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Rocni obdobi se vyznacuje opakovanou pravidelnou zménou pocasi. Vlhkost a teplota vzduchu jsou jednim ze zakladnich faktord, které
se béhem roku méni. Zménu pocasi vnima kazdy jedinec individualné. Vznik suché klize zavisi na plsobeni zevnich a vnitfnich faktora.
Pfi poruseni kontinuity kozniho povrchu nebo nedostate¢né hydrataci je omezena bariérova funkce. Klize se stava dehydratovanou,
drsnou, ztraci lesk.

Atopicky ekzém je silné svédivé zanétlivé chronické kozni onemocnéni. Prvni projevy mohou vzniknout v kterémkoliv véku, ale vieobecné
se u 2/3 pacientl vyskytnou do 2 let véku Zivota. Vyskyt ma progresivni trend. Obraz choroby je vysledkem interakce genetické zatéze jedince
a vlivem zZivotniho prostiedi. Silnd geneticka dispozice a pozitivni rodinna anamnéza patfi mezi dalezita diagnosticka kritéria (1, 2).
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Seasons of the year are characterized by a repeated, regular change of the weather. Air humidity and temperature are one of the basic
factors that change during the year. Change of the weather is perceived individually by each person. The development of dry skin depends
on the action of extrinsic and intrinsic factors. When the integrity of the skin surface is impaired or the skin is not sufficiently hydrated,

its barrier function is limited. The skin becomes dehydrated and rough, losing its glossy appearance.
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Ro¢ni obdobi se vyznacuje opakovanou
pravidelnou zménou pocasi. Vihkost a teplota
vzduchu jsou jednim ze zékladnich faktord, kte-
ré se béhem roku méni. Zménu pocasf vnima
kazdy jedinec individudlné. Zalezi pfedevsim
na jeho zdravotnim stavu. Mezi zakladni funkce
klize patifi schopnost termoregulace a produkce
ochranného kozniho filmu, ktery zabezpecuje
dostate¢ného mnozstvivody v kiZi, jejich trans-
epidermalnich ztrat a nepropousti cizorodé latky
z vnéjsiho prostredi.

Lidsky organizmus udrzuje stalou télesnou tep-
lotu pocenim, které je fizeno nervovym a hormo-
nalnim systémem. Udrzuje optimalni obsah vody
v pokozce a tim zvy3uje jeji pruznost. Tvoif vhodné
mikroklima dle aktudlnf potfeby organizmu a plnf
funkci ochrannou. Pot se do urcité miry odpafuje
z povrchu téla, aniz bychom si toho viimli. Tento
jev se oznacuje perspirace, denné se odpafiz téla
asi 500ml vody. Vétsi mnozstvi vylucovaného potu
vnimame a oznacujeme jako aktivni poceni. Hare
je sndsena vysoka vihkost vzduchu. Rychlost odpa-
fovani potu z kiiZe se snizuje v podminkéch vysoké
vlhkosti. Privyssich teplotdch je tok krve zpomalen,
fyzicka sfla klesa. Unava nastava difve. Snizuji se du-
Sevnischopnostia ostrazitost. Klimatizace i topenf
snizuji relativni vihkost vzduchu, kterd také nenf
vnimana organizmem pozitivné. KiiZze se vysuduje
a zvysuje se pocit zizné.

Pfi optimalnim mnozstvi vody, dostatec-
né hydrataci, je kGize vla¢na, jemna, elasticka.
Klze obsahuje pfiblizné 72 % vody, ve které
probihaji metabolické procesy. Je nosi¢em
mnoha biologicky aktivnich latek. 2-10% vody
je obsazeno v povrchovém ochranném filmu.
Nejvétsi podil vody je v Urovni stratum cor-
neum a stratum granulosum. Voda je vazana
na mezibunécnou hmotu, bunky ve special-
nich vrstvach, které nazyvédme vodni bariéry.
Na jejim obsahu se podili vyvinutd rohova vrst-
va, potni zlazy a keratogenni zéna. Pfi poruse
kontinuity lipidové vrstvy se zvysuji ztraty vody
v k{Zi, ta se stdva suchou.

