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Postaveni emoliencii v soucasné lécbe
atopické dermatitidy

MUDr. Zdenika Drahotuska
Kozni oddéleni Krajské nemocnice T. Bati, Zlin

Emoliencia neboli zmék¢ovadla (z latiny emollio = zmékcovat) jsou pripravky, které zmékcuji, zvla¢nuji, vyhlazuji kazi, upravuji
pH kize, hydratuji a regeneruiji, a jsou tedy zvlast vyznamné v obnoveé kozni bariéry. Osetfovani kiize emoliencii u pacientu s ato-
pickou dermatitidou (AD), kde je prokazana porusena epidermdlni bariéra, predstavuje nezbytny zakladni terapeuticky postup
v komplexnim Feeni této choroby. Clanek se zaméFuje i na spravnou volbu emoliencia s ohledem na konkrétniho pacienta nejen
dle faze choroby, lokalizace, rozsahu a kosmetické pfijatelnosti, ale i dle uc¢innych latek a mechanismu jejich G¢inku. Vzhledem
k narusené epidermalni bariéfe je u AD vétsi riziko iritacni a kontaktni senzibilizace, proto je vtomto ¢lanku vénovana pozornost
i konzervaénim latkdm, emulgatordm a antioxidanttim, jak v dermatologickych externech, tak v kosmetickych pfipravcich.
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The status of emollients in the current treatment of atopic dermatitis

Emollients or moisturiziers (from Latin emollio = to soften) are products used for softening, moisturizing and smoothing the skin, ad-
justing the pH of the skin, hydrating and regenerating, and are therefore particularly important in skin barrier renewal. Patients with
atopic dermatitis (AD) have damaged epidermal barrier, therefore emollients are essential terapeutic approach in the complex solution
of this disease. The article is also focused on the right choice of the emollience with respect to specific patient not only according to
the stage of the disease, localization, amount and cosmetic acceptability, but also according to the active substances and mechanism
of their effect. People with AD have a higher risk of the irritation and contact sensitization because of the disturbed epidermal barrier.
As a result, attention is also paid to preservatives, emulsifiers and antioxidants in dermatological and cosmetic products.

Key words: emollient, epidermal barrier, contact hypersensitivity, preservatives.

Uvod

Atopickd dermatitida je zanétliva der-
matdza s komplexnf etiopatogenezi, v niz se
kombinuje genetickd predispozice, porusena
epidermalni bariéra a imunitni dysregulace.
Dominujicim klinickym obrazem je xeréza ki-
Ze s rozvojem zanétlivé reakce, doprovazeji-
cf vyrazny pruritus. Role epidermalni bariéry
u vzniku AD je nezpochybnitelna. Souvisi s ni
porucha hydratace, reparace a sklon k zanétdm.
K defektu epidermalni bariéry dochézi v di-
sledku poruchy terminalnf keratinizace a zméné

ve sloZenf lipidl v ochranném hydrolipidickém

filmu kdze (1, 2). Terapie AD je komplexni, pfi-
¢emz emoliencia jsou doporuc¢ovana nejen bé-
hem akutniho vzplanuti (soucasné s lokalnimi
kortikosteroidy), ale zvlasté v obdobf remise.
| kdyz AD nepatfik Zivot ohrozujicim nemocem,
ukazuje se, ze tato dermatodza ovliviiuje paci-
enta, eventuelné rodice ditéte nejen v oblasti
psychosocidlni, ale mGze byt i zna¢né finan¢né
zatézujici pro rodinu (3). K pochopenf Gcinku
emoliencii povazuji za nezbytné zaméfit po-
zornost i na ochranné bariérové mechanismy,
principy naruseni a znovuobnoveni epider-

malnf bariéry.

