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IMUNITA

IMUNITA = obranny systém, ktery je ur€en k bojis infekcemia
k ochrané organismu pfed cizorodymi buiikami.

Imunitni systém je velmiinteligentnia zaroven slozity.
HLAVNI ULOHA IMUNITNIHO SYSTEMU

- udrZenirovnovahy vnitinitho prostredi organismu

- ochrana pfed vnéjSimia vnittnimi vlivy

Nasledkem poruSenitéto rovnovahy mohou byt Castéjsi
onemocnéni spojend se snizenou funkciimunitniho systému, piip.

onemocnénispojena s pfehnanou reakciimunitniho systému
(napfiklad alergie).
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VYVOJ DETSKE IMUNITY

NESPECIFICKA IMUNITA SPRCIFICKA IMUNITA
Je vrozena, prirozend, vyvojove starsi. Jeji Je ziskana, adaptivni, vyvojové mladsi. Tato imunita
podstatou je rychla reakce na podnét. Nevytvaii se se aktivuje az po setkani s konkrétnim podnétem a
mmunologicka pamét. k iplnému rozvoji odpovédi dochaz za nékolik dni

az tydnti. Wtvori se imunologicka pamét.

Vzhledem k tomu, Ze imunitni systém se v pritbéhu zivota stale vyviji, je
jasne, ze détsky imunitni system neni zcela zraly, a tim padem jsou malé
déti nachylnéjsi k mifekeim.




= Cast&j$i vyskyt onemocnéni viak jesté neznamena,
Ze ma dit¢ naruSenou imunitu!

= Statisticky 6-10 % déti pred dosazenim 6. roku veku
trpi opakované infekcemi dychacich cest, pricemz
jsou rozeznavany dva vrcholy vyskytu.

= Prvni  wrchol opakovaného wyskytu onemocnéni
dychacich cest je ve véku 6-12 mesicli po narozeni,
a to hlam¢ z toho duvodu, Ze dit€¢ spotrebovalo
ochrann¢ protildtky od matky, které zskalo pred
narozenim, ale jeSt¢ se zcela nerozvinula tvorba
vlastnich protilatek. Druhy wvrchol nastava po zarazeni
ditéte do kolektivu, tedy do matetrské Skoly. Zde je
diivodem vy8§i koncentrace patogenti ve skuping.




JAKA JE TEDY BEZNA, ,FYZIOLOGICKA®
CHOROBNOST DITETE?

= UmladSich déti od 1 roku do 5 let je to 3—10
epizod mifekei dychacich cest s lehcim pribéhem,
zeymena v chladnéjsich mésicich roku.

= UstarSich déti od 6 do 12 let vku jde 0 24
ep1zody mfekei dychacich cest s leh¢im prubéhem,
stejne jako u mladsich déti v chladnéjSich
mesicich roku.




KDY UZ LEKAR ZVAZUJE, ZE MUZE JIT
0 PORUCHU IMUNITY?

IIIIII

délku trvani infekce (pokud trvaji vice dni a jen pomalu dochazi ke zlepseni),

vznik komplikaci (napriklad chronicky zanét vedlejsich nosnich dutin, perforace bubinku pri zanétu stfedniho
ucha),

druh vyvolavajiciho mikroorganismu (vaznéjsi jsou nalezy neobvyklych bakterii nebo mikroorganismd, které u
ditéte s dobre fungujicim imunitnim systémem nejsou schopné vyvolat onemocnéni),

odpovéd organismu na antibiotika a dalSi [é¢bu (opét jsou vazinéjsi ty, které Spatné reaguji na podavanou lécbu
a ani pres podavani antibiotické terapie nedochazi k Ustupu priznakl).

V tomto pripade je jiz dité na zakladé doporuceni pediatra predano
k podrobnéjsimu vysetreni détskym imunologem.




NEJCASTEJSI INFEKCNI ONEMOCNENI
DETI PREDSKOLNIHO VEKU

. AKUINI RESPIRACNI ONEMOCNEN — INFEKCNI ONEMVIOCNENI DYCHACICH CEST
. AKUINI INFEKCNI ONEMOCNENT DOPROVAZENA VYRAZKOU (PLANE NESTOMICE,
PATA A SESTANEMOC, SYNDROM RUKA-NOHA-USTA, SPALA)

. DALSI AKUTNI INFEKCNI ONEMOCNEN (IMPETIGO, MOLUSKA VIROVE
BRADAVICKY, OPAR, ZANET SPOJIVEK)

. PARAZITARNI ONEMOCNENI (PEDIKULOZA, ROUP DETSKY, SVRAB)




AKTUNI INFEKCNI ONEMOCNEN|
TRAVICIHO TRAKTU

LATINSKY OZNAC OVANE — GASTROENTERITIDA

Vyskytuje se narazoveé, sezénné.

Puvodcem nakazy mohou byt jak viry, tak bakterie, ojedinéle paraziti.
Mezinejbeéznéjsi viry, které zplsobuji akutni infekéni onemocnéni
travictho traktu, patfirotaviry a noroviry, z bakterii pak Salmonella,
Campylobacter, Escherichia coli

Inkubaénidoba byva u béznych virti a bakterii kratka. U salmonely 6—
48 hodin, rotavirht 24—78 hodin, Campylobacteru 2—5 dni.

Postup infekce v kolektivu je tedy patrny jednoduSe — jakmile bude
mit dit€ infekéniho ptivodce tohoto onemocnéni, zacnou se objevovat
dal§ipfipady za par hodin, maximédin¢ do n€kolika dni.




ROTAVIRY

= Rotaviry jsou celosvétové nej¢astéjSimi virovymi ptivodci
akutnich infekénich onemocnéni travictho traktu u détido
5 let véku.

= Typicky je pro né sezonni vyskyt, zeyména v zimnich a
jarnich mésicich. S#ise fekiln&-oralnicestou, ale také
kapénkami Vzhledem ke snadnosti Sifeni miva
v kolektivnim zaftizeni onemocnénilavinovy efekt.

= Pro rotaviry je charakteristické, Ze za¢maji zvracenim
z plného zdravi, je moZzna zvySena télesna teplota nebo
horeCka. Zvracenitrva 1-3 dny, poté se zanou piidavat
vodnaté prijmy (n€kdy is hlenem a ptimésikrve), které
trvaji 5—8 dni. U tohoto onemocnéni je velkym rizikem
dehydratace.




SALMONELA

= Salmonela, resp. bakterie Salmonella enterica, zptisobuje
onemocnéni s kratkou inkubacni dobou.

= Pfenos probiha pfevazné pfes kontaminované, nedostatecné
tepeln€ zpracované zivo¢i$§né produkty, jako jsou vejce, maso,
dribez, ryby, mléko. Mén¢& Casto se pfenasiv kolektivu pfes
fekaln€ kontaminované ruce.

= Meziptiznaky patfi horecka, pocit na zvraceni, kieCe v briSe,
zvraceni a mnohacetné kasovité az vodnaté stolice s typickou
zelenou barvou.

= Priijem zptisobeny patogenem salmonely je oSettujicim lékatem
hlaSen na KHS (krajskou hygienickou stanici), ktera se zaméfuje
zejména na kontakty nemocného, které pracuji v potravinatstvi
Do matetskée Skoly dité ptichaziv pifipade, Ze je jiz bez piiznaki
onemocnénia lékaf je uschopni Cilené€ testovanise neprovadi
BéZna doba lé¢by salmonely je 7-14 dnidle ordinace lékate a

stavu ditéte. @




VSEOBECNE PRIZNAKY
INFEKCNIHO ONEMOCNEN
TRAVICI SOUSTAVY
= Hlavnimi pfiznaky infekéniho onemocnéni traviciho

traktu jsou prijem a zvraceni.

