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POTRAVINOVA ALERGIE U OBRABECE KOVU
IMITUJICi PROFESIONALNI ONEMOCNENI

MUDr. Jaroslava Vanéckova', MUDr. Jana Imlaufova?
'Klinika nemoci koznich a pohlavnich FN Hradec Kralové
2Ustav klinické imunologie a alergologie FN Hradec Kralové

Nemoci z povolani se podle § 11 zdkona €. 266/2006 Sh. rozumi nemoc vznikajici nepfiznivym pisobenim chemickych, fyzikalnich, biolo-
gickych faktort nebo jinych Skodlivych faktort souvisejicich s praci, pokud je uvedena v seznamu nemoci z povolani uvedeném v pfiloze
¢. 1 k tomuto zakonu a pokud vznikla za podminek, za nichz nemoc z povolani vznika, a dosahla klinického stupné zévaznosti, ktery je
jako nemoc z povolani uznavan.

Vyvolavajicim faktorem koznich nemoci z povolani mize byt nejen latka, ktera je soucasti pracovniho procesu, ale také napfiklad za-
méstnavatelem poskytovana ochranna pomiicka, myci prostredek ¢i krém k oSetfeni kiize po praci. Priikaz profesionality posuzovaného
kozniho onemocnéni je mnohdy otazkou ¢asové naroénou, vyzadujici potiebné zkuSenosti. Musi byt totiz zcela jednoznaéné splnéna
zékladni kritéria nezbytnd k potvrzeni nemoci z povolani, coz je u koznich nemoci klinicky obraz koZniho onemocnéni, lokalizace, priibéh,
vysledky epikutanniho testovani, opakované pozitivni eliminacni a expozicni test a hygienické vyjadreni k souvislosti s vykonavanou

pracovni éinnosti.
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Kazuistika

Kilustraci nutnosti diikladného vysetfeni kazdé-
ho jednotlivého pfipadu si dovolujeme predlozit ka-
zuistiku pfipadu onemocnéni, ktery jsme vySetfovali
v nasi poradné.

Na podzim roku 2005 navstivil 51lety muz der-
matologa ve svém okresnim mésté. Dlouhodobé
pracoval jako obrabéc kovU. Posledni 3 tydny pozo-
roval zarudnuti a otoky oénich vicek, otoky hrbet
rukou a zapésti s vysevem disperznich zarudlych
lozisek. Po 16Ebé kortikosteridni masti a antihistami-
niky pfi pracovni neschopnosti doslo rychle ke zho-
jeni vSech projevi. Po navratu na pracovisté se vSak
do 2 dn(i objevily stejné potiZe. Nasledovala tydenni
dovolend, pfi které doslo opét k vyraznému zlep$eni.
Pro recidivu stejnych projevil po névratu na praco-
viSté — pozitivni eliminacni a expozicni test — vyslo-
veno podezfeni na nemoc z povolani a pacient byl
odeslan k podrobnému vySetfeni do poradny pro
kozni nemoci z povolani.

Pracovni anamnéza: pacient je vyuéen obra-
bécem kovl a tuto préci vykonava 30 let. Pracuje
s emulzi Cimstar 356, ochranné rukavice nepouzi-
va, od zaméstnavatele dostava k myti rukou Solvinu,
mydlo Hit a k oSetfeni rukou Indulona A 64 a krém
Taktosan.

Rodinnd anamnéza: kozni ani alergicka one-
mocnéni se v rodiné nevyskytuiji.

Osobni anamnéza: pacient je zdrav, od roku
1988 m4 obcasné loziska lupénky ve kstici a nad
lokty. Léky neuziva, alergie neudava.

Soucasné kozni potiZe: asi 3 mésice pozoruje
na pracovisti slzeni a pleni o¢i, otoky a zarudnuti
o€nich vicek, postupné i zarudnuti celého obliceje,
vodnatou rymu. Zarudla disperzni loziska na hfbe-
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tech rukou a distalnich tfetinach predlokti (obrazky
1,2).

Ped vznikem potiZi byl nachlazen, uzil 3 tablety
Paralenu.

VySetreni:

FW 10/20

Krevni obraz a zakladni biochemicka vy3etfeni
Vv norme.

Precipitatni reakce na Paralen negativni.

IgE 468 IU/ml (norma laboratofe je do 200 IU/ml).