Epidermalni bariéra

Fyziologickd epidermalni bariéra zajistuje
ochranu vnitfniho prostredi pfed plsobenim
skodlivych vlivli zevniho prostfedi. Naruseni
epidermdlni bariéry pak usnadnuje pranik iri-
tancif, alergend, mikrob( a jinych nox do epi-
dermis. Zvyseny prinik alergen( zvysuje riziko
senzibilizace, protoze umozniuje interakci mezi
alergeny a efektorovymi burikami imunitniho
systému klze, a pfispiva tak k rozvoji zanétlivé
reakce. Zvyseny transepidermalini prinik iritancif
usnadnuje vznik iritacni zanétlivé reakce klize

(4, 5). Morfologicky predstavuje epidermalni
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bariéru celd rohova vrstva (stratum corneum).

Mechanismy podilejici se na hydrataci kozniho

povrchu, a zvlasté tedy rohové vrstvy jsou:

1. Trvale se obnovujici ochranny film (mirné
kysely) slozeny z mazu, potu a olupujicich
se bunék stratum corneum.

2. Pfirozené hydrofilni faktory (NHM =
Natural Hydrophilic Factors) lokalizované
v mezibunécnych prostorach strata cor-
nea: urea, kyselina pyrrolidinkarbonova
a kyselina mlé¢na. Vznikaji pfi degradaci
filagrinu (,Filament-aggregating pro-
tein”), ktery hraje dUleZitou roli v procesu
rohovéni — agreguje keratinové filamenty
do hrubych svazkd, zajistuje tvorbu zro-
hovatélého obalu korneocytl az vznik
nepropustné keratinové matrix (sit pro
rozlozeni rohovatéjicich proteint a lipidG
— ceramidd).

3. Lipoidnidvojvrstvy (Lipoid bilayers) slozené
z ceramidd, cholesterolu a volnych
mastnych kyselin (vznikajici v prébéhu
keratinizace ve stratum granulosum a ex-
tracelularné ve stratum corneum). Ve spo-
jeni s prirozenymi hydrofilnimi faktory je
regulovéna hydratace klze, jeji plasticita
a prostup vody obéma smery.
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4. Na vazbé vody se v epidermis uplathuje
i hyaluronan sodny (5, 6, 7).

Reparacni procesy se snahou obnovit posko-
zeny kozni povrch a bariérové funkce (zvyseni
mitotické aktivity bunék bazalni membrany,
urychleni keratinizace, zvyseni enzymU pro
syntézu ceramidd ) trvaji 4-8 tydnl. V tomto
obdobi je kize zvlast citliva a je tfeba pecovat
o pokozku vhodné vybranym emolienciem (8).

Typy, slozeni a u¢inky emoliencii

Podle mechanismu ucinku délime emo-
liencia na okluzivni, humektanty a zmékcujici
(a restrukturacnf) — pfehled emolientnich latek
dle mechanismu ucinku viz Tab. 1. V emolien-
ciich jsou jednotlivé latky réizné kombinovany.
Viyrdbénych preparat je na trhu celé fada nejen
mezi |éCivymi externy, ale téZ mezi kosmetic-
kymi volné dostupnymi pfipravky. Vyznamnou
Ulohu v ambulantni praxi pInf magistraliter pfi-
pravky, které jsou vyhodné z pohledu indivi-
dualizace terapie. Dermatologické externum je
mozno pfipravit pro konkrétniho pacienta dle
faze choroby, lokalizace, véku pacienta a s ohle-
dem na kosmetickou pfijatelnost. Roli ve vybéru

emoliencif hraji také finan¢ni moznosti pacienta.

Tab. 1. Typy emoliencii dle mechanismu Ucinku (7, 9, 10)

Dermatolog by mél pacientovi pfedepsat i do-

state¢né mnozstvi emoliencii, protoze atopicka

kdize vyzaduje v urcitych obdobi promazani kiize

i nékolikradt denné. Spotfeba u dospélého ¢love-

ka mutZe byti600g/tyden, u ditéte 250 g/tyden.

