach (Zivo¢isné mléko, vejce, lepek, ryby aj.), které by se mély
zavadét v tzv. okné imunologické tolerance, cozZ je 17. aZ 26. tyden véku ditéte, a to bez ohledu na to,
zda je dité kojeno ¢i nikoli.

Naproti tomu se nezpochybiiuje vyznam terciarni prevence, tedy dikladné léceni skutecného alergika,
byt's minimalnimi pfiznaky. Riziko nasledného zhor3eni se dislednou protialergickou lé¢bou sniZuje.

JAK SE ALERGIE LECI?

Léky délime na preventivni a Glevové. Preventivni lécba je zamérena proti alergickému zanétu. Proto
jakmile se podafi onemocnéni stabilizovat, odeznivaji pfiznaky a v optimalnim pfipadé se normalizuji
i objektivni patologické nalezy (napf. klesaji hladiny specifickych IgE).

Moderni lécba alergickych onemocnéni jednoznacné preferuje preventivni postupy. Jde ale

o soustavnou, kazdodenni medikament6zni lécbu, a to i v dobé relativniho klidu. Souhlas s touto
lécbou vyZaduje predevsim plné pochopeni principu G¢inku této preventivni farmakoterapie. Existujici
alergicky zanét, resp. patologické biochemické pochody jsou cilené tlumeny nebo pfimo odstranény.
Pak i pfi dalsim plsobeni alergen k alergické reakci nedochazi, nemoc se dostala pod kontrolu.

Mezi preventivni léky fadime inhalacni kortikosteroidy,

antimetabolity (napfiklad antileukotrieny nebo

antihistaminika vy$si generace) a pro tizkou skupinu

vybranych pacientt i biologickou lécbu (anti-IgE). ‘

Samostatnou a nezastupitelnou roli v é¢bé alergie zaujimaji
vakciny. V podstaté jde rovnéz o lécbu preventivni, ktera ale

zasahuje do samotné podstaty imunologického zanétu, tj.

do jeho vzniku. Cilem je zablokovani osy ,,alergen a zvySena

tvorba alergické protilatky“. PouZivaji se vakciny aplikované
pod jazyk anebo G¢innéjsi injekéni. Podavani je dlouhodobé,
obvykle 3 az 5 let. MdZe jit o schéma celorocni i predsezonni.

Naproti tomu Glevové léky, kterych je velké mnozstvi, odstraniuji =
pouze nasledky aktivity zanétu, napf. dusnost, sekreci, svédéni

apod. Pro pacienta byvaji nezbytnosti, nikdy vSak nesmi

nahrazovat lécbu preventivni.



JE ALERGIE VYLECITELNA?

Atopii, tedy genetické pozadi ovlivnit zatim nedokazeme. MoZny zlom lze oc¢ekavat uplatnénim
poznatkd molekularni mediciny a genetického inZenyrstvi. Alergologie a klinicka imunologie si viak
dnes umi velmi slusné poradit s existujicim alergickym zanétem. A dostane-li se tento zanét pod
kontrolu, ustupuji obtiZe, klesa spotfeba tlevovych lékd a kvalita Zivota se vraci k normalu. Obvykle
muZe alergik vykonavat veskeré cinnosti bez omezeni, v€etné vrcholového sportu, pouze musi
svédomité dodrZovat navrZzenou léchu.

Nejvétsi dspéchy jsou zaznamenany v lécbé astmatu. Diky moderni kombinované éché se dostalo
minimalné 9 z 10 astmatikd plné pod kontrolu, resp. dostal se plné pod kontrolu jejich sliznicni
alergicky zanét. Presto je astma a nakonec i samotna alergie onemocnéni chronické. Jejich lécba
muZe byt celoZivotni. Snad s vyjimkou malych déti. Vyznamna cast détskych alergii (potravinova
alergie, atopicky ekzém), ale i urcité procento casného détského astmatu ma tendenci vyhasinat.
Ani tak nemusi byt vyhrano, riziko navratu jakékoli alergie z(istava u téchto déti o néco vyssi.
Tomuto fenoménu se fika alergicky pochod.

CO JE ZAKLADEM PECE O ALERGIKA?