Mira suché kiize nemusf byt spojena se zad-
nym patologickym stavem, typickym pfikladem
,zdravé” suché kize je kiize déti a senior(.

U novorozenct je epidermis mélo vyvinuta,
kozni bariéra je vysoce propustna, vstfebavani
latek rychlé a masivni aZz 2x vy3$si nez u dospé-
lych.V prvnim tydnu po narozent je soudruznost
bunék omezena. Termoregulace a funkce pot-
nich a mazovych 714z je nedostatec¢nd. U ko-
jenct a batolat je jiz rohova vrstva vyvinuta, ale
ochranny kozni film se netvofi. Pretrvava zvyse-
na propustnost kiize pro rlizné latky. V disledku
plsobenfhormonalnich vlivl je v détstvi snizena
tvorba mazu, pretrvava nedokonaly mechaniz-
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mus vazby vody, kiize je citlivéjsi na latky roz-
poustejici lipidy. V tomto obdobf je manifestace
konstitu¢nich a vrozenych vad kdze casta.

V obdobi starnutf kiize probihaji anatomické
a fyziologické zmény. Po 40. roce Zivota dochazf
ke snizenf tvorby mazu a k poruse ochranného
filmu. Kaze mé sklon k suchosti, olupovéni a svedé-
ni. Ve véku nad 60 let byvé postizeno suchou kazi
az 70% lidf (3). Povrchova vrstva kdze (epidermis)
se ztencuje, dochazi k jeji atrofii. Cévy prosvitaji,
jsou dilatované. Nezavisle na zevnich faktorech kle-
sd sebeobnova a obranyschopnost bunék, ochab-
nutf koznich fas, posuny pigmentu. Vékem se klize
stava propustnéjsi pro riizné chemické latky. Pokles
napétije zplsoben snizenou tvorbou, rozpustnostf
kolagenu, ubyvanim kolagennich vidken a zménou
jejich usporadani. Kize ztraci svou elasticitu zkra-
cenim a zhrubénim elastickych vldken, ale jejich
pocet se nemeéni. Atrofif vaziva tukové podkozni
tkdné vznikaji hluboké kozni zdhyby.

Vznik suché klze také zavisi na plsobent
zevnich faktor(. Mezi vnéjsi vlivy patfi klima-
tické zmény, chemické (napf. léky, detergenty,
mydla), fyzikdInf (napf. slunecni zafeni, voda)
faktory, strava.

Mezi pfiznaky suché kize patfif pfitomnost
Supin, zCervenani, prasklinky, drsnost, nerov-
nost kozniho povrchu. Podrazdénim intraepi-
dermalnich nervd je vyvolano svédéni, které
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nuti ke Skrabani. Tim se narusuje koznf povrch,
dochdzf k uvolnéni medidtord, které vyvolajf
dal3f pocit svédéni. Subjektivné je popisova-
no napéti, paleni, pichani az bolestivost kize.
Vzhledem k nedostate¢né funkci epidermalni
bariéry je zvysené riziko infekci, aktivace der-
matoz, kontaktnf senzibilizace.

Podle stupné olupovéani kiize mizeme hod-
notit jeji stav.

Hodnoceni dle Lodena - 1996:

— hladka, hebka kiize, bez olupovani

+ drsnd kdze s jemnym olupovanim

+-+ drsna kdze s olupovanim

+++ drsnd kiZe se zna¢nym olupovanim

Atopicky ekzém je svédivé zanétlivé chro-
nické koznf onemocnént. Vyskyt mé progresivni
trend. V Ceské republice je prevalence piiblizné
5-10% (7). Obraz choroby je vysledkem genetic-
ké zatéze jedince a vlivem Zivotniho prostredi.

Projevy vznikaji na zékladé nepfimérené
obranné reakce organizmu na zevni vlivy (aler-
gickd reakce). Je porusena bariérové funkce kize,
kterd umoznuje pranik vysokomolekularnich
alergent do hlubsich vrstev kiize.

Klinicky se atopicky ekzém projevuje su-
chou, drsnou kdzi, z¢ervendnim s doprovodnym
pruritem. Jeho nasledkem jsou viditelné projevy
na kizi (exkoriace, eroze, hemoragické krusty,
atrofické jizvicky). Nekdy je pritomna serdznf
exsudace, mokvani a svétloZluté krusty.