Dyspeptické potize — pocit na zvraceni (dit€ se
,shadavuje®), Casté tthani, paleni zahy, Skytani.
Kie¢ové bolestibficha, pfikterych se dité zkroutido
klubicka, nebo vytrvala bolest biicha s lokalizaci

kolem pupku nebo vySe smérem k Zaludku (déti maji
poctt, jako by mély v bfiSe kamen).

Celkové pfiznaky — unava, slabost, malatnost, dit¢ je
bez nalady, mlize mit zvySenou télesnou teplotu
nebo horecku, ale take zcela fyziologickou teplotu.

@



ZVRACENI

=Neni potfeba nikterak opisovat, jde o
nahlé zvraceni z plhého zdravi Casto
doprovazene bolesti bfiSka, pocitem
tlaku v nadbisku a dyspeptickymi
potizemi.

= Dyspepsie — paleni zahy, fihani, pocit na
zvraceni (nauzea)

= Nejveétsi riziko u zvraceni je rychly rozvoj
dehydratace!




PRUJEM

= Podle WHO (Svétové zdravotnické organizace) je prijem definovan
jako stav charakterizovany dvéma nebo vice fidkymi stolicemi
denné, nebo ijedinou fidkou stolici, kterd obsahuje hlen, krev nebo
hnis.

= Jind definice oznacCuje za prijem zménu frekvence, konzistence,
barvy ¢iobjemu stolice oproti béZnému stavu u t¢hoz jedince.

= U déti predSkolnich je definovan prijem jako ztrata tekutin stolici
vétsi nez 200 g denné nebo fidké vodnaté stolice produkované
Castéjinez tiikrat denné.

= Vmateiské Skole rozhodné nebudeme védét, zda dit€ ztratilo stolici
vétsSi mnozstvi tekutin nez 200 g denné. Neni mozné to ani jakkoliv
zjiStovat.




U IDENTIFIKACE MOZNEHO INFEKCNIHO
PRUJMU SE TEDY RIDIME V MATERSKE
SKOLE NASLEDUJICIM:

1. Vyprazdiiovacimizvyklostmi. Nékteré déti chodina stolici
v matetské Skole pravideiné nékolikrat, maji stolici fidsi, diky
rychlejSimu metabolismu nebo strave, kterou konzumuji doma,
jin¢ détise v matetfskeé Skole naopak nevyprazdnuji viibec nebo
sporadicky. Naptiklad u ditéte, které¢ se nechodi vyprazdiovat
v matefské Skole pravideln¢ nebo viibec, nam bude podeziela
prvnifidka, vodnata stolice. U ditéte, kter¢ se vyprazdnuje
pravideln¢, bude zase neobvyklé, Ze ma nutkdnina stolici mimo
sviyj pravidelny ,re Zim*,

2. Zapachem. Infekéni prijem mé velminepiijemny, hnilobny,
Stiplavy zapach. Je naprosto odliSny od béZné¢ho zapachu stolice.

3. Doprovodnymipfiznaky — bolest biiska, nechutenstvi, odmitani
stravy, napadna bledost.

e



V PRIPAL
MUZE DO

DE, ZE MA DITE URPUTNE ZVRACENI A PRUJEM,
IT KE VZNIKU DEHYDRATACE. JDE O NEJCASTEJSI

KOMP
K DEHY

IKACI AKUTNIHO INFEKCNIHO ONEMOCNENI
TRAVICIHO TRAKTU.

DRATACI MUZE DOJIT VELMI BRZY PO ZJISTENI

PRIZNAKU ONEMOCNENI.

DETSKY ORGANISMUS JE NACHYLNEJSI K DEHYDRATACI

KVULI V

YSSI METABOLICKE AKTIVITE, NEZRALE FUNKCI

LEDVIN A MALE KOMPENZACNI REZERVE. OBECNE PLATI, ZE
CIM MENSI DITE, TIM BYVA NASTUP DEHYDRATACE
RYCHLEJSI. ZDE NEJDE O DNY, ALE O HODINY!




PRIZNAKY DEHYDRATACE

Suche¢ slznice, suché rty. Jazyk se doslova lepina patro.
Poctt zizné.
Dit€ malo moc¢i, mnozstvi mocCi pi1 vymoceni je velmimalé, moc¢ je tmava a zapacha.

Pokozka je bled4, dit€ ma snizeny svalovy tonus (prosté lezi, musi vyvinout znacné usili, aby
vstalo, udava obrovskou tinavu).

Bolest hlavy, zavrat pii pokusu o vzpiimenou polohu.

Tmave kruhy pod oima, v rozvinuté fazi dehydratace to vypada, jako by dit¢ mélo o¢ivpadlé
dovnitt (halonované oci).

= V pripadé, ze je dité vlacné, obtizné probuditelné, jako hadrova panenka — volame
okamzite ZZS! Jde o zivot ohrozujici stav!




https , 9979-Intenzivni-

pece-v-pediatrii.html




! DULEZITE PRO DS!

VELMI CASTO SE STAVA, ZE ZAKONNY ZASTUPCE ,NAMLU VI
PEDAGOGICKYM PRACOVNIKUM, ZE POTIZE SPOJENE S TRAVICIM
TRAKTEM MA DITE KVULI DIETNI CHYBE. LIDOVE SE PROSTE
PREJEDLO NEBO NEVHODNE ZKOMBINOVALO RUZNE DRUHY

TO VAS JAKO PEDAGOGIC

POTRAVIN.
KEHO PRACOVNIKA ALE NEZAJIMA! VY

POVAZUJETE JAKYKOLIV PRI

[ZNAK ONEMOCNENI TRAVICIHO TRAKTU

ZA INFEKCNI A DITE DO KOLEKTIVU NEPRIJMETE!




TOHLE MUSITE VEDET!

- MINIMALNI DOBA, PO KTEROU DITE NEMUZE BYT PRUATO Z HLEDISKA
HYGIENICKO-EPIDEMIOLOGICKEHO DO MATERSKE SKOLY, JSOU 3 DNY PO
PRODELANEM PRUJMU NEBO ZVRACENL

= Znamena to tedy v praxi, Ze pokud dité€ jiz 24 hodin nezvracia nema prijem, poCitame
od toho jeSté 3 dny, kdy je nutné, aby zistalo vdomacilecbe.

= Hledisko epidemiologické znamena, Ze dit¢ miZze byt infekéni jeSt€ v dobé&, kdy uz
nevykazuje pfiznaky onemocnéni travictho traktu (primérem 3 dny). Hledisko hygienické
je vazané v piipad¢ matefské Skoly na nemoznost podavat dité¢ti adekvatni dietni stravu,
ktera umozni postupnou realimentacitraviciho traktu.

= Dité¢ tedy ptichdzi do matetskeé Skoly zcela bez priznaku infekéniho onemocnéni traviciho
traktu, jiz pfipraven€ na konzumacibézné stravy podavané v matetske Skole.




ON,EI\/IO,CNENEI )
DOPROVAZENE VYRAZKOU

=Plané neStovice

=). nemoc

=6. nemoc

=7. nemoc (syndrom HFMD)
=Spala




PLANE NESTOVICE -
VARICELA

Akutni virové vysoce nakazlive onemocnéni. Jsou jednim z nejcastéjSich
mfekénich onemocnéniu détina celém svéte.

Riziko infekce pro ¢lovéka, ktery onemocnénineprodélalnebo nebyl o¢kovan,
je az 90%. (Napftiklad kdyZ se starSi sourozenec nakazi ve Skolce a onemocni,
riziko infekce pro mladSiho sourozence je 90%.) Konemocnéni dochazi
nejcastéji ve véku 5-10 let.

= Piivodcem planych neStovic je virus Varicella zoster z Celedi herpesvird.
= Inkubacnidoba planych neStovic je 10-21 dni (nejcastéji 14—16 dni).
Jak se onemocnénipienasi?

