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Zivot so psoriazou
Svetovy den psoriazy, 29. oktéber

Psoriaza je v suc¢asnosti jednym z najviac skimanych
koznych ochoreni. Napriek tomu, stéle si zachovava svoje
velké tajomstva. Na celom svete trpi psoridzou asi 125 mi-
lionov ludi. Predpoklada sa vsak, Ze touto chorobou trpi
na Slovensku vyse stotisic ludi. Psoridza nie je prenosna
dotykom, ale je podmienena geneticky.

V roku 2004 vyhlasila Svetova zdravotnicka organizacia
(WHO) 29. oktéber za Svetovy den psoriazy. Ako povedal
Lars Ettarp z Medzindrodnej federacie psoriatickych asociacif
(IFPA): ,Psoridza a psoriaticka artritida su ochorenia, ktoré zba-
vUju ¢loveka sposobilosti. Pre 125 miliénov fudi na celom svete,
ktori trpia psoridzou, méze byt zivot mimoriadne naro¢ny, neraz
sme diskriminovani kvoli nevdbnemu vzhladu nasej pokozky.
Preto pozadujeme lepsi Standard lekdrskej starostlivosti pre fudi
trpiacich psoridzou. Skratka, chceme lepsiu budidcnost”.

Aj preto sa v roku 1990 zrodila myslienka zalozit svojpo-
mocné obcianske zdruZenie pacientov trpiacich najcastejsimi
koznymi ochoreniami, ktoré bolo zndme aj pod skratkou SPAE
CSFR. Vzniklo na podnet pacientov so psoridzou a s podporou
lekarov v kipeloch Smrdaky.

V roku 1993, po rozdeleni Ceskoslovenska, vzniklo Obcian-
ske zdruzenie Spolo¢nost psoriatikov a atopikov v SR (SPaA
SR). Spolo¢nost sa s pribudajucimi rokmi stéle rozvija, je aktiv-
na a vydava aj bulletin Helios s mnozstvom informacif o lie¢be
psoridzy a inych chronickych koZnych ochoreniach, informuje
o novych liekoch, podpornych a vyzivovych doplnkoch, ale naj-
ma o aktudlnych zmenéch v podmienkach poskytovania zdra-
votnej a socidlnej starostlivosti.

Medzi najdolezitejsie aktivity SPaA SR patri unikatny ,Den
koze - den dotykov”, ktory sa uskutoc¢nuje vzdy v mdji. Je to
celoslovenské podujatie, ktoré je vo svete ojedinelé. Prostred-
nictvom médif a bezprostredne v mestach, kde pracuju Kluby
psoriatikov a atopikov, aj v spolupraci s dermatologmi, kontak-
tuju verejnost a informuju ju o neinfekénosti (neprenosnosti)
tychto chronickych koznych ochorenti, ale aj o prevencii vzniku

inych koznych problémov, zdravotnych a inych komplikdcii, kto-
ré suvisia s koznymi chorobami. Pri tejto prileZitosti dobrovolnici
SPaA SR rozdavaju aj tzv. ,laskomatové karticky”, ktoré pripo-
minaju, Ze objatia ani s fludmi postihnutymi psoridzou neskodia,
naopak a vyjadruju priatelstvo a nadej.

Daldia  dolezita
aktivita SPaA SR sa
uskutocnuje pri pri-
lezitosti Svetového
dna psoriazy, ktory
pripadd na 29. ok-
tébra. V tento den
SPaA SR usporaduva !
konferencie, stretnu- ¢ .
tia s médiami a spo-
lu s farmaceutickymi
firmami,  renomo-
vanymi lekdrmi, aj v
spolupraci s ktpelmi  Ani Zivot so psoridzou by nemal byt bez
Smrdaky organizuje priatelskeho objatia —ilustrdcia.
prednasky a tiez Den otvorenych dveri, na ktorom o psoridze
informuje SirokU verejnost.

Obcianske zdruzenie pre rodiny, deti a mladez s koznym
ochorenim Bodkacik spolu so Spolo¢nostou psoriatikov
a atopikov SR organizovalo aj podujatie ,Slovaci sa m6zu po-
radit o psoriaze”, ale aj o inych koznych ochoreniach s odbor-
nikmi, a to v réznych mestach Slovenska.

Ludom trpiacim psoridzou alebo atopickym ekzémom ne-
raz velmi chyba objatie kvéli ¢asto sa vyskytujucim predsudkom
ludf a ich strachu pred dotkmi koZze poznacenej touto choro-
bou. Pritom hrozivo vyzerajuce kozné choroby ako su psoridza,
ekzém, vitiligo, akné, ichtydza, nie st infekéné!