V kojeneckém obdobi se projevy lokalizujf
nejcastéji v oblasti hlavy, okolo usi, na krku, fle-
xorové plochy koncetin. Viyraznéjsi faze transfor-
mace projevl s maximem vyskytu v loketnich
a podkolenich jamkach nastava kolem druhého
roku Zivota. Ekzémové projevy byvaji vyraznéj-
3 v oblasti krku, Sije, zapésti a na prstech. Kize
je hrubg, drsnd, objevuje se lichenifikace. O¢ni
vicka jsou tmavsi, zhrubél, typické je chybéni
zevn( 1/3 obodi nékdy i fas, pokozka obliceje je
bleda. Forma mUze byt primarni nebo prechazf
7 kojeneckeé faze. V tomto obdobi se 75% détf
zhoji. Po puberté mohou byt projevy diskrétnéjsi.
Lokalizace se méni. Kromé flexur byvaji postizeny
ruce, prsty, plosky, tvére, okoli rtd, oci, prsnich bra-
davek. V popredi je lichenifikace kiize (4, 5, 8).

Teplo a svétlo zvysuje energii, fyzickou
aktivitu, pozitivné pusobi na psychiku. Vlivem
zmén vihkosti vzduchu je zhorseno odpaiovani
potu z povrchu kdze, plsobenim klimatizace
nebo topeni se klize vysusuje. UV zéfeni, ale také
oslabuje organizmus a snizuje jeho pfirozenou

ochranu a imunitu, ale potlacuje tim zanét v kizi
a projevy atopického ekzému se zlepsuiji. Pfivy-
sokych teplotach dochdzf ke zvysenému poceni,
které vede k progresi atopického ekzému. Dalsi
pricinou zhorseni koznich projevd jsou stres, de-
prese. Cast&ji se vyskytuji na podzim z dvodu
Spatného pocasf, nedostatku slune¢niho zarenf
adennfho svétla.

V zimnim obdobf plsobi na kizi fada nepfiz-
nivych faktord, pfredevsim mréz, chlad, ale i nizsi
prijem tekutin. V zimé méné funguji mazové
a potni Zlazy. Tvorba ochranného kozniho filmu
je omezena. Bariérova funkce je nedostate¢na.
Klze se stava dehydratovanou, drsnou, ztracf
lesk. Nej¢astéji zmény pozorujeme na rukou
a vobliceji,ale i na jinych ¢astech téla, kterd jsou
chrédnéna odévem. Vlasy mohou byt jemnéjsi,
vice vypadavat, nehty se tfeplf.

Ochrannd péce je nezbytnd k udrzeni op-
timalniho mnozstvi vody v kizi. Zalezi na jejim
vzhledu. Suché a atopickéa kdze je vnimavéjsi
na zmény pocasi. Zakladnim predpokladem
k dosazeni hladké a dobfe hydratované klize
je obnova funkénf koZnf bariéry. Dobfre zvolené
externum tisi svédéni, hydratuje, promastuje,
zmirnuje zénét. Zalezi na mite suchosti nebo
klinickém stadiu kozniho onemocnéni a vybéru
ucinnych latek. Promastovani kize je zékladem
spravné prevence nebo terapie. Pfi zhorsenf
ekzému je nutné promazavani nékolikrat denné
(pfi zacétku cca 10x, po 2-3 tydnech 2-3x den-
né). Spotfeba masti, krému za 1 mésic by méla
byt u kojence 5009, u vétsiho ditéte az 2kg. Je
nutné poucit pacienta a rodice, Ze spravné oset-
fovani spociva v nanaseni mensiho mnozstvi
krému nebo masti, ale opakované (8).

