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RIZIKA VZNIKU BRONCHIALNIHO ASTMATU U DETI
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Cetirizin (Zyrtec) se vyznamnou mérou uplatiuje v prevenci vzniku bronchialniho astmatu u kazdého druhého ditéte s ato-
pickou dermatitidou, pozitivni rodinnou anamnézou ve smyslu atopie (rodice, sourozenci), senzibilizovanych na pyl travin

nebo roztocu.
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THE RISKS OF BRONCHIALE ASTHMA ARISING

Cetirizin (Zyrtec) is of important use and involves the prevention of asthma bronchiale arising at every child with atopic dermatitis,
with positive family history in the sense of atopy (parents, siblings) sensitized to grass pollen or mites.
Key words: Atopy, atopic syndrome, risk factors, antihistaminics of the II-nd generation, sensibilization, total and specific IgE.

Celosvétové stoupa pocet pacientl s alergickym one-
mocnénim. Toto obecné konstatovani vychazi z nasi kaz-
dodenni praxe, klinickych zkuSenosti a celé fady epidemi-
ologickych studii. Jde o chronicka onemocnéni s nejcastéj-
§im vyskytem. Pocet pacientl se zvySuje nejen absolutné,
ale vyrazn€ se posunuje také vékova hranice manifestace
prvnich pfiznakl bronchialniho astmatu. Téméf polovina
détskych astmatikii ma své prvni dechové potiZe v obdobi
prvnich péti let svého Zivota.

Atopie predstavuje zavazny predispozi¢ni faktor bron-
chialniho astmatu.

Atopicky syndrom je tedy klinicky stav, kdy u déti s pii-
znaky atopické dermatitidy dochazi k naslednému rozvoji
bronchialniho astmatu nebo alergické rymy.

Pfi odebirani anamnézy vénujeme mimoradnou pozor-
nost rodinné anamnéze ve smyslu alergologickém.

Pozitivni rodinna anaméza (rodiCe, sourozenci) a pfi-
tomnost atopické dermatitidy u dit€te predstavuje vysoce
rizikovou kombinaci pro predpovéd rizika vzniku bronchi-
alniho astmatu u ditéte. Pravd€épodobnost vzniku bronchi-
alniho astmatu v tomto pfipad¢€ je vice nez 50 %.

Pfi negativni rodinné anamnéze a chybéni atopické der-
matitidy u ditéte je pravdépodobnost onemocnéni astma-
tem asi 10 %.

Logickym duasledkem je tedy snaha o vCasny zasah s ci-
lem bud zamezit vzniku bronchidlniho astmatu, nebo ale-
spon sniZit riziko jeho vzniku.

Jiz urCitymi rezimovymi opatfenimi miZeme mnohé
ovlivnit. Jde napf. o samotny reZim té€hotné Zeny vcetné je-
ji vyzivy, otazky rané senzibilizace dit€te nevhodnym pro-
stfedim, nealergické bytové prostiedi, nekoufeni, hracky -
nevhodnost plySovych hracek, absolutni vylouceni pfitom-
nosti zvifete v rodin€ alergika! Pozor - zvifeci alergeny
pretrvavaji v pivodnim prostiedi jesté fadu tydnti a mésicti
po eliminaci zvifete z uvedeného prostiedi! Rana senzibi-
lizace pylovymi alergeny, nevhodna kosmetika, praci pras-
ky, to vSe predstavuje moZnosti zcitlivéni dité€te ve velmi
utlém véku. Rezimovymi opatfenimi ale miiZeme tyto vli-
vy minimalizovat.

Dalsi moznosti je zasah farmakologicky - zejména u ri-
zikové skupiny déti.

Asi pred 10 lety se objevily prvni pokusy o oddaleni
manifestace prvnich pfiznak® astmatu u déti s atopickou

dermatitidou (bez ohledu na rodinnou anamnézu). Medi-
kamentem, ktery byl jako prvni pouzit ve smyslu prevence,
byl ketotifen. Vysledkem bylo velmi zajimavé zjiSténi, Ze
pfi podavani ketotifenu u déti s atopickou dermatitidou do-
§lo k manifestaci astmatu v jedné Ctvrtiné ve srovnani se
skupinou, ktera dostala placebo. V této kontrolni skupiné
se pruduskové astma objevilo 4x Castéji.