Zdroj: www.spae.sk
www.bodkacik.szm.sk

Beh ,,Bez psoriazy” v Martine

Pri prilezitosti Svetového dia psoriazy zorganizovalo
aj tohto roku Obcianske zdruzenie Bodkacik a Klub Spo-
lo¢nosti psoriatikov a atopikov Slovenska v Martine sym-
bolicky beh pre pacientov - psoriatikov, ich podporovate-
lov a sympatizantov.

Beh Bez psoriazy 2011 sa uskutocnil vo Stvrtok, 27. oktéb-
ra na ndmesti v Martine pred Slovenskym komornym divadlom.
Po oficidlnom otvoreni podujatia sa popoludni zaujemcovia

o tento beh a podporu psoriatikom mohli zd¢astnit na jedno-
kilometrovom behu. Okrem behu so symbolickou zatazou va-
Ziacou 2,5 kg, ktord vyjadrovala, Ze psoridza je celoZivotna zataz
a hendikep pre postihnutého jedinca, aj pre jeho rodinu, boli na
programe aj prednasky, ur¢ené verejnosti, skratka vsetkym, ktori
sa chceli o problematike psoridzy dozvediet viac. Kazdy zaujem-
ca na nich ziskal uzitocné informacie o prevencii najrozsirenej-
Sich koznych chordb a aj o novych spdsoboch lie¢by psoridzy.



HUMA,

Navstevnici podujatia mohli od 14. do 17. hodiny vyuZit
moznost informovat sa v bezplatnej dermatologickej poradni
a v informacnych stankoch vo vestibule martinského komor-
ného divadla. Zaujal aj prednaskovy blok s dermatologickou
MUDr. Karolinou Martinaskovou. Dodajme, Ze k dispozicii je
tieZ aj telefonicka poradenska linka:

043/ 3810137 a on-line poradia: www.bezpsoriazy.sk

Ucastnikom pred $tartom behu organizétori rozdavali sym-
bolické éervené bodky na znak empatie so psoriatikmi. Pocas
podujatia si prisli na svoje aj zaujemcovia o aktivny Zivotny Styl:
Mohli si pozriet vystUpenie tanecného zoskupenia Pega Fun
alebo zacvicit si latino-hit: zumbu. Najmensi Ucastnici poduja-

tia sa mohli zasa zUcastnit aj na tvorivych dielfach.

Spoluorganizatormi podujatia boli Dematovenerologicka
klinika v Martine, Zdravé mesto Martin, Abbott, Jansen-
Cilag, Pezomed, Spirig, SKD Martin, Turcianska kniznica
v Martine. Vetci zdujemcovia o tému psoriazy, zdravotnu pre-
venciu alebo o podporu dobrej veci boli na podujati pri prilezi-
tosti Svetového dna psoridzy srdecne vitani.

(mp)

* Obcianske zdruzenie Bodkéacik so sidlom v Martine zdruzuje pacientov
s chronickymi koznymi ochoreniami a zastupuje takto zaujmy 250 000 psoriati-
kov a podobného poctu ekzematikov na Slovensku. Viac informécii o psoridze:
www.bodkacik.szm.sk.

Den otvorenych dveri v kipeloch Smrdaky

Aj tohto roku pripravili v Liecebnych kupeloch Smr-
déky Den otvorenych dveri. V sobotu 29. oktébra sa pa-
cienti i dal$i zaujemcovia na hnom mohli dozvediet viac o
tomto dedi¢nom koZznom ochoreni, ktoré postihuje dve az
tri percentd populacie na svete. V kiupeloch Smrdaky bol
v tento den pripraveny bohaty program pre verejnost.

Navstevnici podujatia ziskali podrobné informéacie na lekar-
skej prednaske ,Balneoterapia ochoreni koze a pohybovej
sustavy v kupeloch Smrdaky”, ktord sa zacala o 15.hodine
v kinoséle hotela Centrdl. Bola venovana koznym ochoreniam,
ako je psoriaza, ekzémy a akné u deti i dospelych. Po prednaske
lekdrka Alena Masarovic¢ova odpovedala na otazky v diskusii.
Okrem toho bolo mozné ziskat mnozstvo dalsich tipov a rad,
ako sa starat o svoju kozu, ako prezradila Jana Benackova, ma-
nazérka Slovenskych liecebnych kipelov Piestany, a. s., ktorych
sucastou su kupele Smrdaky.