Obnova kozni bariéry ma tfi faze. Prvni faze
nastava bezprostfedné nebo do jedné hodiny
po aplikaci pfipravku. Okluzi se snizujf ztraty vo-
dy. Ve druhé féazi (do sesti hodin) dochazi k pe-
netraci lipidd do stratum corneum. Treti faze
probihd v rozmezi 6-24 hodin, ve které se lipidy
externa zaclenuji s lipidy kize do lameldrnich
télisek. Nékterd emoliencia funguijf jen v prvnich
dvou fazich a aplikaci je nutné opakovat béhem
nekolika hodin. Stéle je diskutovédno pouziva-
ni hydrata¢nich krémd v zimé a mezi lidmi je
rozsiten mytus, Ze po pouziti krému se dostava
voda do bunék, které vlivem mrazu praskaji.
Kvalitni hydratacni krémy zvysuji obsah vody
a maji schopnost udrzovat optimalni hydrataci
pokozky. PouZivajf se na noc nebo jako podklad
pod make-up. Pfed aplikaci je vhodné kizi zvIh-
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¢it vodou. V chladném a mrazivém pocasi jsou
ale nedostate¢né. Pro suchou kizi jsou vhodné
pfipravky s obsahem vazeliny, pevného nebo
tekutého parafinu, glycerolu. Tyto slozky maji
funkci okluzivni. Brani vstupu drézdivych latek
do klize a Uniku vody ze stratum corneum.

V dnesni dobé je na trhu velké mnozstvi
prostfedkd pro oSetieni suché nebo atopické
klze, veetné krém0 s obsahem latek, které hyd-
ratujf, zpomaluji proces starnuti nebo podporujf
regeneraci bunék. Kregeneraci bunék, podpore
metabolickych procesd a proti starnuti bunék
pusobf napt. vitaminy B 5, E, A. Vitamin B5 po-
maha pfi odbouravani bunék z tkdni, podporuje
obnovu koznich bunék, regeneraci vlast, nehtl
a kloubd. Vitamin E — tokoferol lokélné apliko-
vany zpomaluje starnutf kize, snizuje svédivost
a zlepSuje hojenf ran. Vitamin A snizuje tvorbu
mazu. Vitaminem F jsou oznacovany esencial-
ni mastné kyseliny, kyselina linolova, linoleova
a arachnoidové slouZi jako zaklad pro tvorbu
a funkci bunéc¢nych membran, ovliviuji nast
energii, stav vlasd, pokozky a nehtd. Koenzym
Q10 napsal pozitivni efekt na kdzi. Do kréma
jsou pfidavany téz latky, které pdsobi proti vol-
nym kyslikovym radikalm. Kyslikovy radikal
je reaktivni latka vznikajici pfi biochemickych
pochodech v organizmu, pfi plisobeni zevnich
vlivQ, zivotnim stylu a vycerpanim organizmu.
Nadmeémy vznik a sou¢asny nedostatek ochran-
nych mechanizmd vede k poskozeni organizmu,
predcasnému starnuti bunék a tkanf. Latky rost-
linného plvodu, fytoslouc¢eniny, majf antioxidac-
ni Ucinky. Plody Acai obsahuji velké mnozstvi
pozitivné plsobicich latek véetné antioxidantd,
vitaminG a nenasycenych mastnych kyselin, téz
aloe vera ma hydratac¢nf U¢inky a podporuje
hojeni (2).

V letnim obdobi nebo pfi pobytu na horach
v zimé je nutné pouzivat pfipravky s obsahem
slunecnich filtrd. Na osetfenti rtd se pouzivajf
balzamy, které chrani kazi pred mrazem nebo
slune¢nim zafenim.

RGzné kosmetické prostfedky mohou kizi
drézdit z dGvodu obsahu konzervacnich latek
a parfémovych slozek, ale zhorseni mdze nastat
téZ po aplikaci ,pfirodni” kosmetiky (hefmanek
a jiné byliny). Na erytematodznf loZiska se aplikuji
krémy s obsahem kortikosteroidd (KS) a/nebo
topickych imunomodulétort. PouZivaniKS je bez-
pecné, pokud jsou dodrzovana pravidla jejich
aplikace. PGsobi protisvédivé a maji protizénétlivé
ucinky. Zklidnuji projevy ekzému, ale neodstra-
nuji pfic¢inu. Lé¢ba by méla byt intervalova. Je
doporucovana aplikace 1-2x denné jen na mista
postizena (aplikace za 2 hodiny po promastént,



- Prehledové cldnky

na noc), doba lécby je individudlni. Celkoveé se uzi-
vajf nej¢astéji antihistaminika. Homeopatickd lé¢-
ba je metoda alternativni mediciny. Jsou pouzi-
vany zifedéné prirodni latky. Podavany pfipravek
neobsahuje prokazatelné mnozstvi ucinné latky
a Ucinek nenf védecky prokazan.

