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lergicka konjunktiviti-
da je zanétlivé posti-
zeni ocnich spojivek
pusobené hypersen-
zitivni reakci na jinak neskodné
latky zevniho prostredi. Lékarnici
jsou casto prvnim kontaktem pro
pacienty s o¢nimi obtizemi, coz
¢ini alergickou konjunktivitidu
pro né aktualnim tématem. Pri
diferencialni diagnostice je kli-
Cové odlisit alergickou konjunk-
tivitidu od syndromu suchého
oka a virovych ¢&i bakterialnich
zanétl spojivek, protoze kazdé
z téchto onemocnéni vyzaduje
odlisny terapeuticky pristup.
V mnoha pripadech se vsak
tyto priciny kombinuiji, a je tedy
vhodné uvazovat o problému
a jeho reSeni komplexné.

PRICINY A PROJEVY
Alergicka konjunktivitida

nastupuje obvykle brzy
po vystaveni alergenu a je

zprostfedkovana specifickymi protildtkami t¥idy IgE (sIgE) vici
pfi¢innému alergenu. P¥itomnost téchto sIgE protilatek lze vySetfit
laboratorné (z krevnich odbérti) nebo biologicky (koZnimi testy), a tim
identifikovat pfi¢inné alergeny. To je duleZité nejen pro prevenci, ale
také pro indikaci jediné kauzalni (tj. pfi¢inu fesici) 1éCby, kterou je tzv.
specifickd alergenova imunoterapie (AIT). Tato vySetfeni a indikaci
AIT provéadi specialista alergolog.

Alergicka reakce zplisobuje zanét spojivek a ¢asto i dalich tkania or-
gandy, naptiklad nosnisliznice. Proto 1ékati nékdy pouZivaji souhrnné
oznaceni alergicka rhinokonjunktivitida. Zasadnim patofyziologickym
déjem v ramci alergického zanétu a pri¢inou o¢nich priznakt je aktiva-
ce tzv. Zirnych bunék (mastocyttl) ve sliznici spojivky, které nasledné
uvoliiuji biologicky vysoce aktivni a iritativni latky, zejména histamin.
Na potlaceni téchto procesti jsou zaméfeny protialergické 1éky ve formé
tablet nebo o¢nich kapek. Uvolnéni histaminu a dal$ich latek brani tzv.
stabilizatory mastocytt, zatimco nezadoucimu ptsobeni uvolnéného
histaminu zabrariuji Hi-antihistaminika. Komplexné a vysoce Gi¢inné
pak alergicky zanét 1é¢i kortikosteroidy, které vSak pro feSeni alergic-
kych oénich projevti az na vyjimky nejsou potteba.

Existuji ¢tyfi hlavni klinické formy alergické konjunktivitidy:
1. Sezénni alergickd konjunktivitida (SAC) — souvisi s alergii na pyl

a odpovida pylové sezéné, tj. opakuje se kazdy rok v podobném
terminu, potiZe jsou vétsi v pfirodé a za slune¢ného pocasi.
2. Perenidlni alergicka konjunktivitida (PAC) — ma celoro¢ni

charakter. Je zptisobena interiérovymi alergeny, jako jsou napt.

Typické pfiznaky alergického postizeni

Svédéni - hlavni pfiznak odliSujici konjunktivitidu alergickou

od infekéni, pro kterou je typickéa spiSe bolest nebo paleni.

Zarudnuti spojivek — zptisobené vazodilataci a zvySenou

propustnosti krevnich kapilar v oku, ktera je vSak pfiznakem

nespecifickym (pfitomnym také u postiZeni z jinych pfi¢in).

Slzeni - je typickou odpovédi na podrazdéni oka obecné.

Nemusi byt vzdy vyjadfeno, zejména u pacientt s tzv.

syndromem suchych o¢i.

Otékani vicek — spiSe u téZsich forem alergického postiZeni

(alergicka blefarokonjunktivitida).

Pritomnost typického alergického postiZeni jinych orgéanti —

obvyklé jsou soucasné priznaky alergické rymy jako kychani,

svédéni v nose nebo vodnaté posmrkavani az vytoky z nosu.

rozto¢i domaciho prachu nebo
zvirata. Nékdy se setkdvame
u téchto alergikt pouze

s alergickou rymou, nebo je
draZdéni o¢i patrné aZ pii
zvySené zatézi alergenem,
napt. pfi uklidu, manipulaci

s liZkovinami nebo pfi
intimnim kontaktu se
zvifetem.

