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Pacient s alergickymi pfiznaky
a moznosti samolécby

Zuzana Hajselova
Nemocni¢ni Iékarna Fakultni nemocnice v Motole, Praha

S rostouci prevalenci alergickych onemocnéni roste i poptavka po bezpecnych a U¢innych moznostech samolécby. Hlavnim
cilem ¢lanku je predstavit rizné moznosti samolécby volné prodejnymi piipravky a rozliSeni varovnych ptiznakd. Lécivé
pfipravky dostupné bez lékaiského predpisu obsahuji antihistaminika k lokdlni nebo systémové aplikaci a glukokortikoidy
k lokdIni aplikaci. Samolécba je vhodna ke kratkodobému managementu méné zavaznych akutnich pfiznaku alergii.
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A patient with allergy symptoms and options of self-medication

With the rising prevalence of allergic diseases also rises a demand for safe and effective options for self-medication. The main
aim of this article is focused on various types of self-medication using over-the counter preparations and distinguishing the
warning signals. Over-the-countermedications contain antihistaminics for local or systemic application and glucocorticoids

for local application. Self-medications suitable for short-term management of less severe accute symptoms of allergies.

Key words: allergy, symptoms of allergies, antihistaminics, self-management.

Teoreticky uvod do alergického zanétu
a jeho projevi

Alergie jsou projevem neadekvatni, nepfiméfené zvysené obranné
reakce imunitniho systému na cizorodou latku (antigen), kterd je obvykle ne-
$kodné u vétdiny populace. Piiblizné 40 % Evropan, v Ceské republice pies
2 miliony lidi, trpi néjakou z forem alergie a prevalence stoupa. Nejbéznéjsim
typem alergif je alergickd ryma. Mezi nejcastéjsi alergeny patif pyly, néktera
jidla, 1éc¢iva, veeli jed, prach, plisné, roztoci nebo srst zvitat (1, 2, 3, 4).

Nejcastéji jsou alergické reakce zpUsobeny hypersenzitivni reakct
. typu (rozdéleni dle Gell a Coombse). Jedna se o rychlou reakci (do
nékolika minut) imunitniho systému zprostfedkovanou IgE protilatkami.
Alergické reakce mizou byt mediovéany také imunitnimi burikami (non
IgE) ¢i jejich kombinaci s protildtkami (5, 6, 7).

PFi prvnim kontaktu s antigenem imunitni systém za¢ne produko-
vat velké mnozstvi IgE protildtek specifickych k danému antigenu, tzv.
senzibilizace. Tyto molekuly IgE se pak navaZzou na mastocyty a bazofily,
a organismus se tim stava senzitizovan k danému antigenu (3, 5).

Daldi kontakt s antigenem zpUsobi propojenf s navazanymi IgE
protilatkami (specifické IgE protilatky) a degranulaci mastocytt a bazo-

fild, ¢imz se uvolni vazoaktivni molekuly, pfedevsim histamin. Antigen
zpUsobuijici alergickou reakci se nazyva alergen. Tato kaskada se pak
projevi jako alergicka az anafylakticka reakce (3, 5).

Mezi pfiznaky alergickych reakcf patfi ucpany nos, vodnaté ryma,
kasel, kychdni, dusnost, slzenf oci, svédéni, vyrézka, otok nebo travici
obtize. Alergické reakce se obvykle projevuji na ¢astech téla, které byly
v pfimém kontaktu s alergenem. Mezi typické projevy potravinovych
alergif patfi svédénia otok Ust a jazyka. Pylové alergie se zpravidla pro-
jevuji tekouci rymou, kychanim, pfipadné zarudnutim a slzenim oci (1).

Alergicka onemocnéni

Alergickd onemocnént Ize délit na celoroni (nesezénni) a sezénni.
Mezi nejcastejsi celorocni alergickd onemocnéni patif alergickd ryma
a alergické astma (6, 7).