= NesStovice se prenaseji kapeénkami (dychanim, kychanim, kaslanim atd.) nebo
piimym kontaktem s 1ézi (kontaktem s jiz vysetou vyrazkou).




VARICELA - ODKDY DOKDY JE |
DITE S NESTOVICEMI INFEKCNI?

= Nemocny je infekénipro ostatnijedince jiz 2 dny pted
nastupem vyrazky, tedy v dobé¢, kdy jesté nevime, zZe je
dit¢ nemocné.

= Infekénost trva po celou dobu vysevu vyrazky do
zaschnuti puchyikll a vytvofeni krusty na jejich misté.
Vpriméru jde o 7-9 dniod vysevu.

= Po tuto dobu, tedy do zaschnuti puchyiki, je nutné dite
izolovat od ostatnich, aby se onemocnéninesitilo.




VARICELA - PROJEVY

= Nestovice mohou zacit jiz pfed typickym ;g/s etim Vyréik}j 1-3 dny)
C

takzvanymi ,prodromy*, coZ jsou nespecifické pfiznaky. Jde o

zvysenou télesnou teplotu nebo horecku, bolest hlavy, tnavu,
malatnost, nechutenstvi.

= Vlastnionemocnénise pak p;'oli(evuje vyrazkou. IkdyZ laicky se
oznaluje vyrazka u nestovic jako ,,pupm]ilykneb,o pupence®, nenito
upln€ spravné, protoZe vyrazka ma neékolik fazi:

= 1. fize — makuly — v pfipad¢ neStovic malé¢ Cervené skvrnky,
= 2. fize — papuly — pupence,
= 3. fize — vezikuly — puchyiky vyplnéné ¢irou tekutmnou (cca 1-5 mm),

= 4. faze — pustuly — puchyiky vyplnéné zakalenou tekutinou, které
praskaji,

= 5. fdize — krusty — strupy.

= Vyrazka se objevuje ve 35 vysevovych vindch. Vysev za¢ind nejcastéji
na oblicejia trugu, poté se muze §ifit na koncetiny. Primérné byva
vyseto 300-500 ,pupinki®, mize jich byt ovSem take méné nez 10
nebo 11500. ,,Pu]ginlgr“lsou vysety soucasné v ruizném stadiu (fazi) a
vét§inou dité neprijemne sveédi.



VARICELA -
KOMPLIKAC

TéZke bakterialni koZzni nfekce zptisobene
streptokoky nebo stafylokoky.

Léze v ustech, uSich, kone¢niku, moco-pohlavnich
cestach.

Varicelova pneumonie (zapal plic) nebo varicelova
encefalitida, ktera casto postihne mozecek.




? VARIOLA

NEST(

PLANE

VYPADALY PRAVE

RAVE NESTOVICI

{
NESTOVICE




= Pouze podpurnd

= V prlbéhu onemocnéni je doporuc¢ovadno pouze
sprchovani ne pfilis horkou vodou, pricemz prvni 2-3 dny,
kdy byva vysev nejvétsi, je praktickymi |ékari pro déti a
dorost navrhovano pouze omyti genitalu a podpazi, aby
nedochdzelo k podrazdéni pravé vysetych ,pupencd”.

= Samozrejmosti je izolace ditéte, nechodit s vysevem na
primé slunce a dodrzet klidovy rezim.

= \V pripadé, Ze dojde k bakteridlni nakaze (komplikaci
nestovic), jsou podavana antibiotika. U déti se snizenou
imunitou nebo pri vaznych komplikacich je podavan
Acyklovir.




VARICELA - ZAJIMAVOST]

= Od roku 2003 na trhu o¢kovani. Vakcina se jmenuje Varilrix.

= Tato vakcina nema 100% uUCinnost, ale vétSina studii prokazuje jeji vysokou u¢mnost. V kazdém
piipad¢ se vakcmacipfedchazi onemocnénis téZkym priabéhem.

= Vpiipadé, ze se dité nakazineStovicemi, 1kdyz prodélalo o¢kovani (Sance je méné nez 5%), iikd se
tomu ,prilomova infekce®. Ptiprilomové mfekcije pribéh velmi mirny, bez horecky, s méné nez 50

pupinky.
= Po prodé€lani nestovic virus zistidva v buiikdch senzitivnich gangli mozkovych a mi#§nich nervi.

Pokud se virus znovu aktivuje (nejéastéjina zakladé op€tovného setkani se s virem, dlouhodobého
stresu, nadmérné fyzické namahy aj.), doty¢ny nedostane neStovice, ale pasovy opar.




PASOVY OPAR

= Pasovy opar muze tedy mit pouze ten,
kdo jiz nestovice prodélal. V Ceské
republice pasovy opar zaznamena rocné
zhruba 30 000 lidi. Pasovy opar se muze
projevit i u ditéte, pokud jiz prodélalo
plané nestovice.

= Pasovy opar je nakaZlivy. Clovék
s pasovym oparem muze prenést virus
na Clovéka, ktery jesté nemél plané
nestovice, a toto onemocnéni mu
zpusobit.




PASOVY OPAR - PROJEVY

Hlavnim priznakem vysev puchyrku, které se objevuji v priibé&hu nervi (odtud nazev ,pasovy”, jelikozZ se
Vyséva v pasu nervu), nejcastéji v oblasti hrudniku, beder nebo v obliceji.

MdUZe se objevit i v o€ich a uchu, pripadné v dutiné ustni. 1-5 dni pred vysevem puchyrkl je kGize v misté
napnuta, zarudla, svédi a mlze bolet. Puchyrky brzy praskaji a vznika krusta stejné jako u nestovic.

Mimo vysev je onemocnéni doprovazeno i celkovymi priznaky, jako je zvysena télesna teplota nebo
horecka, zimnice, Unava, malatnost, zazivaci potize, svédéni. Dominuje zejména velka bolest na celé
plose vysevu. Na této ploSe nemocni nemohou mit ani odéy, jak je misto citlivé. Po odeznéni vyrazky
mUZe bolest v misté pretrvavat i nékolik tydn nebo mésica.

Lécba pdsového oparu spocivd pouze v tlumeni priznak(. Jako prevence pdsového oparu je moziné
ocCkovani.







VARICELA-
DULEZITE PRO MS!

= VEtSivyskyt nestovic je zaznamendavan opakované co 2—4 roky. Je proto
normalnim jevem, Ze se ve vasimatefske skole neobjevily tieba 13 roky Navic
vlivem ¢im dal vétSi proockovanosti déti vakcinou proti planym neStovicim muze
byt opakovany vyskyt jesté prodlouzen nebo se objevi jen minimum déti, které
nesStovice prodélaji

= Vyskytu neStovic v kolektivu nejde zcela zabranit, protoze jak jiz bylo uvedeno,
nemocny je infekénijiz 2 dny pred vysevem vyrazky, a to kapénkou. Navic
mkubac¢nidoba je az 21 dni.

= Dit¢ s neStovicemi je infekénipo celou dobu vysevu vyrazky az do zaschnuti
posledniho pupence a vytvofeni krusty. Jakmile je vytvofena krusta, je dité jiz
povazovano za neinfekénia mize se vratit do kolektivu (zhruba 7-9 dni od

vysevu).

= Jakmile se neStovice vyskytnou v matefské Skole, j¢ vhodné o tom poucit ostatni
zakonné¢ zastupce formou vyvéSeni mformacniho letdku, plakdatu na nasténce
nebo osobng.
e



5. NEMOC - ERYTHEMA
INFECTIOSUM

= Onemocnéni zplisobené parvovirem B19.

= Vyskytuje u déti ve véku 5—15 let. Obvykle se objevuje na
jate a v zimnich mésicich.
= Jakd je mkubacnidoba paté nemocia jak se pfenasi?

= Inkubac¢nidoba se pohybuje v rozmezi4—14 dni. Pfenos
probiha kapénkamiz dychacich cest, je tedy velmi
jednoduchy a rychly.