Zvlastni charakter maji dalsi dva
alergické zanéty ocf, jsou viak
mnohem méné casté:

3. Vernalni

keratokonjunktivitida (VKC)
—téZ81 forma postizZeni odi,

ktera se vyskytuje pfedevsim
u déti a mladych dospélych.
Je charakterizovana
chronickym zadnétem a miize
byt doprovazena zménami na

rohovce.

. Atopickéa

keratokonjunktivitida
(AKC) —-vzacng, ale zdvazna
forma chronického zanétu

o¢ni spojivky a rohovky,
ktera je spojena s atopickou
dermatitidou (ekzémem).
Vyskytuje se nejc¢astéji

u dospélych ve véku 20 aZ 50
let a ¢astéji u muz.

DIFERENCIALNi DIAGNOSTIKA

Pfi stanoveni diagnézy je
nutné odlisit alergickou

konjunktivitidu od jinych o¢nich

onemocnéni. Navod poskytuje
tabulka 1 (pozor - zohlediiuje
pouze nejcastéjsi priciny
postiZeni o¢i).

K problému diferencialni

diagnostiky o¢nich postiZzeni mi

dovolte nékolik poznamek:

1. Jakoukoli o¢niinfekci by

mél vySetfit 1ékafr. Véasna

lé¢ba mtZe zabranit
poskozenirohovky

a spojivky s dlouhodobymi
nasledky, a specialni

Tabulka 1. Diferencidlni diagnostika vybranych o¢nich onemocnéni.

Odliseni od alergické

Onemocnéni Hlavni pfiznaky P

Absence vyrazného
3 Rudé o¢i, paleni, pocit | svédéni, vhodné
Syndrom suché- B o o o
pisku v oéich, suchost | ,umélé”slzy prinaseji
ho oka (kerato- . | L
. . o¢i nebo naopak ulevu, ¢asty vyskyt
conjunctivitis o, . .
icca) neulevujici zvysené u star$ich osob a pti
sicca .
slzeni. dlouhodobé praci na
PC apod.
Pfitomnost celkovych
pfiznakt infekce
Virova Rudé o¢i, vodnatéa (napt. horecka),
konjunktivitida | sekrece, fotofobie. zvétSené mizni uzliny,
Casto jen jednostranné
postiZeni.
P ; Hojna hnisava sekrece,
L Rudé o¢i, hnisavy TR
Bakterialni . L minimalni svédéni,
. L vytok, slepend vicka |
konjunktivitida B obvykle oboustranné
po ranu. .
postizenl.

Obr. 1. llustrace rozdilnych projevu

konjunktivitida

alergicka virova bakterialni

",""_‘H‘

7

protiinfekéniléky, napt. o¢ni kapky obsahujici antibiotika,

jsou na lékatsky predpis. O¢niinfekce na terénu alergickym
zanétem postizené o¢ni spojivky muZe vzniknout mnohem
snaze nez na zdravém oku. A to nejenom proto, Ze o¢i alergika
drazdivé vlivy, napt. venkovni prach, ale i proto, Ze alergik

do podrazdénych oci ¢asto nesterilné zasahuje prsty apod.
Pozor také na zkracenou expiraci aplikovanych o¢nich kapek
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po jejich otevieni. PouZiti
je omezeno na jeden az
nékolik mésicl po otevieni
(dle typu), coZ souvisi

i s moznosti bakteridlni

kontaminace.

2. K syndromu suchého oka.

Keratokonjunktivitis sicca
je onemocnéni povrchu
oka, jehoz podkladem

je porucha normalni
tvorby slzného filmu a/
nebo jeho abnormalni
sloZeni. Ten pak nedokéaze
rfadné chranit oko pred
presusenim a dalsimi
drazdivymi vnéjsimi
vlivy. NaruSena muize byt
kazda ze t¥i vrstev slzného
filmu. P¥i poru$e vnéjsi
lipidové vrstvy dochazi ke
zvySenému odpatovani
vodni slozky slz a pacienti
maji nejvétsi problémy rano
po probuzeni s pocitem
péalenia ,lepivosti® odi,
nékdy az bolesti pfi
otevfeni oc¢i. V pribéhu
dne se potiZe zmen3suji.
Pti poruse stfedni (vodné)
sloZzky se pfiznaky naopak
zhorsuji navecer a pfi
zatézi oc¢i. Pro poruchu
vnitfni mucinové slozky
je naopak typické vyrazné
slzeni, protoZe vodna
slozka se nedok&ze navazat
na povrch oka. V1é¢bé je
zdkladem aplikace tzv.
,2umélych slz”. Je viak
tfeba mit na paméti,