Externum by mélo byt aplikovéno ve sméru vla-

sovych folikul(, aby se zabranilo folikulitidé (11).

DuleZité je také zvolit vhodnou aplika¢ni formu

(viz pfehled Tab. 2), kterd se odviji od aktudlniho

klinického obrazu, dale od lokalizace, kde ma

byt externum aplikovdno. Nezapomindme na
potfeby pacienta s ohledem na dennf rezim,
pracovni prosttedi, pfipadné i na ro¢ni obdobi.

Funkci emoliencia plIni nezfidka samotné in-
diferentni mastové, resp. krémové zaklady, jejich
lipidové (vosky, oleje) a lipoidni slozky (tekuty
parafin, vazelina). Cast&ji se viak k nim pidavaji
substance zvysujici celkové plsobeni pripravku:

a) Prirozené faktory hydratace: kyselina pyr-
rolidinkarbonovd, kyselina hyaluronova,
mocovina, kyselina mlécna a mlécnan sodny.

b) Pomocné latky vazajici vodu: glycerol, sor-
bitol, propylenglykol (vyssi drazdivost).

c) Latky zvy3ujici ochranu pokozky: silikonovy
olej — dimetikon (tvofici hydrofobn, ale pro-
dysny ochranny film).

d) Ucinna léciva:

Mechanismus tcinku

Emolientni slozky

Priklady extern

hydrofobni latky — na povrchu kdze vytvori
okluzi, ¢imz nepfimo snizujf transepidermalni

vazelina; tuk z ov¢i viny; silikonové oleje (dime-
tikon); rostlinné oleje (slunecnicovy, olivovy,

pt. Vazelina; Synderman; Pontin; Unguentum
Simplex

(= zvlhéovace)

prostfedi pomahaji rohové vrstvé absorbovat
vodu ze zevniho prostfedi

bonové

R ztratu vody (TEWL = transepidermal water | mandlovy, karité maslo...)

loss), podporuji biosyntézu lipidd

lipidy rostlinného plvodu pronikaji ¢astecné | ceramidy; esencidlni  mastné kyseliny (MK); | pf. Lipobase® repair®, A-DERMA  Avoine
ZMEKCUJICi do stratum corneum, zabranuji odpafovani | (linolova =omega 6-MK, alinolenova =omega | Rhealba® Linola ®, Lipikar Baume AP+
A RESTRUKTURACNI | vody, obnovuiji koznf bariéru (stimulujf tvorbu | 3- MK); cholesterol

lipidd a také bilkovin kozni bariéry)

vazou vodu ve stratum corneum, a tim zvysuiji | glycerol, propylenglykol, urea, hyaluronan | pf. Excipial® U Lipolotio, AD lotio chronic
HUMEKTANTY pifjem vody z dermis do epidermis a ve vihkém | sodny, kyselina mlécna, kyselina pyrrolidinkar-

Tab. 2. Aplikacni formy emoliencii (8, 9, 12)

MASTI

1. hydrofobni — okluzivni, mirné hydratacni, Spatné smyvatelné, nechladi, bez emulgétord -

vazeling, stabilizované veprové sadlo; Unguentum Simplex (obsahuje vceli vosk)

2. masti emulgujici vodu - nejcastéji pfedepisované: V/O — Synderman, Ung. Simplex, Pon-

tin, Cutilan O/V - Neoaquasorb

3. hydrofilni — makrogolova mast s baktericidnim ucinkem

indikace: chronicka, sucha loziska
kontraindikace: akutnizanétlivé projevy, in-
tertrigindzni lokalizace a ochlupené oblasti
nejsou vhodné v [été