5. NEMOC - PROJEVY

= Nemoc se v pocCatku projevuje velmi mirné jako lehké nachlazeni se zvySenou teplotou, bolestmi
kloubti a tnavou.

= Posléze dochazi k vysevu vyrazky, ktera je typicky na tvafich — dit¢ vypada jako schvacené nebo
wZfackované®. Postupné (do 3 dnil) se objevuje vyrdzka i na konCetinach, kde méa mapovity (nebo
také sitovity) tvar.

= ZvlaStnina tomto onemocnénije pravé vyrazka, ktera nez komplexné vymizi, mize zblednout a pak
se znovu zvyraznit. Vysev vyrazky komplexné mizi za 1-3 tydny. U tohoto vysevu nemusi dochazet
ke svédéni.

= Nékdy onemocnéni probiha velmi mirné, prakticky bezptiznakové, jindy, zvlasté u déti s oslabenym
imunitnim syst¢mem, se mohou vyskytovat vysoké horecky.
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5. NEMOC - LECBA

= [&¢¢ba je pouze symptomatologicka, to v tomto pfipad¢é¢ znamena,
ze se tlumihorecka. Velmi dilezity je klidovy rezim jako u vSech
virovych onemocnéni.

= Po prodélaném onemocnéni vznikd dlouhodoba imunita.

= Zajimavosti

= Velminebezpecné je onemocnéniu t€hotnych Zen, zejmeéna
v prvnim a druhém trimestru t€hotenstvi, kdy mtze dojit k
poskozeniplodu nebo k potratu.

= Na onemocnénineexistuje zddna lé¢ba ani o¢kovani.




6. NEMOC - ROSEOLA
INFAN TUM

= Virové onemocnénizpusobene lidskym
herpesvirem 6 (HHV6). Toto
onemocnéni patiiv détském véku mezi
velmiCasta. NejCastéjipostihuje détido
3 let.

= Jaka je mkubacénidoba Sesté nemocia
jak se prenasi?

= Inkubac¢nidoba onemocnénije 5-12
dni. Pfenos probiha pfimym kontaktem
se slnaminebo jejich kapénkami.




6. NEMOC - PROJEVY

= Typickym ptiznakem Sesté nemocije nahlad vysoka
horecka (3940 °C), ktera trva zhruba 3-5 dnf.

= Béhem horecek je dit¢ bez vyrdzky. Jakmile horecka
opadne, dojde k vysevu. Na rozdil od paté nemocise
vyrazka prakticky nevyskytuje na oblieji Vysev je
lokalizovan hlavné na krk, hrudnik, bricho, zada,
piipadné horni ¢asti koncetin. Vyrazka je drobna,
rizova, skvrnita, nesvédi. Obvykle do 2 dnli mizi.

= Vzhledem k tomu, zZe pro onemocnéni je charakteristicka
vysokd horecka a tento virus je schopen proniknout

hematoencefalickou bari¢rou do mozku, mize dojit u
ditéte k tzv. febrilnim kiec¢im.

= FEBRILNIKRECE JSOU AKUTNI STAV. PRINEMZ JE
NUTNE ZAVOLAT ZDRAVOTNICKOU ZACHRANNOU

SIUZBU!
©




6. NEMOC - LECBA

= [&c¢ba je stejné jako u paté nemocipouze symptomatologicka.
Spociva ve snizovani horecky dostupnymi antipyretiky. DlleZity je
klidovy rezim.

= Po prodélaném onemocnéni vznikd dlouhodoba imunita.




ROZDILY 5. NEMOC X 6. NEMOC

5. nemoc

= Vysev vyrdzky na tvatich. Vyrazka vypada jako
Mt e a0 ke by o dge YPA4a ]
,Zfackované*

= Vpocatku onemocnéni ptiznaky lehkého
nachlazeni.

= Do 3 dnu od zac¢atku onemocnénise objevuje
,mapovitd nebo sitovita“ vyraZka na hornich a
dohlich konc¢etmnach.

= Celkove ptiznaky, malatnost, bolest hlavy,
zvysena télesna teplota.

= Vysev vyrazky vymiziza 1-3 tydny. Ikdyz je
dit¢ b€hem vysevu vyrazky jiz nemfekéni,
pediatry nenidoporucovano, aby thned
nastoupilo do kolektivu, kvili oslabenému

imunitnimu syst¢mu. Je mnohem vice vnimave
k dalSimfekcl

6. nemoc

= Horecka (3940 °C), ktera typicky trva 3—5 dni.
Jako om(plikace se)mﬁiou ggjev%t] FEBRILNi1

KRECE, pfikterych je nutné volat ZZS.

= Vysev vyrazky AZ PO OPADNUTI HORECEK

(po 3—5 dnech) na hrudniku, horni ¢asti hornich
koncetin, bficha nebo zad. Vyrazka je drobna,
skvrnita, nesvédi, narazovéla.

= Vysev vyrazky mizi do n¢kolika hodm, nejdéle

do 2 dni. Piivysevu vyrazky je dité jiz

nemfekcni, ale munitné oslabené, proto

Hle dlatg/ neni doporuc¢ovano, aby nastoupilo
ned do kolektivu.

®




NEMOC RUKA-NOHA-USTA (SEDMA
NEMOC) - Z ANGLICKEHO HAND, FOOT
M AND MOUTH DISEASE

= Akutni infek¢ni virové onemocnéni, které postihuje jak déti, tak dospclé.

= Onemocnéni zplisobuji enteroviry, nejcastéji Coxsackie viry skupmny A a enterovirus 71.

= Jaka je mkuba¢nidoba sedmé nemocia jak se pfenasi?

= Inkubac¢nidoba se pohybuje vrozmezi 1-15 dnti. Pfenos probiha kombmované
kapénkami pfes sekrety z dychacich cest a kontaktem pfes kontammované pfredméty,
ale také oralné-fekalni cestou.

= Nemocny je mfekcni béhem prvniho tydne onemocnéni, ale virus miiZe vyluCovat stolici
Jesté nékolik tydnii po vymizeni piiznaki. Sedma nemoc je vysoce nakaZivé
onemocnéni, a proto neni vyjimkou, Ze onemocni soucasné sourozencinemocného.

= Dostupna literatura a odborné ¢lanky pediatrii uvadi doporuceni, ze dité, které bylo
v kontaktu s nemocnym, by nemélo pfijtt do kontaktu s kolektivem po dobu jednoho
tydne, aby nedochazelo k moznému pfenosu.

e



HFMD - PROJEVY

Nahle zvySenitélesné teploty, nékdy az na 39 °C.

Celkové piiznaky, jako je bolest hlavy, inava, malatnost.

U nékterych nemocnych se miiZze objevit 1 prijem, nevolnost.

Celkove ptiznaky spole¢né se zvySenou teplotou nebo hore¢kou mizi obvykle za dva dny.

Postupné se zacinaji objevovat zarudla mista na dlanich a chodidlech, k zarudlym mistim se pfidavaji
drobné Sedaveé puchyiky velikosti okolo 3—5 mm. Obc¢as mohou byt vysevem zasazZeny i nehty, které se
posléze zacnou odluCovat. Kolem ust se objevuje stejné jako na dlanich a chodidlech ¢ervena vyrazka a
v ustech jsou viditelné aftozni projevy (zejména na jazyku a dasnich). Afty jsou pro dit€¢ velmi bolestive,

odmita jist a pit.

Vyrazka je sin¢ svédiva az bolestivd, néktefi nemocniudavaji az palivou. Vyvolava nutkavé Skrabani. Hoji
se zhruba za 1-2 tydny bez jizev.

e









HFMD - LECI

= Pouze symptomatologicka.