Alergickd ryma (rinitida) je zanétlivé onemocnéni nosni sliznice.
Mezi hlavni pfiznaky patfi vodnata hypersekrece a svédiva iritace nosnf
sliznice, obstrukce nosu, kychdni, svédéni a slzeni oci. V pifpadé alergické
rymy vyvolané pyly se mlze jednat i o sezonni onemocnéni. AZ 40 %

pacientl s alergickou rymou ma projevy astmatu nebo bronchidinf
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hyperreaktivity. Od infek¢nich a dalsich onemocnénf Ize alergickou
rinitidu odlisit zejména pfitomnosti svédéni, slzenf a z¢ervendni oci
a nepfitomnosti horecky (3, 6, 7, 8).

V rdmci volby terapie pacientd s alergickou rymou lze vyuZit do-
poruceni stupnovité multidisciplindrni péce, které je zameéreno nejen
na farmakoterapii, ale i spravnou indikaci alergenové imunoterapie (9).

Alergickeé astma je chronicky zanét sliznice bronchl s projevy obvyk-
le reverzibilni obstrukce, vedouci k jejich hyperreaktivité a remodelaci.
Alergie je nejcastéjsi pficinou rozvoje astmatu s alergickou rymou jako
hlavnim rizikovym faktorem. U alergikli se astma ¢asto projevuje atypic-
ky, pouze vleklym drazdivym kaslem nebo opakujicimi se obstrukénimi
bronchitidami. Pfiznaky jsou ¢asto variabilnf a vyskytuji se pfedevsim
v noci a nad rdnem (3, 10, 11).

Nejcastéjsi formou ocni alergie je sezédnninebo celoro¢ni alergicka
konjunktivitida, kterd obvykle doprovazi alergickou rinitidu. Typické
projevy jsou svédeni o¢f, zarudnutf spojivek a nadmérné slzeni. Mezi
dalsi o¢ni alergie patii verndini keratokonjunktivitida (vernaini katar),
atopickd keratokonjunktivitida, gigantopapildrni konjunktivitida a kon-
taktni alergie (3).

Potravinové alergie jsou nezddouci reakci na potravinu vedouct
k abnormalnf aktivité imunitniho systému. NejCastéjsi potravinové aler-
geny u détfjsou kravské mléko, vejce, pSeni¢nad mouka a séja. U starsich
déti a dospélych jsou ¢astéjsi alergie na arasidy, stromové ofechy, ovoce,
zeleninu, ryby, mofské plody a semena. Mezi nejcastéjsi gastrointestinal-
ni pfiznaky patii nauzea, bolesti Zaludku az kfece gastrointestinadlniho
traktu, ¢i prljem. Dalsimi pfiznaky mohou byt rinokonjunktivitida, laryn-
gospasmus, kasel a dyspnoe. Nejzavaznéjsim priznakem je anafylaxe
az anafylakticky Sok (3).

Na rozdil od alergii jsou potravinové intolerance zptsobeny nei-
munologickou precitlivélosti. Patfi sem zejména laktézova, fruktdzova
nebo histaminova intolerance (3).

Koprivka (urtikarie) je nejc¢astejsi akutni kozni alergif. Typickymi
ptiznaky jsou prchavé vysevy svédivych pupend, lokalizované nebo
generalizované. Casto byvajf doprovazeny zarudnutim a otokem (3).

Atopicky ekzém (alergickd dermatitida) je vicefaktorové, neinfeken,
zanétlivé, chronicky recidivujici onemocnéni kiize. Mize doprovézet
dalsf alergickd onemocnéni, napf. astma, alergickou rinitidu nebo po-
travinovou alergii (3).

Lékové alergie patii mezi idiosynkratické nezadouci Ucinky |éciv
neboli nezadouci ucinky typu B. Resenim je danému lécivému pFipravku
se do budoucna vyhybat. Mezi [éciva s ¢astéjsim vyskytem alergickych
reakci patfi zejména antibiotika, napf. betalaktamovd, nebo jodové
kontrastnf latky (3).