KREMY - mastné
(oleokrémy)

emulze V/O, obdobné okluzivni vlastnosti jako masti
pt. Cremor leniens, Ung. leniens s chladivym efektem

indikace: oseteni suchych lozZisek, vhodné
na velké plochy

vytvéii jemny olejovy film, zlepseni bariérové funkce pokozky

- nemastné emulze O/V, bez okluzivniho Gcinku, plsobi chladivé a protizéanétlivé

(hydrokrémy) pf. Ambiderman indikace: akutnf a subakutni loZiska

LOTIA hydrofilni O/V velkoplosné osetfeni subakutnich lozZisek
oleofilni V/O zvlasté vhodné v lété

KOUPELOVE OLEJE Setrné omyti pokozky a zvlacnéni indikace: subakutni a chronickd loziska

koupel 5-15min., 36°C, nékteré Ize pouzit
i pfi sprchovani

Pozn. O/V = olej ve vodé, hydrofilni, /O = voda v oleji, oleofilni, hydrofébni
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Tab. 3. Prehled emoliencii (dermatologickych extern a kosmetickych pfipravkd)

CutoFarm® (Unguentum base-C)

bily veeli vosk (cera alba)

Nazev Emolientni slozky Pomocné latky Ostatni/poznamky
AMBIDERMAN ) G -
AmiFarm® (Cremor base-A) parafiny parabeny, propylenglykol hydrofilni krémovy zéklad (o/v)
CUTILAN parafiny parabeny hydrofobni mastovy zéklad (v/o)

Cremor basalis
BasiFarm® cremor (Basis creme)

glycerol, bild vazelina

propylenglykol

hydrofilni krémovy zéklad (o/v)

NEOAQUASORB ung. arafiny alveerol bez parabent emulgujici mastovy zéklad (o/v),
Aqua NeoFarm® (Unguentum base-N) P Y. gy P bezvody

NEOAQUASORB cremor ) s -
AquaNeoFarme (Cremor base-N) parafiny, glycerol parabeny hydrofilni krémovy zéklad (o/v)
UNGUENTUM LENIENS slunecnicovy a ricinovy olej bily vceli vosk emulzni v/o, geraniova silice

Ung. Leniens CsL 2

slunecnicovy a ricinovy olej

bily vceli vosk

emulzni v/o, geraniova silice, natrium
tetraboricum

CREMOR LENIENS

slunecnicovy a ricinovy olej, glycerol

parabeny, bily v¢eli vosk,

emulzni v/o, geraniova silice

PontoFarm® (Unguentum base-P)

vazelina zlutd, parafiny

tuk z ov¢i viny (adeps lanae)

propygaldt
POLYSAN slunecnicovy olej, glycerol emulze o/v
PolysoFarm® cum oleo olivae —olivovy olej, glycerol —prolypenglykol hydroxid hofe¢naty
PONTIN

hydrofobni mastovy zaklad (v/o0)

UNGUENTUM SIMPLEX

stabilizované veprové sadlo

propylgaldt, bily vceli vosk

emulgujici v/o, bezvody

SYNDERMAN
SydoFarm® (Unguentum base-S)

vazelina bilg, parafiny

tuk z ovei viny, bily veelf vosk

emulgujici v/o, bezvody

A-DERMA Avoine Rhealba®
Exomega emolien¢ni péna
Exomega emolien¢ni mléko
Exomega emolien¢ni krém D.E.F.|
Exomega emolien¢ni balzdm D.E.F.l

glycerin, FILAXERINE® — slou¢enina omega-6
mastné kyseliny aorigindlni aktivni latky
(T0HDA) indikujici syntézu filagrinu

bez paraben(, bez konzervantl

bez parfému

extrakt z vyhonkd ovsa Rhealba®
vit. B3

D.E.F.| = patentovany dokonale
hermeticky uzavieny systém

EAU THERMALE Avéne
XeraCalm A.D Relipidac¢ni myci olej
XeraCalm A.D Relipidacni krém
XeraCalm A.D Relipida¢ni balzam

glycerin, tekuty parafin, Lipidicka faze,
Cer-omega

bez parabenl
bez konzervant(

bez parfemace

I-MODULA® (aktivni molekula ziskana
z mikroflory term. vody Avéne) —
Sterile cosmetics®