Obrazek 1. Postizeni oénich vicek

Obrazek 2. Projevy na hibetech rukou
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Epikutanni testy Evropské standardni sady: za
48 i 72 hodin stfedné pozitivni alergicka reakce na
chrom.

Epikutanni testy s latkami z pracovisté: za 48
hodin mirna toxicka reakce na emulzi Cimstar, vSe
ostatni negativni.

Po kompletnim zhojeni potizi se pacient opét
vrétil na pracovité. PrestoZe klinicky obraz potizi
nesvédcil ani pro kontaktni alergicky ekzém ani pro
iritaéni dermatitidu, byl zafazen k praci bez emulze.
Druhy den se opét objevilo svédéni oénich vicek,
dalSi den zarudnuti a otoky, loZiska na hrbetech
rukou.

Odeslan k provedeni alergologického vy3etfe-
ni.

Alergologicka anamnéza: zvifata nechova,
potravinovou alergii neudava, na Stipnuti hmyzem
nereaguije, v pylové sezoné potize nema, pfikryvky
uziva z pefi a ovei viny.

Vysetieni IgE: celkové IgE: 388 |U/ml

Specifické IgE: travy ¢asné i pozdni, doméci
prach, bfiza, liska, ambrozie, pelynék, smés plisni,
fiky, ov¢i vina — v8e v normé (norma je méné nez
0,35 U/ml).

Z potravin: vajecny bilek i Zloutek, kravské mlé-
ko, hréach, burské ofidky, ¢ocka, ofechy, Cesnek,
smés kofeni, moFské ryby — v normé .

Cibule: 0,68 U/ml.

Prick testy: béznych inhala¢nich alergen( ne-
gativni.

Pelynék: vyrazné pozitivni reakce — pupen 12
mm, erytém 15 cm (obrazek 3).

Z&vér alergologického vySetfeni — alergie na
pyly pelyriku a na cibuli v ramci atopie.
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Obrazek 3. Prick test s alergenem pylt pelyriku
(foto provedeno za 15 minut po vzniku reakce)

o

Pfi senzibilizaci na pyly pelyriku je moznost zki-
zené precitlivélosti s nékterymi potravinami.

Zkiizena precitlivélost ¢asta: veSkera kofenova
zelenina, kofeni — kopr, fenykl, libeCek, koriandr,
anyz, majoranka, oregano, tymian, bazalka, saturej-
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ka, kofenici smési, pepf, chilli, paprika, hefmanek,
slunecnice (olej).

Zkfizena precitlivélost mozna: ovoce (s jadry,
peckami, kiwi, mango), lusténiny (hrach), ofechy
(stromové i arasidy), estragon (olej), latex.

Po obdrZeni vysledku alergologického vySetfeni
byl s pacientem proveden podrobny rozbor jeho stra-
vovacich névykd. Bylo zjisténo, Ze na pracovisti, kde
nema moznost stravovani, ma stale v zasobé balicky
slunecnicového chleba, ktery ma rad a ke kterému
si pfindsi dalSi potraviny z domu. Doma tento chleba
nekonzumuije.

Po dpravé stravovacich ndvykd se vrétil k pd-
vodni préaci, pfi které je nyni zcela bez koznich po-
tizi.

Podezfeni na nemoc z povolani se v sou¢asné
dobé nepotvrdilo. Pacient v§ak z(istava nadale sle-
dovén dermatologem vzhledem ke zjisténé senzibi-
lizaci na chrom, ktera je nyni senzibilizaci latentni,
bez klinickych projevd kontaktniho alergického ek-
zému.
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Zavér

Posuzovani profesionality je slozity a zavazny
medicinskopravni problém. Jeho disledky jsou ¢as-
to zavazné prevazné v oblasti socialni a ekonomic-
ké — nutnost pracovniho prefazeni, pokles vydélku,
nutnost hledani nového pracovniho zafazeni, event.
nezaméstnanost.

U posuzovani koznich potizi je vzdy nutno
provést kompletni vySetfeni pacienta, dilezita je
podrobna anamnéza vzniku, lokalizace a pribéhu
onemocnéni.

Jak vyplyva z prezentovaného pfipadu, pfi di-
agnostickych rozpacich je dlleZité i provedeni po-
drobného alergologického vysetfeni se zaméfenim
na potravinovou alergii.
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