= Zajimavosti

= Po probéhlém onemocnéni vznikaji protilatky pouze proti konkrétnimu pivodci! Co to znamena?
Onemocnét syndromem HFMD Ize 1 opakované, pokud se Clov€k nakazi jnym druhem viru, ktery
toto onemocnéni zpusobuje.




HFMD - DULEZITE PRO MS

= Vpiipadé vyskytu onemocnéniruka-noha-usta v kolektivu mateiské Skole je vhodné, aby
byla zavedena zvySena hygienicka opatfeni.

= Tim, Ze je nemoc vysoce nakazliva a pfenaSise nejen kapénkovou cestou, kontaktem, ale
i oralné-fekalni cestou, je nutné Castéj déti vyzyvat k myti rukou teplou vodou a mydlem,
disledné sledovat, zda déti pouzivaji sviyj rucnik, nebo na pfechodnou dobu prejit na
jednorazové papirove rucniky.

= Dité se vraci do matetskeé Skoly az zcela doléCené, se zahojenou vyrazkou. V ptipadé, Ze
byly zasazeny 1 nehty, j¢ mozne¢, ze jejich odluCovani bude trvat delSi dobu, tedy 1 po
nastupu do kolektivu matetské Skoly.




SPALA (SCARLATINA)

= Akutni mfek¢ni exantémové onemocnéni zpiisobené bakterii — beta-
hemolytickym streptokokem skupiny A — Streptococcus pyogenes.

= Do objeveni penicilinu byla spala velmi obavanym onemocnénim, které
zanechavalo nasledky, a na néz se dokonce umiralo. Vyskytuje se
nejvice u déti predSkolniho a Skolniho véku (nejcastéji 5-9 let).

= Jaka je inkuba¢nidoba spély a jak se pfenasi?

= Inkubac¢ni doba spaly je 2—5 dni, tedy relativné kratka. PfenasSise jak
piimou cestou ve formé kapének, tak i nepfimo pfes kontamimnovane
pfedméty. Na kontammovanych predmétech miize bakterie prezivat 1
nékolik dni. Nej¢astéjSibranou vstupu infekce byvaji horni cesty dychaci,

kde se pronikajici streptokoky usazuji na slznici a mnozi se.

= Po prodélanispaly nevznika Zadna imunita, proto se onemocnéni miize

kdykoliv opakovat!



SPALA - PROJEVY

= VpocateCnim stadmu se spala projevuje velmi podobné jako klasicka angina.
= Dochazik ndhlému vzestupu télesné teploty (cca 39 °C).

= Dit¢ je malatné, unavené, ma zimnici, ttesavku.

= Dale ptfichazi intenzivni bolest v krku.

= Na mandlich jsou viditelna hnisava loZiska, kterym se fika Cepy.

= Zmény jsou vidét take na jazyku. Prvné je potaien bilym povlakem, ktery se po 2-3 dnech za¢ne
odlupovat, a vznikne typicky ,,malnovy jazy charakteristicky Vystouplymi slizniémmipapilami,
které vytvaii dojem zrniCek maln. Vpocatku onemocnénise mize objevit nevolnost, zvracenia
bolestibficha.

= Po 1-2 dnech od zac¢atku onemocnéni, tedy od vzestupu teploty, se vyseje zarudla vyrazka,
lokalizovana hlavné v podbiiSku, v oblasti vnitini strany stehen a na boCni strané trupu. Sifit se dale
miuZe do loketnich a podpazZnich jamek. Vyset se miuzZe 1na tvafich, dlanich a chodidlech. Pokud na
vyrazku zatla¢ime, mizi, ale na dotyk pfipomina krupici Vyrazka miiZze zplisobovat svédéni. Za 4
dny po vysevu se vyrazka zaCina postupné ztracet a klize se zaCina olupovat, a to pfedevsim na
ploskach nohou a dlanich.

e






SPALA - KOMPLIKACE

= Kvelmi ¢astym patiihnisavy zanét sttedniho ucha nebo vedlejSich nosnich
dutm.

= Pf1porusovaniléebného rezimu, ke kterému patii zeyména klidovy rezim a
kompletni douzivani antibiotik, muze dojit k zavaznéjSim komplkacim. Jde
o zanét srdeCniho svalu nebo ledvin.

= Zanét ledvin nastupuje 1-3 tydny po prodélané mfekcia muze veést az
k akutnimu selhaninebo chronické mu poSkozeniledvm.




SPALA - LECBA

= Zakladnim lékem jsou antibiotika penicilinové fady, ktera na
streptokoka zabiraji nejlépe.

= OSetfujici lekat ordinuje ptispale tato antibiotika v priméru
na 10 dni. Kutlumeni vyrazky a svédénijsou podavana
antihistaminika. Dale probihd lé¢ba symptomatologicka, tedy
tlumeni horeCky antipyretiky. Velmi dilezity je klidovy reZzim,
kompletni douzivani antibiotik, dostateCny pitny reZim a
nasledna rekonvalescence.

= Zajimavosti

= Vyskyt spaly je hlaSen I€katipro détia dorost na KHS, ktera

piipady eviduje.
©




DALSI BEZNA INFEKCNI
ONEMOCNENI

- Impetigo
- Molusky

- Virové bradavicky




IMPETIGO

* Hnisavé bakterialni mfekénionemocnéni, které zasahuje povrchoveé vrstvy kiize.
Postihuje chlapce idivky zejména v pfedSkolnim a Skolnim véku. Nejcastéjibyva
mnfekcizasazena oblast obli¢eje, krku, ale vyjimkou nejsou ani trup, horni ¢idolni
koncetiny.

= Nazevimpetigo ma ptvod z latinského ,,impere®, coZ znamena zauto€it. Nazev je zcela
vystizny, protoze toto onemocnénije vysoce infekéni, rychle se §ifi a mlze postihnout
kazi, na které je jakékoliv poSkozeni(odfenina, Stipanec od hmyzu nebo jind drobna
ranka), ale také zcela zdravou kiizi.

= Pfends$ipfimym kontaktem ,kiZe na kizi“ nebo prostiednictvim kontaminovanych
predméth (ruénikl, piibori, hracek a dalSich vécidenniho uzivani).

* Inkubac¢nidoba impetiga je zhruba 7 dni, ale velmizalezina dalSich faktorech, jako je
puvodce onemocnéni, teplota, vlhkost prostfedia dalsi.

= Ditg je mfekénipo celou dobu vysevu impetiga. Neinfekénije az v dobé& zhojeni, tedy
vytvotfenikrusty, ktera se odlucuje.




IMPETIGO — JAK VZNIKA

= Pivodcem impetiga je bakterie Streptococcus pyogenes (streptokok) nebo Staphylococcus aureus
(zlaty stafylokok). Podle toho, o kterou z nich jde, pak I€kafirozliSuji n€kolik forem impetiga:

1. Nebulozni impetigo, které zptisobuje streptokok.
2. Buloznimpetigo, které zplsobuje stafylokok.

3. SmiSené impetigo, které je zptisobeno kombinacistreptokoka a stafylokoka.

= Onemocnéni vznika nejCastéji tehdy, pokud ma dit€¢ drobné poSkozeni kize. To se infikuje
streptokokem nebo stafylokokem a nasleduje rozvoj onemocnéni. Rozvoj impetiga podporuje take
snizend imunita, dale teplé a vlhké prostfedi Nejveétsi vyskyt impetiga byva zaznamenan v letnim
obdobi




IMPETIGO - PROJEVY

= Pfiznaky impetiga jsou odlisn¢ podle toho, jakou konkrétni formu nemocny ma. Typické jsou ale
PUCHYRE nazloutlé barvy, které praskaji, tim se infekce §ifi do okolni zdravé kiize a infikuje ji.