Belobaza® krém

parafin, bild vazelina

bez parabend

bez parfemace

BEPANTHEN®
Sensiderm krém

Bepanthen mast
Bepanthen krém

Bepanthen Plus krém

— LLT lipidy (podobné ceramidim) glycerin,
pfirozené lipidy
— parafin, mandlovy olej

— bila vazelina, parafin

— lanolin, cera alba
—fenoxyetanol, adeps lanae,
propylenglykol
—chlorhexidin, tuk z ov¢i viny

bez parfemace
dexpanthenol

BIODERMA

Atoderm PP Baume balzdm
Atoderm krém

Atoderm Intensive Baume

parafin, glycerin, dimetikon, LIPIGENIUM™ —
komplex biolipid

bez parabend

niacinamid, Ecodéfensine™ —
patentovany komplex regulujici kozni
ekosystém

CETAPHIL®
Cetaphil® Restoraderm télové mléko

bambucké méslo, slunecnicovy olej, glycerin,
triglycerid, dimetikon, arginin (produkt
degradace filagrinu) Na-PCA = sodna sl kys.
pyrrolidinkarboxylové,

Sfinganin — ceramid prekurzor

dinatrium EDTA, emulgétor,
natriumetyléndikokoamid

panthenol, niacinamid (vit. B3)

AD lotio Chronic
Cutozinc Ichtamo spray

—parafin, 4% urea, dimetikon, glycerin
—glycerin, oxid zine¢naty 10%, ichtamol 1%

— propylenglykol

DEXERYL® glycerol, vazelina, tekuty parafin parabeny

Dr. KONRAD™ DERMATOLOGY

AD Calcis —cholesterol, parafin — lanolin,cera alba — aqua calcis 50%

AD lotio Acut —parafin — propylenglygol —AD lotio Acut: panthenol,

avenantramid octenidin

—AD lotio Chronic: octenidin

2 DERM REHA special Bariérovy

Talek a zinek — mikronizované ¢astice ve spe-

diazolidinylurea

Excipial U hydrolotio
Excipial U lipolotio

— 2% urea, tek. parafin, dimetikon
— 4% urea, kys. mléc¢na, parafin, dimetikon

— triklosan, chlorhexidin

. . o .
krém cidlné upraveném lanolinu (MEDILAN™) emulgator TEGO CARE® - cukerné dexpanthenol
povahy
EUCERIN® Omeaa-6 mastné kvs- kvs. linolova a linoleova Licochalcon E (vytazek z Iékofice —
ATOPICONTROL krém, télové mléko @ olege upalk dvoyLJIétéya"adérek hroznového Trisodium EDTA (Acute krém snizuje svédéni a podrazdeéni)
Acute krém ATOPICONTROL - Oejé pupaty [ ajaderer ’ ATOPICONTROL) dekandiol (antibakt. Gcinek)
vina), dimetikon, ceramid 3, glycerin, parafin . -,

menthoxypropanediol (chladivy efekt)

EXCIPIAL® parfém
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Excipial mastny krém
Excipial mast
Excipial s mandlovym olejem

— parafin
— bila vazelina
— bild vazelina, mandlovy olej, ricinovy olej

— triklosan, chlorhexidin

LA ROCHE-POSAY
LABORATOIRE DERMATOLOGIQUE

karitové maslo, kanolovy olej, glycerin,

disodium EDTA

50% term. vody z La Roche-Posay,
niacinamid, Aquae posae filiformis

LIPIKAR BAUME AP+ dimetikon, parafin (ob , ) . )
LIPIKAR SYNDET AP+ obnova diverzity mikrobiomu)
LINOLA®