Anafylaktickd reakce je nejzavaznéjsim projevem alergické reakce,
vznika nahle, a je potencidlné Zivot ohrozujici. Mezi klinické projevy
patfi ndhle vznikajici koZnf vysev, otok a obstrukce dychacich cest,
bronchospasmus, vazodilatace vedouci k hypotenzi az zastavé srdce.
Terapif je intramuskuldrni podani adrenalinu. Zékladem laické prvni
pomoci je okamzité pfivoldni rychlé zachranné sluzby. P¥i bodnutf
hmyzem, po podaniinjekéniho Iéciva — snaha o zpomalenf vstfebavani
alergenu: ochlazeni mista vpichu, eventualné zaskrceni koncetiny, dale

zajistén{ volnych dychacich cest (prevence aspirace) a pfisun cerstvého
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Tab. 1. Prehled obchodovanych volné prodejnych pfipravkd na lécbu
alergickych onemocnénf

Skupina latek Léciva latka Obchodni nazev

antihistaminika dimetinden Fenistil gtt, gel

I. generace difenhydramin | Psilo-balzam

antihistaminika cetirizin Analergin tbl, Zodac por sol gtt,

Il. generace sir, thl, Zyrtec por sol gtt, tbl

loratadin Claritine tbl, Loratadin-

ratiopharm tbl

antihistaminika levocetirizin Analergin Neo tbl, Xyzal por sol,

thbl, Zenaro tbl
Desloratadin Ratiopharm tbl
Xados tbl

Azelastin COMOD oph gtt,
Allergodil oph gtt, Allergodil
Forte nas spr

Il. generace s imu-
nomodula¢nim
ucinkem

desloratadin

bilastin

lokalni azelastin

antihistaminika

levokabastin Livostin oph gtt, nas spr

glukokortikoidy beklometason | Beclomet Nasal Aqua nas spr

flutikason Flixonase nas spr
hydrokortison | Hydrocortison Léciva ung
a-sympatomimetika | nafazolin Sanorin nas gtt, spr, Sanorin Combi

nas gtt, Sanorin Emulze nas gtt

oxymetazolin | Afrin nas spr, Nasivin nas gtt, spr,

Sinex Vicks nas spr

tramazolin Muconasal Plus nas spr

xylometazolin | Mar Rhino nas spr, Nasenspray
Al nasa spr, Nasic nas spr, Olynth
nas spr, Olynth HA nas spr, Olynth

Plus nas spr

vzduchu, zklidnéni nemocného a pfi selhani vitalnich funkci zahajeni
kardiopulmonalni resuscitace (5, 12).

Priciny a rizikové faktory pro rozvoj alergii

Atopie je genetickd predispozice k hyperprodukci IgE protilatek
a rozvoji precitlivélosti ¢asného typu a je vazana na skupinu gent. Mze
vyvolat alergii, astma nebo atopicky ekzém. Jestli se alergie projevi, zavis
na mnoha faktorech véetné environmentalnich. Mezi rizikové faktory
prosttedi patfi znecisténé ovzdusi a cigaretovy kourt. Specifickym typem
alergie je alergie neurogenni. Vznikd pUsobenim latek v centrdlnim
nervovém systému, napt. v disledku stresové situace bez pfitomnosti
alergenu. Typickym pfikladem je praduskové astma (2).

Alergie patfi mezi civiliza¢ni onemocnéni, které se mUze projevit
v kazdém véku. Mezi dalsi rizikové faktory patfi chemizace zivotniho
prostiedi, nevhodné stravovani a nekvalitni strava obsahujici mnozstvi
barviv nebo konzervacnich latek, naduzivani|éciv a nedostatek pohybu.
Jednd se o souhrn pficin, které se projevuiji alergickou reakci a mohou
vést az k reakci patologické (2, 6).

