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Sthrn

Atopicka dermatitida je ¢astym ochorenim, s ktorym sa sestry stretavaju na dermatovenerologickych ambulanciach
a oddeleniach. Ochorenie si vyZzaduje spravne intervencie sestry, ktoré musia byt zamerané na zlepsenie zdravotného
stavu pacienta a tym aj na zlepsenie kvality jeho Zivota. V prispevku uvadzame opis atopickej dermatitidy a oSetrovatel'sku

starostlivost o pacienta s atopickou dermatitidou.
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Abstract

Atopic dermatitis is a common disease which the nurses treat in dermatovenerological treatment rooms and wards.
The disease requires appropriate interventions of nurses which must be aimed at improving the patient’s health
condition, and thus also at improving the quality of his life. Our contribution shows a description of atopic dermatitis

and nursing care of the patient with atopic dermatitis.
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Atopickd dermatitida je chronické, zapalové, silno
svrbivé ochorenie s relapsujiicim a remitujicim priebehom,
s multifaktoridlnou etiolégiou, rdznorodym klinickym
obrazom a rdznym stupfiom zavaznosti ochorenia [2].
Atopicka dermatitida je tiez charakterizovand ako osobitna
reakcia koze, ktora vznika vplyvom pdsobenia rozli¢nych
vonkajSich vplyvov (chemické, fyzikalne, rastlinné)
a vnutornych vplyvov (nervové, traviace choroby, loziskové
infekcie). Vo velkej miere je podmienena dedicnostou.
Ochorenie je celozivotné a je potrebné naucit’ sa s nim
zit. Vieme ho liecit’, ale nie uplne vylieéit. Pre atopicka
dermatitidu je priznacné striedanie sa obdobi zlepSovania
a zhorSovania stavu. Ochorenie je sposobené nedostatkom
tukovych latok v kozi, ktoré st potrebné na udrziavanie
ochrannej bariéry voci vonkaj$im vplyvom [1].

Faktory zhorsujuce atopicku dermatitidu

Medzi faktory zhorSujtice atopick dermatitidu radime:

* vzduchom S§irené alergény (roztoCe, pele, prach, srst’
zvierat);

* potravinové
¢okolada);

+ fyzikalne podnety (prehriatie, chlad);

* psychické vplyvy (stres, nervozita)

* nevhodné hracky pre deti (plySové, s
povrchom);

* nevhodné osetrovanie koze [2].

alergény (vajicka, citrusy, kakao,

drsnym

Klinicky obraz atopickej dermatitidy

Klinicky obraz atopickej dermatitidy sa meni s vekom,
ale vzdy je pritomna suchost’ koze (na pohmat je drsnejsia,
studensia), symetrickost' zapalovychprejavovavyskytsilného

svrbenia. Koza byva zaCervenala, s Castymi pluzgierikmi,
Supinami a mokvanim. Casté byva aj narusenie celistvosti
koze prasklinami [1].

Lokalizacia atopickej dermatitidy

Lokalizacia ochorenia u deti sa meni v zavislosti od veku
dietat’a. Typickou predilekénou oblast’'ou je tvar — lica, okolie
ust, uSnic, o¢i, laktové a podkolenné jamy, krk, zapéistia
a plienkova oblast’. U dospelych su prejavy ochorenia najma
v miestach koznych zahybov — laktové jamy, oblast’ pod
kolenami, tvar, krk, okolie o¢i a Gst [4].

Komplikacie atopickej dermatitidy

V pripade zanedbania starostlivosti su ¢asté komplikacie
ako:

+ zapal o¢nych spojiviek a iné o€né problémy;

* poruchy spanku v dosledku svrbenia;

» vznik  bakteridlnych a  virusovych

.....

infekcii

* u deti s atopickym ekzémom v ttlom veku hrozi vznik
alergickej nadchy a astmy;

* chory na ekzém nesmie byt’ v styku s ¢lovekom chorym
na herpes [3].

Liecba atopickej dermatitidy

Liecba ochorenia je prisne individualizovana
u kazdého pacienta. Zakladom je lokalna lieCba vo forme
masti, krémov, roztokov a tekutych ptudrov ako aj lokalna
protizapalova liecba kortikosteroidmi, imunosupresivami,
antibiotickymi externami. Zakladom liecby je premast’ovanie
koze emolienciami, ktoré udrzuji kozu vlhku, pruznu,
neobsahuju parfémy a konzervacné latky a teda nedrazdia
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kozu. Vyskytuju sa v roznych formach — mast’, krém, lotion,
produkty do kupel'a. Zasadou je nanasat’ ich ¢istymi rukami
s kratkymi nechtami [2].

Na liecbu sa vyuziva aj celkova lie¢ba prostrednictvom
systémovychantihistaminik, kortikosteroidov,imunosupresiv.
V praxi sa osvedcila aj fotoliecba— UVA, UVB, horské slnko,
kapelna lie¢ba, pobyty pri mori, pobyty vo vysokohorskom
prostredi [3].

Celkovy stav koze ovplyviiuje aj dodrziavanie rezimovych
a diétnych opatreni.

ReZimova liecba:

* chranit’ kozu pred vlhkost'ou, pred drsnym a drdzdivym

obleCenim;

* vyhybat sa drazdivym alergénom;

* teplota v miestnosti mé byt’ chladnd, zabranit’ poteniu;

* prostredie nema byt vlhké;

* opatrenia proti prachu a vzdu$nym alergénom (odstranit’
koberce, zaclony, matrace z penovej gumy, molitanu
alebo polypropylénu);

* nefajcit;

+ zakaz styku so srstou zvierat;

* hracky maju byt’ drevené alebo z plastov;

* vyhybat’ sa stresu.

Diétne opatrenia:

» spravny vyber potravin (najcastejSie potravinové
alergény — orechy, ¢okolada, kecup, kyslé a drazdivé
jedla, citrusy);

* obmedzit prisun potravin s
a emulgatorov;

* obmedzit konzumaciu drazdivych jedal a citrusov;

* eliminacia bylinkovych a ovocnych ¢ajov.
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Rady ako si poradit’ so svrbenim:

- je vhodné nosit’ vol'né bavinené oblecenie (nepouzivat’
syntetické materialy),
- udrziavat rovnomernu teplotu, pretoze potenie zvyraziuje
svrbenie koze [2].

Sesterské diagndzy pri atopickej dermatitide

» Svrbenie koze suvisiace s vysuSenou a stiahnutou
pokozkou tela, prejavujuce sa neustdlym Skriabanim
a nervozitou.

e Zmeneny vzhlad koze v suvislosti so svrbenim,
Skriabanim, napidtou a suchou kozou, prejavujici sa
Cervenymi  loziskami, vysevom, prasklinkami,
trhlinkami, ragadami.

* Hypertermia suvisiaca so zapalovym ochorenim koze
prejavujuca sa potenim, dehydrataciou.

* NaruSeny spanok suvisiaci s intenzitou svrbenia
a zmenou prostredia prejavujuci sa inavou, nervozitou,
nickedy az nespolupracou.

* Riziko vzniku sekundarnej

s narusenou celistvost'ou koze.
Potencialne riziko infekcie vzhladom na zavedenu
flexibilnu ihlu.

infekcie  suvisiace

Zaver

Predpokladanym tuspechom lieéby je pochopenie
choroby, trpezlivost’, ochota pacienta spolupracovat’ a respek-
tovanie odporti¢ani a rad dermatoléoga. Nevyhnutnost'ou je
aj odborna edukacia pacienta zdravotnickymi pracovnikmi,
lekarmi a sestrami.
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