Ocista kiize

Pravidelnd ocista kozniho povrchu se stala
nepostradatelnou soucasti zivota ¢lovéka. Slouzf
k ocisténi kiize od necistot ze zevniho prostredi,
kosmetickych pfipravkd, potu, ale i odstranéni
starych bunék. Uz v ddvnych dobéch se pouzival
& ke zmékeeni zhrublé a suché pokozky. V letnim
obdobi je kiize vystavena ¢astéjsimu kontaktu
s vodou. Hygienu je tfeba provadét velmi Setr-
né. Pri astém myti nebo pouzivanim mycich
houbicek mUze dochézet k poruseni ochrannych
mechanizm{ klze. Sprchovani je vhodnéjsi nez
celkova koupel, teplota vody by méla byt 33°C.
Ru¢nikem k{Zi neotirat jen vysusovat. Po koupeli
nebo omyti kiize je vhodnd aplikace zvl&¢nujicich
a hydratujicich prostifedkd. Prostfedky pouzivané
pro hygienu by mély mit schopnost tuto bariéru
Zlepsit a omezit vyraznéjsi odparovani vody z po-
vrchu klZe. Snasenlivost rliznych typt mydel je
individudlIni. Fyziologickou kvalitu mydel a krémd
zlepsuiji lipidy, mastné kyseliny, nebo vodu vazajici
latky, napf. glycerol, prisady rostlinného nebo zi-
vocisného pavodu (psenice, mandle, bily ¢aj, aloe
vera, bambucké maslo), vitaminy a antioxydanty.
Pfi ¢isténi obliceje je vhodné nejprve odstranit
licidla pomoci cistici emulze, poté setfit emulzi
vodou a aplikovat krém. Nemély by byt pouzivany
piipravky s alkoholem, protoze kdzi vysusuiji (9).

Strava, pitny rezim a kiize

Stav kliZe je také ovlivnén stravou a pitnym
reZzimem. V zimnim obdobi je obecné nizsi spo-
treba ndpojd vzhledem k chladnému pocasi.
Lipidy jsou ddlezitou slozkou potravy nejen pro
energetickou hodnotu, ale také pro obsah esen-
cidlnich mastnych kyselin a v tucich rozpustnych
vitaminG. Ceramidy pfispivaji k obnové struktury
koznich bunék, podporuji hojeni, maji hydratac-
ni, zvld¢nujici a zmékeujici efekt.

Prevence

Sucha klze je napjatd, méné elasticka a své-
di. Projevy vznikajf ndsledkem skrabani. Proto je
potieba omezit spoustéjici mechanizmy. Nejen
vteplém obdobi, ale i vzimé je nutné primérené
oblékani, aby nedochdzelo k zapoceni. Pouzivat
prodysné, jemné tkaniny, svetlé barvy, ¢epice a ru-
kavice podsité bavinénym materidlem, oblecenf
nesmi nikde dfit. Doporucuje se snizenf teploty
v mistnosti, casté vétrani. U déti s projevy ekzému
je vhodné na noc pouzivat bavinéné rukavice ne-
bo uzavrené rukévy, aby skrabanim nedochazelo
k dalSimu poruseni kozniho povrchu. Kosmetika
musi zvlhcovat, promastovat, nedrézdit.

Zavér

Suchd kize neni nemoc, ale mlze byt pro-
jevem onemocnéni. Atopicky ekzém patfi mezi
nejcastéjsi koznf onemocnéni détského véku. Mira
suché kize nemusf byt spojena se zadnym pato-
logickym stavem. Pfedpokladem spravné funkce
epidermalni bariéry, a tim ochrana organizmu
pred pdsobenim zevnich vliv, je pravidelné oset-
feni kize, v¢asnd 1é¢ba kozniho onemocnént,
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vybérvhodného pripravku a dodrzovani spravné
Zivotospravy véetné pitného reZimu.
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