Samolécba alergickych onemocnéni

Samolécba alergickych onemocnént je urcena ke kratkodobému
zmirnénf méné zavaznych priznakd. Mezi volné prodejné |éCivé pFiprav-
ky v samolécbé alergickych onemocnéni se fadi lokdlni i systémova
antihistaminika, lokalnf glukokortikoidy a pfidatna symptomaticka
terapie lokdlnimi sympatomimetiky (6).

Pred vybérem lécivého pfipravku je nezbytné zhodnoceni vhod-
nosti samolécby alergickych onemocnéni u konkrétniho pacienta
lékarnikem nebo farmaceutickym asistentem. Odbornik nejdfive peclivé
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posoudf pacientovy obtiZe a navrhne vhodna opatfeni. Pfi vyskytu
zavaznych symptom (napf. otok dutiny Ustni nebo hrdla, potize s dy-
chanim (dusnost) nebo pfi polykani, motanf hlavy, pfipadné poruchy
vedomi), mirnéjsi, ale perzistujicl symptomy (stav se nelepsi ani pfi lécbé
trvajici deset az ¢trnact dni nebo opakujici se potize), astma, angioedém
nebo anafylakticky Sok v anamnéze nebo u doposud nediagnostikova-
né alergie (kontraindikace zejména u déti do dvou let) samolécba nenf
vhodnd a je nevyhnutelnd ndvstéva lékare (8, 13, 14).

Antihistaminika

Antihistaminika pouzivand v terapii alergickych onemocnéni se
vézou na H1 receptory a Ize je délit do dvou generaci. Patii k Ulevové
medikaci. Do prvni generace H1 antihistaminik se zafazujf lipofilni
molekuly s kratsim Gcinkem. Viyznacuji se nejvyssi prostupnosti hema-
toencefalickou bariérou do centrélniho nervového systému a vazou se
na centralnii periferniH1 histaminové receptory. Kromé histaminovych
blokuji také muskarinové, serotoninové, bradykininové a dopaminové
receptory. Mezi H1 antihistaminika prvni generace dostupné bez Iékaf-
ského predpisu patii dimetinden a difenhydramin (6, 14, 15).

Dimetinden vykazuje silnou afinitu k H1 receptoriim, je antagonista
bradykininu, serotoninu a acetylcholinu. Je indikovan pro lé¢bu symp-
tomU koznich alergif (vCetné urtikarie), alergif na potraviny a lé¢iva a na
lé¢bu alergické rymy. Dimetinden se také pouziva na zmirneéni otoku ¢i
svédéni po bodnuti hmyzem. Z d@vodu Ucinku v centrdlnim nervovém
systému patii mezi jejich nejcastéjsi nezadouci Ucinky sedace, ktera
byva potencovéna soucasnym podanim latek s tlumivym Gcinkem.
Dimetinden je v ramci samolécby dostupny ve formé topickych geld,
nosnich kapeki sprejl a perordlnich kapek. Bez konzultace s Iékafem je
mozné jeho pouriti v gelu u déti od 6 mésicl. Nosni a systémové kapky
(sprej) mohou byt pouzity pro déti od 1 roku (6, 14, 16, 17).

Difenhydramin kromé inhibice H1 receptord pUsobf i lokdlné an-
esteticky. Vyznacuje se vyznamnym antiprurigindznim ucinkem. Je
dostupny ve formé lokdlniho gelu k 1é¢bé koznich alergickych projeva.
Vhodny je pro dospélé a déti od 2 let. Klize Ié¢end gelem nesm{ byt
vystavena prudkému slune¢nimu zéfeni (6, 18, 19).

Mezi typické nezddouci Ucinky systémoveé podavanych antihista-
minik prvni generace proto patii kromé somnolence (nékdy paradoxnf
excitace) a poruch pozornostii sucho v Ustech a zahusténi bronchialni-
ho sekretu, dale retence moci, zacpa ¢i zhorseni glaukomu. Mizou také
zpUsobovat prodlouzeni QT intervalu s rizikem rozvoje arytmii. Pacienti
s benigni hyperplazii prostaty by se méli jejich uzivani také vyvarovat.
Relativni kontraindikacf je Utlum centralni nervové soustavy, epilepsie
a kojeni (14, 16, 18).