Nejrozsahlejsi studie (Studie ETAC - Early Treatment
of Atopic Child) (1), multicentrické, placebem kontrolova-
né, byly v minulych letech provadény s cetirizinem (Zyr-
tec, UCB Pharma). K pouziti tohoto antihistaminika II. ge-
nerace nas opraviovala farmakokineticka a farmakodyna-
micka sledovani.

Kromé svého specifického plisobeni na Hl receptory
maji antihistaminika II. generace vice ¢i méné vyjadreny
i imunomodulaéni vlastnosti (napf. protizanétlivé ptliso-
beni).

Cetirizin byl zvolen mezinarodni skupinou odborniki
pro své vyrazné antialergické ucinky a bezpecny farmako-
dynamicky profil.

Zakladnim cilem sledovani bylo ovéfit si u rizikové sku-
piny ekzematickych déti moZnost zamezeni ¢i oddaleni
vzniku priduskového astmatu. Jednalo se o déti s atopic-
kou dermatitidou a pozitivni rodinnou anamnézou co do
vyskytu alergickych chorob (rodice, sourozenci).

Celkova doba sledovani je 36 mésict (tedy tii roky).

Prvni hodnoceni byla provadéna po 18 mésicich ve
vSech svétovych centrech.

Zakladnim poZzadavkem na preventivn€ podavany 1ék
u tak malych déti je jeho naprosta bezpec¢nost. Toto rozsah-
1¢ sledovani prisny bezpecnostni profil 1éku potvrdilo.

Déti byly sledovany nejen klinicky a laboratorn¢, ale
i v otazkach stravovacich navyku, bytového prostiedi, pfi-
tomnosti ¢i nepfitomnosti zvirat, kurackého prostredi, ex-
pozice dal§imi vlivy zevniho prostfedi. Velmi zajimavé by-
lo i soucasné sledovani hladiny celkového IgE a specifické-
ho IgE na pyl travin, roztocu, koCi¢i alergen, ovalbumin a
kravské mléko.

Vyslednad hodnoceni prinesla nékolik zavaznych konsta-
tovani:

1. Vysoké riziko vzniku bronchialniho astmatu u déti

s atopickou dermatitidou a pozitivni alergologickou ro-

dinnou anamnézou.
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Senzibilizace na pyl nebo roztoc¢e u takového ditéte zvy-
$i pravdépodobnost vzniku bronchidlniho astmatu na
témér 60 %.

Nevhodné domaéci prostfedi a Zivotni zvyklosti jsou vy-
znamnym faktorem pfispivajicim ke vzniku bronchial-
niho astmatu.

Izolované zvySeni celkové hladiny IgE neni samo o so-
bé predpovédi vzniku priaduskového astmatu.

. Vyznamnym pifedpovédnim znakem je ale senzibiliza-

ce k pylovym alergentim trav z této rizikové skupiny.
Stejné tak zvySena hladina celkového IgE a specifické
IgE protilatky roztocové a koci¢iho alergenu jsou vy-
znamnymi rizikovymi ukazateli rozvinuti bronchialni-
ho astmatu.
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10.

Nevyznamné z tohoto hlediska se stalo hodnoceni spe-
cifickych IgE protilatek k bilkovindm vejce a kravského
mléka.

Preventivni podavani cetirizinu (Zyrtec) u takto defi-
nované rizikové skupiny déti sniZilo statisticky vyznam-
né vznik priduskového astmatu o témér 50 %.
Bezpecnost a u€innost cetirizinu (Zyrtec) v tak utlém
détském veéku byly timto sledovanim prokazany.
Rizikova skupina déti s atopickou dermatitidou, rodi-
¢em nebo sourozencem s atopickym onemocnénim a
senzibilizaci na pyl nebo rozto¢e pfedstavuje cilovou
skupinu pro snahu ovlivnit vznik a rozvoj bronchialni-
ho astmatu.
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