= Vice nez polovina pfipadii impetiga ma nebulézni formu. U piedSkohich déti je nejcastéjSim
puvodcem nebuldzni formy Streptococcus pyogenes. Nejprve dochazi k objeveni malych zarudlych
makul (¢ervenych skvrn), nejCastéji v oblasti obliCeje (u nosu, na nose, u ust), ze kterych se velice
rychle stanou puchyiky (menS$i, drobné¢), kter¢ maji naZloutlou barvu. Po jejich prasknuti vznika
z vytekleho hnisavého sekretu typickd medové zlutd krusta. Ta se po Case zacne odluCovat, na
jejim misté se tvoii drobné narfizovéle skvrnky, které se hojibez vétSich komplikaci.

= Bulézni forma postihuje Castéji déti do dvou let véku. Nékdy se této formé také 1ika ,syndrom
opaten¢ho ditéte®, jelikoZz charakteristickym ptiznakem jsou velké puchyie (aZ 2 cm), které rychle
praskajia zanechdavajina kizi mokvajici Cervena loZiska. Kiize se hoji bez jizev.













IMPETIGO - LECBA

= Onemocnénise I¢Cilokalng, tedy mistné, a to aphkaciantiseptickych
roztokil a antibiotickych masti.

= Celkova lécba antibiotiky je ordinovana lekatem v pripadé€, Ze je mistni
léCba neuspésSna, nebo hned od pocatku, pokud je mpetigo vyseto na
veétSiploSe pokozky.

= Celkova doba lecby, pokud nenastanou komplikace, je 7-10 dni.




IMPETIGO - KOMPLIKACE

= ACkoliv komplikace jsou minimalni, dojit k nim muize, zvlasté¢ u jedinc s naruSenou imunitou. Jde
zejména o syndrom opafené kuze, ktery byl zminén u bulozni formy onemocnéni. Komplikace
vznikaji tehdy, kdyZz vzniknou puchyie na velké ploSe pokozky, které¢ se pak carovité¢ odlupuji,
pfi¢emz mlZou byt postizeny 1sliznice.

= Dalsi komplikaci mlize byt zanét ledvin, ktery se projevi za 2-3 tydny od rozvoje onemocnéni.
NejohrozenéjSi skupinou jsou déti od 3 do 7 let. K zdnétu dochazi nejcastéji tehdy, pokud se
bakterie dostane do krevniho fe€iSté a onemocnénineni dostate¢né zaléCeno celkovymiantibiotiky.




MOLUSKA

= Moluska (Mollusca contagiosa) jsou virové onemocnéni, ktere
postihuje kiizi. Jeho vyvolavatelem je poxvirus. Nejcastéji jsou jim
postizeny déti v predSkolnim a Skolnim véku.

Jak onemocnénivznika?

= Moluska se pfenaseji ptimym kontaktem s osobou, ktera je jiz
mfikovana, nebo nepiimo pfes kontammované predméty. Nejvetsi
riziko pfenosu hrozina koupaliStich, bazénech a v saunach.
Inkubac¢nidoba se udava nékolik tydnii, v nékterych ptipadech 1
mésica.




MOLUSKA -
PROJEVY

= Moluska se projevuji jako drobné tuhé pupinky
s prumérem nékolk milimetrd, v jejichZ centru se
tvoii ,dulek* (miskovita prohlubenl) s drobnym
otvorem, ze které¢ho je mozné vytlacit vétsisilou
tuhou bélavou hmotu.

= Moluska se mohou vyskytnout ojedinéle, ale ve
veétSiné piipadi se vyskytuji ve skupinach. Skupinky
molusek pak vypadajijako jakdsi,hnizdecka*.
Vyskytnout se mohou kdekoliv na téle, ale nejcasté;ji
jde o podlazi, ttisla, vnitini stranu stehen, hrudnik.

= Moluska zptsobuji svédéni. Jakmile sije dité
rozSkrabe, dochéazik jejich mistnimu Sifeni a
zaroven se v okoli vysevu objevuje zarudnuti a
ckzém.




MOLUSKA - LECBA

= Onemocnénise leCimechanicky, cozZ je nejCastéjSi
zpusob léCby, kdy za pomocispecialniho nastroje I¢kar
moluska vySkrabne. Zakrok je pomérné jednoduchy, ale
pro dité¢ ne upné prijemny. Zakrok provadiipediatii ve
svych ambulancich. Jako dalsimechanicky zpiisob 1eéCby
se uvadikryoterapie, coZ je zmrazeni kapalnym dusikem.
Tento zasah jiz provadi kozni lekaft.

= Dale existuje l€¢ba chemicka, ktera spociva v aplikaci
specialnich preparatl, voln¢ prodenych v lékdrnach.
Lécba chemicka je ¢asové naroCné)Sinez leCba
mechanicka.




MOULUSKA — DULEZITE PRO

= ACkoliv jsou moluska virové infekéni
onemocnéni, pokud jsou krytd odévem, neni
diivod, aby bylo dit¢ vylou¢eno z dochazky do
mateiské Skoly.

= Vyjimky v dochazce do matetské Skoly!

1. Dité¢ s molusky nesmido vylécenijezdit na
plavecky bazén! Je tedy doCasné vylouceno
z plaveckeho vycviku.

2. Vpfipadé, Ze ma dit¢ moluska na mistech,
kde hrozi kontakt s vlhkym prostfedim, ve
kterém se virus snaze $ifi, tedy na vnitini
stran¢ stehen, hyZzdich a dlanich.




VIROVE
BRADAVICE

= Bradavice jsou virového ptivodu. Nejcastéjise
vyskytujiu déti predSkolniho a Skolniho véku. Viry
bradavic zplsobujinadmérny riist rohovinovych
bunc¢k a zmnozeni kozniho vaziva. Mohou se
vytvofit kdekoliv na téle a jsou infek¢éni! NejCasteji
se vyskytujina chodidlech nebo na rukou, kde maji
tendencirtst do vysky.

= Jak onemocnénivznika?

= Pivodcem virovych bradavic je lidsky
papillomavirus (HPV). Pfenédsise pfimym kontaktem
s osobou, ktera virové bradavice ma, nebo
nepfimym kontaktem, naptiklad pouzZitim
mfikovaného ru¢niku, pfinavstéveé bazénu ¢isauny.




VIROVE BRADAVICE - PROJEVY

1. Pravé bradavice — vulgarni

= Tento druh virovych bradavic se vyskytuje nejcastéji na rukou. Zpocatku vypadaji jako hrbolkovit¢ utvary o velikosti
Spendlikové hlavicky, pozdéj se zvétSuji, dostanou se na povrch kiize, vrcholek zrohovati a dostanou klasicky bradavicnaty
vzhled.

= Pravé bradavice neboli! Bolestivé jsou pouze v ptipad¢, ze sido nich dit¢ ,.dloube*“nebo sije nechténé zatrhne.

1. Plantarnibradavice

= Jde o poddruh pravych bradavic. Objevuji se nej¢astéji na chodidlech. Tyto bradavice nerostou na povrch jako u pravych
bradavic, ale naopak se zanofuji do hloubky. Pti chilizi jsou bolestivé! V jejich stiedu je mozné vidét drobné ¢erné nebo
cervené tecky. Tento druh bradavic je velmitézce l¢Citelny, protoZze mé tendencise vracet.

1. Ploché bradavice

= Vyskytuji se nejcastéjiu déti. Jsou velmimalé a lehce zvySené, v priméru okolo 3 mm. Objevuji se na spancich, brad€ nebo
tvatich. Jsou na pohmat nebolestivé.

1. Strapcovité bradavice

= Jde o pletové zbarvené nitkovité Gtvary v Gstnich koutcich, nosnich dirkach nebo jinde na obli¢eji ¢ina krku.

* Jednim z druhl virovych bradavic jsou itzv. kondylomata. Ta se ale pfenaSeji pohlavnim stykem. Postihuji vlhké prostiedi
pohlavnich sliznic, kde se rychle rozriistaji. Vzhledem k pfenosu se tento typ u détinevyskytuje.