Antihistaminika druhé generace se vyznacuji delsim Uc¢inkem a vy-
sokou selektivitou k H1 receptordm, jsou hydrofilni, a proto jen omezené
prostupuji hematoencefalickou bariérou. Nevykazuji proto anticholinergni
Ucinky a jen v zanedbatelné mife Ucinky sedativni. Nékteré molekuly se
kromé antihistaminového vyznacuiji i protizanétlivym a imunomodulac-
nim Uc¢inkem (dostupnych bez Iékafského predpisu sem patfi pfipravky
s obsahem levocetirizinu, desloratadinu a bilastinu) (6, 20).

Cetirizin je silny a selektivni antagonista perifernich H1 receptord,
inhibuje také pozdni fazi praniku eozinofild do kiZe a spojivek ato-
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pickych pacient(. Pouzivé se ve formé perorélnich tablet pro dospélé
a déti od 6 let pro zmirnéni nosnich a o¢nich symptomda sezénni a ce-
loro¢ni alergické rinitidy a koznich alergif a ve formé peroralnich kapek
u dospeélych a pediatrickych pacientl ve veku od 2 let. Cetirizin zac¢ina
pusobit zhruba 20 minut po peroralnim podani a maximalni plazmatické
koncentrace dosahuje asi za hodinu. Jeho Ucinek pretrvava pfiblizné
Ctyfiadvacet hodin (22, 23, 24).

Levocetirizin je levotocivy enantiomer cetirizinu a ma pfiblizné
dvojnasobnou afinitu k H1 receptorlim ve srovnani s cetirizinem. Dle
farmakodynamickych studii mé v polovi¢ni dvce srovnatelny Ucinek
s cetirizinem na kzi i v nosni sliznici. Levocetirizin je indikovan k [é¢bé
alergické rinitidy a urtikarie u dospélych a détf od 6 let (6, 25).

Loratadin je bicyklické antihistaminikum se selektivnim Uc¢inkem na
periferni H1 receptory a je indikovan k symptomatické |écbé alergické
rinitidy a chronické idiopatické kopfivky. Neprechazi hematoencefa-
lickou bariérou, a proto nezptsobuje somnolenci ¢i sedaci. Je vhodny
pro pouziti u dospélych a déti od 2 let (26, 27).

Desloratadin je nesedativni dlouhodobé pUsobici, vysoce se-
lektivni antagonista H1 receptord. Je to biologicky aktivni metabolit
loratadinu s del$im a signifikantné vyssim ucinkem. Pouziva se k [é¢bé
pfiznakd alergické rymy u dospélych (28, 29).

Bilastin pfi jednordzovém podéniinhibuje kozni reakce navozené
histaminem (zarudnuti ¢i otok) po dobu az ¢tyfiadvacet hodin. Ve
srovnani s desloratadinem vykazuje vys$si aktivitu. Soucasné podanf
s ovocnymi stavami (zejména grapefruitu) maze vést ke snizeni biolo-
gické dostupnosti az o 30 %. Indikaci je symptomaticka lécba alergické
rinitidy a utrikarie u déti a dospivajicich od 12 let véku (20, 30).

Azelastin je synteticky derivat ftalazinonu a vyznacuje se silnym
dlouhodobym H1 selektivnim antagonistickym ucinkem. Maxima tcin-
ku dosahuje pfiblizné jednu az tfi hodiny po podani. Je dostupny jako
roztok ve formé ocnich kapek a nosniho spreje. O¢ni kapky se pouzivaj
v symptomatické 1é¢bé a prevenci sezénni alergické konjunktivitidy
a rinokonjunktivitidy. Jsou vhodné pro dospélé a déti od 4 let. Nosnf
sprej je indikovan k symptomatické 1é¢bé sezéonni i celoroc¢ni alergické
rinitidy, je vhodny pro dospélé a déti od 6 let (30, 31, 32).