Linola fett krém Esencidlnimastnékyseliny (kys.linolovd) + 9,11 | lanolin

Linola lotion oktadekandienova, parafin, bild vazelina, pod- | cera alba — parfém

zemnicovy olej, slune¢nicovy olej

LIPOBASE® krém
Lipobase® Repair®

— tekuty parafin, bild vazelina, 70% lipofilni faze | — parabeny
— vazelina, glycerol, nanocastice pevného | — bez parabend

parafinu, ceramid 3, kys. olejova a palmitova,
cholesterol

Infadolan mast

bild vazelina

bily veeli vosk, tuk z ov¢i viny

vitamin A, vitamin D2

Vitella

Extreme ochranna vitamiwnové mast
Vitaminova mast se zinkem

Vitella Ichtamo

— vazelina, tekuty parafin
— vazelina, minerdini oleje
— vazelina, minerdinf oleje

— kalcium, vitamin A, vitamin E
— vitamin A, vitamin E, kalcium, zinek
— bily ichtyol, oxid zine¢naty, talek

Pfisady do koupele

Balmandol olej (Galderma-Spirig)

mandlovy olej parafinovy olej

vitamin E, parfém

Balneum Hermal®
Balneum Hermal® F
Balneum Hermal® PLUS

— séjovy olej
— arasidovy olej tekuty parafin
— sojovy olej

— propylenglykol butylfydroxyto- | — parfém
luen, — propylenglykol butylfydro- | — lauromakrogol, parfém
xytoluen, — propylenglykol

— lauromakrogol, parfém

Cutoil (dr. Konrad™ DERMATOLOGY)

mandlovy olej, kys. omega linoleova

propylenglykol, propylgalat

vitamin E, parfém

Linola® fett Olbad

tekuty parafin, kyselina linolova

parfém

Oilatum emollient

tekuty parafin

acetylovany tuk z ov¢i viny,

Oilatum Plus

— triklosan

bylinné aroma

B epitelizancia - vitaminy: a-tokoferol (vi-
tamin E), retinol (vitamin A), ergokalciferol
(vitamin D); dexpantenol; z pfirodnich latek
guajazulen, chlorofyl

B antiseptika — chlorhexidin, triklosan

B adstringencia — oxid zine¢naty, oxid tita-
nicity

B antipruriginéza - levomentol, kafr (riziko
drézdénf), avenantramid

m  antiflogistika — ichtamol 1-5%, pix, oxid
zine¢naty, oxid titanicity, dimetikon (12, 13)

Vliv emoliencii na mikrobiom
Kdze atopikl mé vyrazné snizené defenzi-
ny, tj. pfirozené antimikrobidIni peptidy, takze
v kombinaci s narusenou epidermalni bariérou
(jednim z d@vodu je i vrozeny defekt filagrinu
zpUsobujici kromé jiného snizeni pH) dochézi
ke zménam mikrobidIni kolonizace kdze. Kozni
mikrobiom predstavuje kozni ekosystém neboli
ekologické spolecenstvi komenzalnich, sym-
biotickych a patogennich mikroorganism@ na
kzi. Byly nalezeny rozdily v mikrobiomu zdravé
anemocné kize. U AD je vysoka kolonizace klize
bakterii Staphylococcus aureus, a to i mimo loZis-
ka dermatitidy. Mikrobidlni diverzita je u atopikd
ukazatelem obdobf klidu a remise, v pfipadé sni-
Zenf diverzity mikrobiomu dochazi k exacerbaci

AD. Stafylokokovy exotoxin spousti imunologic-
ké pochody, které vedou k udrzovéni zanétlivych
procest v atopické kazi. Jednim z cild pfi lécbé
AD je snizenfi osidleni kiize zlatym stafylokokem
napt. dezinfekénimi koupelemi (hypermangan,
triklosan), antimikrobialnimi mastmi, pfipadné
celkovymi antibiotiky (2). | v emolienciich z fad
kosmetickych pfipravkl se objevuji slozky za-

mérené na obnovu mikrobiomu (14).