VIROVE BRADAVICE - LECBA

= [éCba virovych bradavic je Casto velmi zdlouhavd a leckdy pro dit€¢ i bolestiva. Vyuziva se jak
mnvazivni, tak konzervativni cesta odstranéni.

= V ramci mvazivni léCby je pouzivana kryoterapie, tedy ,zmrazeni‘ bradavice tekutym dusikem.
Obvykle se takto le¢i ploché¢ bradavice na ploskdch nohou. Tato terapie je pro déti kviili ndsledné
bolesti velmi nepfijemna. DalSi moznosti invazivni €¢by je chirurgické odstranéni v mistnim
znecithvéni.

= Vramci konzervativni leCby se pouZivaji specialni ptipravky, které¢ se pravidelné nanaSeji na Gtvar.
Dale je lekati doporuc¢ovano podpofit imunitni systém.




VIROVE BRADAVICE -
DULEZITE PRO MS

= AcCkoliv jsou virové bradavice nfekéni
onemocnéni, pokud jsou kryt¢ odévem, neni
divod, aby bylo dit¢ vylouc¢eno z dochazky do
matefskeé Skoly.

= Vyjimky v dochazce do mateiské $koly!

1. Dité s virovymibradaviceminesmiaZz do
vyléCeni jezdit na plavecky bazén! Je tedy
doc¢asné vylouc¢eno z plaveckého vycviku.

2. Vpftipadé€, Ze ma dit€ virové bradavice na
rukou a chodidlech, je nutné upozornit
zdkonné zastupce, aby navstivili I€kate. V dobé
I6¢by by mély mit déti bradavicky minimané
pielepené naplasti, aby virus dale nesftily.
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ZANET SPOJIVEK -
KONJUNKTIVITIDA

= INFEKCNI ONEMOCNENT!
= ZBUSOBUIJE JEJ VIRUS NEBO BAKTERIE.

= Inkubac¢nidoba zanétu spojivek je 3648
hodin, mfekénijste po celou dobu
onemocnéni, které trva piivhodné lecbé
obvykle dva tydny.

= Vznikd piimym kontaktem
s nakaZenym, pienese se poddnim ruky a
naslednym promnutim o¢i, pouZitim cizich
kapek do oci, ru¢niku, koupanim ve
zneCisténych vodnich koupaliStich,
nedodrzovanim dostate¢né osobni hygieny.

©



ZANET SPOJIVEK - PRIZNAKY

« Viroveé zanéty(viry herpes ¢iadenoviry, které zplisobuji zdnéty hornich dychacich cest) maji
tyto projevy:

« zarudnutiocCi

« palenivocCich

« sekret

« pocit ciziho télesa v oku
« svétloplachost

- Bakteridlni zanéty(akutni, zplisobené bakteriemi stafylokoky, streptokoky, hemofily) naznaci:
« zarudnutiocCi

- otoky viCek
« hnisavy vytok, ktery dokaze zalepit vicka
- teplota







Dphthalnllﬁo'
Septonex

ocni Wkﬂ roztok
carbethopendecinii bromidum,

ZANET SPOJIVEK
LECBA
= Bakterialni konjunktivitidy spolehlivé
zaléc¢iantibiotika.

= LokdIn¢ se pouzivaji o¢ni kapky a masti. Jako
podpiirna le¢ba se doporucuji priplachy
o¢iborovou vodou nebo ve vod¢ rozpusténymi
ptipravky s dezinfekénimi acinky.

= Virové zanéty spojivek zklidni studené obklady,
klid o¢im, ptipadné virostatika v kapkach nebo
oCnich mastickach.

= NeleCeny zanét spojivek miZze nevratné poSkodit
détskou rohovku.




PARAZITARNI ONEMOCNENI U
DET| PREDSKOLNIHO VEKU

= Pedikuloza — ves détska

= Svrab

Parazitarni onemocnéni (parazitdza) je mfekéni onemocnéni zplisobené parazity.
Parazitarnich onemocnénije celd fada, ale mezinejCastéjSiparazity, s nimiz se pedagog u
déti v matefské Skole setka, patiiroup détsky a vesS détska.




ROUP DETSKY ENTEROBIUS
VERMICULARIS

= Patfimezihlistice.

= NejCastéjise objevuje u détiod 5 do 14 let, ale neznamena to, ze by se vyskytoval
pouze u déti. Postihnout miZe kohokoliv bez rozdilu véku a socioekonomicke
vrstvy. V Ceské republice je nejcastéjSim onemocnénim.

= Jak onemocnénivznika?
= Roup détsky parazituje pouze u Clovéka, a to v tlustém stieve.

= Roup se dostane do lidského téla tzv. oralné-fekalnicestou, tedy ze stolice do ust.
Typické je poziti vajiCek prenaSenych na nehtech, oblec¢eni, v loZnim pradle a
prachu. Na nehtech ulpivajicka roupt piinedokonalém mytirukou po defekaci,
z oblec¢enijde predevSim o spodnipradlo. Roup pieziva ve slepém stieve a jeho
c¢ervovitém piivésku, v tenkém a tlustém stievé. Samecek roupa je asi 6 mm
dlouhy, sami¢ka az 12 mm. Samicka klade v oblasti kone¢niku az 12 000
oplozenych vaji€ek. Z téch se vylihnou larvy zhruba za 6 hodm.

©



ROUP DETSKY - PROJEVY

= Masivni nakaza roupem détskym nastupuje asi dva tydny po poZiti vajiCek. Projevuje sg
nepfjemnym a urputnym svédénim konecniku. Toto svédéni je vyvolano ukladanfmr
samiCkami roupl. Ke svédéni dochdzi hlavné v noci, béhem spanku. S tim se poji dalsi
Dité¢ je mrzuté, neklidné, nevyspalé, protoze se budi kviili nepohodli a svédéni. Miize
no¢ni pomocovani.

= Obcas se mohou objevit bolesti bficha lokalizované kolem pupiku nebo podobné zanétu agends
nechutenstvi, odmitdni bézné stravy.

\ /1

= U divek se jako komplikace mohou vajicka roupli dostat 1do vaginy nebo mocového méchyie, kde
zpusobuji potize podobné zdnétu mocoveého méchyte (pocit palenia fezani pii moc€eni, bolestive
moceni, zvySenou teplotu) a zanétu vaginy (mliZe byt pfitomen i vytok).
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paska, ktera se ndsledné vysSetii pod mikroskopem), zda jde
opravdu o roupa détského, nasazuje lekat ,,odCervovaci“lecbu

\/ = Po diagnostice (rdno se na oblast kone¢niku nalepicelofanova
Vermoxem.

= Jedna ddavka Vermoxu predstavuje 3 tablety poddvané jednou
denné. Pfel¢Ceni stejnym piipravkem probiha za 2 tydny. Odbornici
nejsou zcela za jedno, zda by se méla prelécit cela rodina, pokud
se u ditéte roupi vyskyth. ,,Od¢ervovani‘celeho kolektivu déti
v matefské Skole ale rozhodn€ nenina miste.

= Dale je doporucovana ranni koupel konecniku, ¢astd vymeéna
spodniho a lozniho pradla. Neji¢mnéjSiprevencije ovSem disledna
hygiena rukou.
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ROUP DETSKY — DULEZITE PRO

MS

Vptipadé vyskytu roupl v kolektivu mateiské Skoly jsou nutna tato opatient:

Dité s roupy poslat do domaciho leceni.
Jakmile je ukoncCena 1. faze 1é¢by (3 dny uzivani Vermoxu), muze se dit¢ vratit do kolektivu.
Disledné hygiena rukou u v§ech déti v kolektivu v€etné nakratko stfizenych neht.

Pti pravé zjist€éném akutnim vyskytu je nutné vyménit povleCeni ditéti, u kterého se roupi vyskyth,
nejlépe ale vSem détem.