Ze jde o skupinu 1é¢iv
ruzného slozeni a s riznym
zaméfenim. Kvalifikované
by mél pacientovi poradit
v prvnim kontaktu uz
lékarnik.

3.

Multifaktorialni etiologie

potizi. Porucha muze

byt vyvolana pfimym
autoimunitnim postiZenim
spojivky, ale vétsina
pfipadu je multifaktorialni
s podilem véku (po 45.

roce zivota typicky klesa
produkce a kvalita slz),
mnoha nepftiznivych
faktoru zivotniho stylu
(delsi dobu trvajici
soustfedénd zatéz oka
spojend se sniZzenou
frekvenci mrkani, zejména
sledovani obrazovek
elektroniky, hovoii se

také napt. o syndromu
pocitacového vidéni nebo
o syndromu kancelarského
oka) nebo vnéjsiho
prostiedi (klimatizované
prostory, pfetopené a suché
mistnosti, kout, prasnost).
Roli hraji také nékteré
interni choroby, hormonalni
zmény u Zen i muzy,
vedlejsi ti¢inky nékterych
lékt nebo dlouhodobé
pouzivani oénich

¢ocek, nebo paradoxné
dlouhodobé pouzivani
o¢nich kapek s obsahem
konzervacnich latek. Sama
alergicka konjunktivitida
navozuje pokles tvorby
mucinu i zten€eni lipidové
vrstvy a vstupuje tak

do za¢arovaného kruhu
vzéjemné potenciace se
syndromem suchého oka.

LECBA

Lécba alergické konjunktivitidy

je zaloZena na prevenci

kontaktu s alergenem,

obecné symptomatické

(pomocné) terapii a na specialni protialergické 1é¢bé. Samostatnou
problematikou je mozZnost potlacit potiZe dlouhodobé az celoZivotné
vytvorenim tolerance viici pfi¢innému alergenu formou vyse

zminéné specifické alergenové imunoterapie (AIT).

1. Obecna (pomocna) symptomaticka terapie

ReZimova opatfeni - pit min. 2 litry tekutin denné, prevence
suchého vzduchu (klimatizace, vytapéni) a ¢asté vétrani
(samozfejmé mimo pylova maxima u pylovych alergik),
dostatecné osvétleni pracovnich ploch, procvi¢ovani
okohybnych sval{i, ochrana o¢i (slune¢nimi) brylemi.

Ochlazovani o¢i - studené obklady mohou pomoci pfi akutnim

svédéni.

Umeélé slzy — poméhaji vyplavit alergeny ze spojivkového vaku
a esi pfipadny terén soucasné pfitomného syndromu suchych
oci, ktery prohlubuje potize alergika. Pro delsi ptisobeni
obsahuji obvykle kyselinu hyaluronovou v koncentraci 0,05 az
0,2 % a event. stabilizatory lipidové slozky slzného filmu, jako
je ectoin. Pozor: Umélé slzy je t¥eba aplikovat s odstupem od
protialergickych o¢nich kapek, abychom timto nevyplavovali
podané léky.

Zklidfiujici nespecifické latky pfirodniho i jiného charakteru
—jsou obvykle souc¢asti nékterych specialnich forem umélych
slz, napt. vytazek ze svétliku lékatrského nebo dexpanthenol

a vitamin A.

2. Specialni protialergicka terapie

Celkové (tabletové) formy — fe$iijiné projevy alergie, napft.
alergickou rymu. Jejich vyhodou je také aZ celodenni ptsobeni,
sila efektu a urcita pohodlnost. Nevyhodou je pomaly nastup
efektu a u citlivych pacienti moZnost celkovych nezadoucich
ucinkl (sedace u Hi-antihistaminik).