Kontaktni senzibilizace

Emoliencia obvykle obsahuji konzervancia,
emulgatory, stabilizatory, antioxidanty, barviva,
pfipadné parfémy a jiné latky, které mohou byt
pficinou kontaktnf senzibilizace, projevujici se
u pacientt s AD zhorsenim ekzémovych pro-
jevl a neucinnosti lokdlni 1écby. Pfitomnost
pomocnych latek je v dermatologickych ex-
ternech i v kosmetickych pfipravcich nezbytna
z d@vodu zachovani vhodnych fyzikdlné-che-
mickych vlastnosti. Vybér konzervacni latky vy-
plyva z ur¢eni poméru rizika a pffnosu na zakladé
toxikologicko-alergickych vlastnosti, sledovani
moznych kontaktnich senzibilizaci v ¢ase na
souborech pacientl zdravych a pacientl s na-
rusenou epidermalni bariérou. Pfi podezreni
na kontaktni senzibilizaci provadime epiku-
tanni testy. Evropskd zakladni sada (obsahujici
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30 standardnich alergend) je béZzné dostupna
na koznich oddéleni i u nékterych ambulant-
nich dermatologl. Podrobnéjsi testovani jsou
provadéna na specializovanych pracovistich —
Dermatovenerologické kliniky ve Fakultnich
nemocnicich.

Pro pfehled uvadim nejcastéjsf stale pouzi-
vand konzervancia (jen nékterd jsou soucasti
Evropské zakladni sady): parabeny (nizky senzi-
biliza¢ni potencidl), formaldehyd, konzervanty
uvoliujici formaldehyd (Quaternium 15 — nej-
silnéjsi alergen z této skupiny, déle bronoprol,
diazolidinylurea, imidazolidinylurea, DMDM —
hydantoin), chlorhexidindiglukonat, kathon
CG, benzalkoniumchlorid. K emulgatorim
s konzerva¢nimi Ucinky fadime alkoholy lano-
linu, kokamidopropylbetain, propylenglykol,
trolamin a dalsi. K pomocnym latkam patfi
i antioxidanty — propylgaldt, dodecylga-
lat, butylhydroxyanisol, butylhydroxytoluen
(15, 16). Za zminku stoji stoupajici tendence
pacientl s kontaktni senzibilizaci na kathon
CG (obsazen jak v kosmetickych pfipravcich,
zvlasté ve viasové kosmetice, mycich gelech,
aleiv primyslovych kapalindch). K vyznam-
nym kontaktnim alergendm vlasové kosme-
tiky je fazen také kokamidopropylbetain (15,
16, 17). Podrobnéjsi vycet konzervancif a po-
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mocnych latek pfesahuje rozsah i zaméfenf
tohoto ¢lanku. Navic s rozvojem kosmetic-
kého primyslu se objevuji nové kontaktni
alergeny. Pfedpokladem pro zjistén{ kontaktni
senzibilizace u pacienta je podrobna znalost
slozenf pouzivanych dermatologickych extern
a kosmetickych pfipravkd, ddkladnd anamné-
za, provedeni epikutannich testd (které vsak
také nemusi odhalit vyvoladvajici alergen).
Vambulantni praxi je ddlezité, pokud se ndm
chronicky ekzematik nezlepsuje, nebo do-
konce zhorSuje pfi zavedené lokalni |é¢bé,
pomyslet i na moznost kontaktni senzibilizace
na pomocné latky (18, 19). V tabulce 3. jsou
prehledné uvedena emoliencia (dermatolo-
gicka i kosmetickad), jejich hlavni emolientnf
slozky a pomocné latky.
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Zaver

Vhodné vybrané emoliencium a jeho pra-
videlnd aplikace prodluzuje obdobi remise.
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snahu pUsobit cilené na poruchu koznf bariéry,
byt co nejucinngjsi a zéroven také komfortnéjsi
pro pacienta (adstringentni roztoky ve spreji
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