Levokabastin je velmi Ucinny, rychle plsobici a vysoce selektivni
antagonista H1 receptor( s prodlouzenym ucinkem. Navazanim na H1
receptory brani vzrlstu vaskuldrni permeability nosni sliznice, a tim
zmirnuje projevy alergické rinitidy. Po aplikaci jeho Ucinky pretrvavaji
nékolik hodin. Je dostupny jako suspenze ve formé ocnich kapek
a nosniho spreje. O¢ni kapky se pouzivaji k lé¢bé piiznakd alergické
konjunktivitidy (celoro¢ni i sezonni), nosni sprej pak k lé¢bé priznakd
alergické rinitidy. Lécivé pfipravky s obsahem levokabastinu Ize pouZit
u dospeélych a déti od 6 let (33, 35).

Glukokortikoidy

Glukokortikoidy se vyznacuji protizanétlivym a imunosupresivnim
Uc¢inkem. V soucasnosti jsou nejucinnéjsimi protizanétlivymi 1écivy
v terapii alergickych onemocnéni. Ovliviuji transkripci gend vedouct
k inhibici exprese, translaci zanétlivych leukocytl a nasledné redukci
zanétlivé odpovédi. Pouziti systémové puasobicich glukokortikoid(
je vazéno na lékafsky predpis. Mezi glukokortikoidy dostupné bez
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lékafského predpisu patff lokalné plsobici IéCivé pfipravky, napf. mast
s obsahem hydrokortisonu nebo nosni sprej s obsahem beklometasonu
nebo flutikasonu. Nejcastéjsim nezadoucim Ucinkem glukokortikoidd po
nazalnim podani je epistaxe, kterd vétsinou samovolné odezniva, a ¢asto
se vyskytuje suchd nebo podrazdéna nosni sliznice. Proto se doporucuje
jejich aplikace odklonénim trysky spreje od nosni pfepazky (6, 36, 37).

Hydrokortison vykazuje vyrazny protizanétlivy, antialergicky a imu-
nomodula¢ni efekt. Je indikovan k symptomatické lé¢bé koznich aler-
gickych projev(. Mast neni vhodné pouzivat na akutni mokvavé formy,
plisfiové ¢ijina infekéni onemocnénfi a na oteviené rany. Aplikace u déti
by neméla pfesdhnout ¢trndct dnf a v misté obli¢eje deset dni (6, 38).

Beklometason ma po lokdlnim podani silné protizdnétlivé a va-
zokonstrikeni Gcinky. Pouziva se v prevenci a |é¢bé celoro¢ni a sezonni
alergické rinitidy, v¢etné senné rymy, jako suspenze ve formé nosniho
spreje u dospélych a déti od 6 let (37).

Flutikason m3 silnou protizénétlivou aktivitu a je dostupny ve
volném prodeji jako suspenze ve formé nosniho spreje. Pouzivé se
u dospélych pro symptomatickou lé¢bu alergickeé rinitidy na podkladé
senné rymy nebo jinych vzdusnych alergent. Maximalniho Gcinku méze
byt dosazeno po tfech az ¢tyfech dnech trvalého pouzivani. Lé¢bu je
potfeba ukoncit nebo se poradit s Iékafem, pokud béhem sedmi dnd
pravidelného pouzivani nedojde ke zmirnéni pfiznakd (39).