Jako nejlepSi celorocni prevence se pak jevi nesvlékat détem spodni pradlo na poledni spani
v matefské Skole.

Na zvazenije CastéjSi vysavani kobercii v mateiské Skole.




PEDIKULOZA - VES
DETSKA

= Onemocnéni zptisobené v§idétskou (Pediculus capitis),
cizopasnym hmyzem, ktery Zie v lidskych vlasech, kde
saje krev. Jde o velmiCastou nakazu v kolektivech.

= Vpfiipad€, ze nejsou vlasy dostate¢né oSetfeny, mize byt
nakaza v kolektivu opakované.




PEDIKULOZA — ZIVOTNI
CYKLUS

Dospéla ves détska je velka zhruba 3 mm, ma ploché télo a malou hlavu. Na kazdé strané téla ma tti
nohy s drapky, kterymi se drzina vlasech. Ves détska saje krev 4—-5krat denné. Samicka zile maximalné
meésic, béhem néjz naklade asi50 vajicek, kterym se fika hnidy. Samci vS1détské Ziyi kratSidobu.

Zivotni cyklus v§i za¢ina HNIDOU (vajickem), kterou ve$ piilepuje na vlas, je velkd asi 0,8 mm, asijako
zrnicko sezamu. Hnidy vSi nejcastéji kladou na vlas u pokozky hlavy, ale mohou se objevit 1 v pribéhu
vlasu, po cele jeho délce. NejcastéjSilokaci hnid jsou vlasy za usima, na zatylku nebo ofina. Za 7—-11 dni
hnida praskne a vylihne se NYMFA. Obal, z né¢jz se nymfa lihla, ziistava nalepeny na vlasu a spole¢né
s nim odrista. Nymfa je prisvitna. Celkem 3krat se sviékd a roste. Pfed kazdym sviékanim intenzivné
saje krev. Dospiva za 8 dni.

Mimo hlavu ve§ dlouho nepfezie, dospcld samice maximalné 24 hodin. Nymfa vydrzi mimo vlasovou
pokozku par hodin a hnida se mimo vlas nemuze vylihnout.

Ves§ détska nepienasi zavazné choroby, ale jeji vyskyt ve vlasech je nepifiemny. ObtéZuje a zpisobuje
svédéni. V disledku skrabani vznikaji drobné ranky na pokoZce hlavy, které¢ se mohou zanitit.




Samica, dizka asi 3,3 mm. Samec, dizka asi 2,5 mm.
Zije az 38 dni a za Zivot Tretie vyzliekanie
nakladie a 150 hnid. na 10. den
po vyliahnuti.
Druhy den po kopulacii zaéne samicka
klast vajicka hnidy, ktoré prilepuje ku
korienkom viasowv,

Hnida s wvyvyjajicou sa viou,

Nymfa . stadia,
dizka asi 2,2 mm.

Za 6 az 9 dni po nakladeni
(v zavislosti od teploty)
sa liahne nymfa |. Stadia.

Nymfa I Stadia,
dizka asi 1,2 mm.

J Prvé wyzliekanie
; na 2. den
po vyliahnuti, ) Druhé vyzliekanie na

5. def po vyliahnuti,

Prazdne hnidy zostavajd nadalej
prilepené vo viasoch a odrastajl s nimi Nymfa Il. Stadia,
asi 0 0,5 mm denne. Prazdne hnidy, dizka asi 16 mm.
ktoré st dalej nei 5 mm od pokozky
hlavy, nemézu byt povazované za doklad
aktualneho zaviivenia.






PEDIKULOZA - PRENOS

= VesS détska se prenasSiz 99 % piimo
télesnym kontaktem hlav a vlasi mezi
lidmi. Oplodnéna samicka vsi1
jednoduse pieleze z jedné hlavy na
druhou. Druhou moZnosti, ktera je ale
mené pravdépodobna vzhledem ke
kratké mu preziti v§1 mmmo vlasy, je
sekundarni pfenos pres pokryvku
hlavy, hfeben, ru¢nik, sedacku
v autobuse, Salu aj.




PEDIKULOZA - PROJEVY

= Prvnim a Casto jedinym ptiznakem pedikulozy je svédénihlavy. Obvykle
zaCind v oblasti, kde vSikladou hnidy, tedy kolem usi, na zatylku nebo
v ofiné.

= Svédénia lechtdnivlasové pokozky se zintenziviiuje hlavné v noci.
Diuvodem nenipfehnanad aktivita tohoto hmyzu, ale khid ditéte, které neni
zabaven¢ hrou, a svédénitedy vnima vice. Dit€ se muze Castéj budit,
proto bude nevyspalé, mrzuté a nekhidné. DalSim ptiznakem muzou byt
zvétSen¢ lymfaticke uzliny na krku a v tylu.
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PEDIKULOZA - MYTY

Vsinejdou na barvené vlasy. CHYBA VSim je upln¢ jedno, zda sivlasy barvite, nebo ne.
T€hotné se vSivyhybaji. CHYBA T¢hotna nevysila Zadné zahadné signaly, které by odpudily v§i.

Pedikul6za je onemocnéni pouze socialné slabych. CHYBA Vsise vyskytuji napfic vSemi socidlnimi vrstvami.
Do Skol a Skolek chodivSechny détibez rozdilu.

Vsinapadajijen vlasy nemyté. CHYBA Ba naopak, v§ise na mastnych vlasech Spatné drzi, klouZou.

Ves§ zije dlouho v ¢alounéni nebo v oble¢eni. CHYBA Dospéla veS vydrzi Ziva mimo hlavu 24 hodin, nymfa
pouze hodiny a hnida viibec.

Ves§ détskd napada jen vlasy déti. CHYBA Ves détska napada vSechny bez rozdilu véku.

Na kratké vlasy vSi nejdou. CHYBA Ve§ se udrzi 1 na kratkych vlasech, to by musela byt hlava upln¢ bez
viast.

Prevence je k nicemu. CHYBA Pokud se budeme détem preventivné divat do vlast, pfipadné je vyCesdvat,
miZeme zarazit pedikulozu v pocatku. Jakmile se vyskyt v§i rozsifi, je velmi naro¢né se jich béhem kratke
doby zbavit.

Na pedikulozu zabiraji piipravky na zvitata. CHYBA Ptipravky na zvifata obsahuji chemiy, kterd sice muze
zabrat, ale je potfeba siuvédomit, ze veSkeré¢ chemikalie se vstiebavaji pres vlasovou pokozku do organismu.
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PEDIKULOZA - LECBA

= KdyzZ silaik otevie internet a riizne blogy, najde tisice riznych zplsobu, jak se v§izbavit, petrolejem
poCinaje pfes majonézu aZz po vyholeni hlavy. Postup je pfitom jednoduchy, ale pracny. Vyzaduje
trpélivost jak ditéte, tak zakonného zastupce a na zavér i pedagoga, ktery dit¢ s projevy pedikulozy
opakované posila do domacilecby.

= Nejefektivnéj$i l€cCbou pedikuldzy je oSetfeni Samponem proti v§im a pak vyCesavat, vyCesavat a
vyCesavat. Dospéle vSise odstrani snadno, ale problém nastava u hnid. Hnidy nezni¢i Sampon proti
v§im, ale pravé vybirani z vlasii a vyCesavani K vyCesavanije potieba zakoupit specialni hfebinek,
ktery se jmenuje ,yvSivacek®. Ma tenké, dlouhé a na sebe nahusSténé¢ trny, nékteré jsou opatieny i
spiralkami, které usnadnuji odstranéni hnid.

= Vpiipadé&, Ze jsou hnidy odstranény nedokonale, zacina kolob&h znovu. Proto nékterym détem trva
velmi dlouho, neZ se v§iupné zbavi, nékdy i mésice.
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