Lokalni (o¢ni kapkové) formy — zasadni vyhodou je rychly
(,minutovy") efekt a nepravdépodobnost celkovych nezadoucich
ucinkt. Lze je samoziejmé pouzit nejenom v preventivni
aplikaci, ale i jako FeSeni obéasnych podrazdéni p¥i jinak
efektivni tabletové preventivnilécbé. V tabulce 2 jsou uvedeny
dostupné skupiny a t¢inné latky v Ceské republice v roce 2024.
O¢ni antihistaminika lze vesmés zakoupit v 1ékarné, tj. opatfit
bez lékatského receptu. Naopak kortikosteroidy jsou indikovany
pouze pti tézkych forméach o¢niho postiZeni pod dohledem
oftalmologa.
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KOMPLIKACE A KDY JE NUTNO

NAVSTIVIT LEKARE

K okamzitému akutnimu reSeni

o¢nich potizi, véetné alergickych,

Hi-antihistaminika

se lze s plnou davérou obratit

na lékarnika nebo praktického

lékate. Ti posoudi pfic¢inu o¢nich
potiZi, poradi vhodnou akutni
1é¢bu a v ptipadé nejasného

Mastocytarni stabilizatory

Antihistaminika kombinovana
s alfa-mimetikem

obrazu nebo komplikaci pacienta

odkéZou k akutnimu vysSetreni

Kortikosteroidy

o¢nim specialistou. Varujicimi

priznaky jsou naptiklad zhorseni

zraku, silné otoky vic¢ek nebo

chronicky pribéh nereagujici na

protialergickou lé¢bu.

Specialista alergolog nezajistuje
akutni vySetfeni a feSeni
pacientt ,z ulice”. Nicméné

v kone¢ném dtsledku by kazdy
potencialni alergik mél byt

INZERCE v

objednan k této odbornosti. Jde
o doSetteni dalsich alergickych
rizik (zejména alergického
astmatu), identifikaci
pri¢innych alergent a vytvoreni
dlouhodobého lé¢ebného
postupu ,na miru®, zahrnujiciho
i pfipadnou alergenovou
imunoterapii.

Tabulka 2. Prehled lokélnich o¢nich forem dostupnych v CR v r. 2024.

azelastin (Azelastin COMOD Allergodil), emedastin (Emadine),
ketotifen (Zaditen SDU), levokabastin (Livostin), olopatadin
(Opatanol, Olopatadin Unimed Pharma, Olopatadin Olikla),
epinastin (Purivist)

kromony (Allergocrom, Allergo-COMOD, Lecrolyn)
antazolin + tetryzolin (Spersallerg)

dexamethason (Dexamethasone WZF Polfa), fluorometholon
(Efflumidex, Flarex, Flucon), hydrocortison (Softacort),
hydrocortison mast (Ophtalmo-hydrocortison Léc¢iva)

ZAVER

Alergickd konjunktivitida je béZnym, ale velmi obtéZujicim
onemocnénim. Lékarnici hraji daleZitou roli v identifikaci

a edukaci postizenych a v doporuceni vhodné volné prodejné
1é¢by. Podobné v prvni linii stoji i prakticti 1ékati. V pfipadé
komplikovanéjsiho pribéhu nebo nejasného diagnostického
obrazu je nutné v¢asné konzultace ophtalmologa. Perspektivné je
vzdy vhodné doplnit alergologické vySetfeni. m

IVLHGENI POVRGHU OKA A ZMIRNENI

OCNICH PRIZNAKU ZANETU A ALERGII

Kombinace kyseliny hyaluronové a ectoinu

Podpora pfirozené bariéry oka proti alergenim a drézdivym latkam

Bez konzervacnich latek a fosfatii

PouZitelnost 6 mésicd po prvnim otevieni

Lze pouZivat s kontaktnimi cockami

0cni kapky HYLO DUAL® jsou zdravotnickym prostfedkem (C € 0197).

Tato informace je urcena odbornikim (tj. oSobam oprévnénym predepisovat nebo vydavat zdravotnické prostfedky).
Pravdépodobna rizika spojend s pouzivanim uvedeného zdravotnického prostiedku jsou uvedena v navodu k pouZiti.

Pfed pouZitim si pozorné prectéte navod k pouZiti, ktery je pfilozen ke kazdému balent,
Navody k pouZiti a dalsi uzitetné informace naleznete také na www.hylo.cz.
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