Lokalni sympatomimetika

Pro zmirnénf alergickych pfiznakd se mohou pouZivat lokalnf sym-
patomimetika plsobici na a-adrenergni receptory. Jejich Ucinek spociva
ve zvyseni tonu céy, ¢imz se snizuje lokdlni prokrveni nosni sliznice,
a celkové snizuji cévni permeabilitu. Nasledkem je snizeni edému,
podrazdéni, paleni, svédéni a nadmérmého slzeni. U¢inky jsou isté
symptomatické a pfipravky nejsou urc¢ené k dlouhodobému pouzivani.
Mezi molekuly ve volné prodejnych nosnich pfipravcich patfi nafazolin,
oxymetazolin, xylometazolin a tramazolin a polykompozitni molekuly
s obsahem fenylefrinu a dimetindenu (6, 40).

Délka aplikace by neméla byt deldi nez 1 tyden u dospélych a 3
dny u déti z dlvodu rizika atrofie nosni sliznice (rebound fenomén)
a systémového plsobeni. Mezi rizikové skupiny patfi pacienti lécenf
inhibitory monoaminooxidazy (nebo Ié¢bu ukonili pfed méné nez
dveéma tydny), pacienti s nekompenzovanou arteridlni hypertenzi
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nebo jinym kardiovaskuldrnim onemocnénim, zvysenym nitroocnim
tlakem (zejména glaukomem s uzavienym uhlem). U téchto pacient(
se samolécba lokdlnimi sympatomimetiky nedoporucuje (40).

V Uvodu terapie je vhodné pouZiti nazalnich glukokortikoid(. Volné
prodejné ocni kapky obsahujici tetryzolin Ize pouzit na do¢asné zmir-
nénf hyperemie pi alergické rinitidé. Jsou indikovany pro dospélé a déti
od 6 let, na doporucenf lékafem i pro déti od 2 let (6, 40).

Rezimova opatreni

K zakladnim rezimovym opatfenim patfi snaha o bezalergenovy
rezim a Upravu prostredi. Z toho divodu je vhodné, aby pacient poznal
alergeny vyvolavajici jeho obtize a snazil se vyvarovat jejich plsobeni,
napf. vyhybanim se rozkvetlym loukdm, sekanf travy, minimalizacf
vétrani, omezenim kontaktu s domdcimi zvifaty a s dalsimi alergeny
v domécnosti a dalsimi faktory, jako napt. cigaretovym koufem. V py-
lovych sezéndch omezit vétranf a pouZivat ochranné protipylové sité
v oknech. U alergii na blanokfidly hmyz je dllezité vyvarovat se riziko-
vému chovani, jako je jidlo a piti venku v letnich mésicich nebo chize
naboso nebo noseni barevnych odévd, které pfitahuji hmyz (6, 8,41, 42).

Vhodné je prani povleceni jednou za dva tydny, IGzkovin jednou
za dva az tfi mésice pfi teploté nad 60 °C nebo jejich vystaveni mrazu,
pfipadné pouzivani hypoalergennich pfikryvek nebo bezpe¢né domaci
chemie. Koberce, ¢alounénia matrace pravidelné (alespon jednou tyd-
né) vysavat kvalitnim vysavacem s HEPA filtrem. Mezi obecné rezimova
opatfeni patfi zanechani koufenf (u kufakd), zvyseni sportovni aktivity,
pobyt v solnych jeskynich, Idzeriska rehabilitace ¢i dechovd cviceni (42).

Zavér

Rostouci incidence alergickych onemocnéni vede ke zvysujici se
poptavce po bezpelné a Uinné samolécbé. Volné prodejné Iécivé
pfipravky jsou urceny ke kratkodobé terapii méné zévaznych akutnich
ptiznakl. Patfi mezi né lokalni nebo systémové pripravky obsahujici
antihistaminika, lokalnf pffpravky s obsahem glukokortikoid( a adjuvant-
ni lokalnf Ié¢ivé pfipravky s obsahem a-sympatomimetik. Nedilnou
soucasti spravného managementu alergickych onemocnéni je do-
drzovani rezimovych opatfeni. Dlouhodoba samolécba alergickych
onemocnéni neni obecné vhodnd a k trvalému zlepseni pfiznakl je
dulezitd konzultace s lékafem.
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