Predevsim je nutné, aby se alergik dostal do péce specialisty. Mnozi alergici nejsou léCeni
dostatecné, mnozi nejsou léceni viibec. Statistiky fikaji, Ze specialistu pravidelné navstévuje pouze
kazdy treti alergik, resp. ,jen“ 10 % populace. Lékarim se nejcastéji vyhybaji lidé s chronickou
alergickou rymou, a co je horsi, bohuzel i pacienti s priduskovym astmatem. Ne vZzdy bude na viné
liknavost samotného alergika — nékteré méné specifické pfiznaky mohou unikat spravné diagnoze,
nékdy do hry vstupuje alternativni medicina nebo €iré Sarlatanstvi. Pokud je vSak stanovena
presna diagnéza vcetné presného typu precitlivélosti, pak je tfeba dbat na omezeni kontaktu se
zjisténym alergenem. Nutnost pfehodnoceni dosavadniho ,,nezdravého* zplsobu Zivota a $patné
Zivotospravy je pritom samoziejmosti, bohuZel velmi podcefiovanou, a tak i zanedbavanou. Bez
spoluprace pacienta, bez racionalni vyzivy, bez pfimérené fyzické aktivity, bez absolutniho zakazu
koufeni a bez boje s kazdodennim stresem se kazda protialergicka lécba bude mijet s o¢ekavanym
Gcinkem.




DESATERO POTENCIALNIHO | SKUTECNEHO ALERGIKA
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Nekoufit, a to ani pasivné.

Kojit minimalné 4-6 mésici (alergické i nealergické matky), nemlécné prikrmy zavadét postupné,
a to v okné imunologické tolerance (17. aZ 26. tyden véku ditéte).

Nepofizovat do rodiny alergika Zadné nové domaci mazlicky vcetné ptactva. Pokud je domaci zvite

jiz pfitomno, pak je nutné zohlednit skutecnou alergii a v pfipadé pricinnych souvislostf ,,kontakt
s alergenem — nasledné obtiZe* najit zvireti novy domov.

Dodrzovat zdravou Zivotospravu. Velmi dileZitou soucasti je racionalni vyZiva (pokud moZzno
z Cerstvych surovin, bez écek), dostatek odpocinku a spanku. Za kaZzdou cenu se vyhnout nadvaze
i obezité, jde o vysoké riziko zhorseni jakékoli alergie.

0 moZnych protialergickych opatfenich se radit se svym oSetfujicim lékafem. Neexistuji zadné
univerzalni poucky, méla by se zohlednit konkrétni alergie. Napfiklad u roztocové alergie to
znamena si osvojit zasady spravného topeni, zvlhcovani, vétrani, spravného pofizeni a pak

i pouzivani ,,protialergickych* liZkovin, povleceni, zvlhcovaci i Cisticek vzduchu.

UdrZovat vlhkost vzduchu v domacnosti mezi 40-50 %. Vy$si vlhkost zvySuje riistovou aktivitu
domovnich alergent (plisné, roztoci). Teplotu udrzovat z podobnych divodi jen kolem 20 °C,
nepretapét, castéji vétrat.

Uklizet Castéji a spiSe ,,na vlhko“, pofizovat snadno omyvatelné plochy (nabytek, podlahy),
snadno vypratelné koberce, zaclony, povlaky, potahy, hracky apod.

Cilené omezit vyskyt drazdivych latek vdomacnosti i na pracovisti. Astmatikdm, ale tieba
i ekzematikdm prokazatelné skodi napfiklad jakykoli kou¥, kosmetické a Cistici prostredky,
aerosoly, rozpoustédla, barvy a jina chemie.

Nesedét doma, casto chodit ven. Jde-li to, pak vyuzit dobu bez smogu a inverze. Vhodny je aktivni
pobyt v pfirodé, s urcitymi vyhradami u osob postiZenych polinézou v pylové sezoné. Pfimérena
pohybova aktivita a Setrné otuZovani by mély byt samozrejmosti.

V pfipadé jakychkoli obtiZi, které by mohly byt zpisobeny alergii (napf. opakované respiracni
pfiznaky - kasel, duSnost, vodnata ryma, ucpany nos, zanéty spojivek, svédéni, otoky, dale
prchavé vyrazky i chronické ekzémy, nechutenstvi s palenim zahy, s nadymanim, s bolestmi b¥icha,
vleklé prdjmy atd.), se obratit na praktického lékafe, potaZmo na specialistu z oboru alergologie

a klinické imunologie. Za jejich aktivni pomoci lze snadnéji elit vSem nastraham, které alergicka
onemocnéni prinaseji.
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