V tychto kupeloch pri Senici si zasa mohli vyskusat jedi-
nec¢nu liec¢ivd minerédlnu sirovodikovd vodu, nechat si poradit
od dermatoveneroldgov alebo si odpocinit v regenera¢nom
centre. Tiez sa mohli zU¢astnit na prehliadke aredlu kdpelov so
zaujimavym vykladom a ochutnat $pecidlne menu v tamojsich
restauraciach.

TASR -don gl
Snimka: SPaA SR

Na Dni otvorenych dveri pri prileZitosti Svetového dna psoridzy,
29. oktébra v kipeloch Smrddky. V popredi ¢lenka SPaA SR, Zdena
Kmetovd (sediaca pri casopisoch), na kraji viavo ndvstevnik z Ceska,
pri riom clenka SPaA SR, Eva Chrenkovd, za riou v pozadi Daniela
Biskupicovd, clenka SPaA SR, pri nej Magdaléna Cibulkovd (vpra-
vo), pri nej Dusan Kralovié clen SPaA SR a kdpelny host (vpravo).

Co je psoriaza (lupienka)

Psoriaza a ekzémy patria medzi najcastejsie kozné
choroby. Podla poslednych statistickych udajov sa lupien-
ka u nas vyskytuje asi u troch percent populdcie, zeny aj
muzi st postihnuti zhruba rovnako. Ak niekto zdedi chyb-
ny gén k tejto koznej chorobe, méze ju necakane ,spus-
tit” napriklad, tazka infekéna choroba, uraz alebo velky
stres. Ak ma jeden z rodi¢ov psoriazu, je asi 30-percentna
pravdepodobnost, ze sa vyskytne aj u potomkov a pri po-
stihnuti oboch rodicov je pravdepodobnost vzniku psori-
azy 60 az 70-percentna. Psoriazou trpia ludia, ktori maju
poskodeny imunitny systém. Ich organizmus produkuje v
pokozke bunky ovela rychlejsie ako zdravy organizmus,
¢im dochadza k nahromadeniu starych vrstiev koze, jej
vysusaniu a zapalu.

Stav psoriatikovej choroby sa méze zlepsit nielen uZivanim
vhodnych prepardtov na kozu, ale niekedy aj zmenou Zivotospra-

vy. Rézne lieky, maste a roztoky obycajne docasne ulavia paciento-
vi pri niektorych priznakoch, ale ho nevyliecia. V niektorych tazsich
pripadoch lekari ordinuju kortikosteroidné maste, ktoré vsak pri-
nasaju mnozstvo vedlajsich negativnych Ucinkov a treba ich po-
uzivat skutocne s rozvahou. Liecba psoridzy sa v podstate odvija
od klinického Stadia - viditelnych prejavov ochorenia. Okrem tzv.
zékladnej liecby, existuju mozZnosti doplnkovej liecby - kipelné
pobyty, autogénny tréning, rézne Specidlne diétne stravovanie,
primorska liecba, alternativne metddy liecby. Velmi doleZité je viak
aj pouzivanie $pecidlnych pristrojov na tzv. fototerapiu alebo
svetloterapiu.

Psoridza sa m&Ze objavit v akomkolvek veku, ale u vacsiny pa-
cientov sa prvé znaky vyvinu do 20. roku Zivota. Statisticky dosa-
huje vrchol v obdobi dospievania az zaciatkom 20. roku Zivota a
druhy vrchol je okolo patdesiatky. U vacsiny pacientov prebieha
psoridza ako proces Ustupu a opatovného vzplanutia, ale zvacsa



je to celoZivotné ochorenie. Ak sa viak k lie¢be pristupi spravnym
sposobom, moéze vela ludi so psoridzou, aj napriek tazkostiam, Zit
plnohodnotny Zivot.

Definicia psoriazy

Psoridza je chronické zapalové ochorenie koze, ktoré postihu-
je priblizne 1-3 percenté svetovej populacie®. Prejavuje sa Cerve-
nymi loziskami, ktoré su pokryté striebrolesklymi odlupujucimi sa
Supinami. LoZiska psoridzy sa ¢asto vyskytuju na laktoch, kolenach,
vo vlasmi pokrytej Casti koZze, no moéZu postihnut aj iné Casti tela
ako tvér, chodidla a sliznicu. Psoridza nie je ndkazliva a nesposo-
buje ju alergia. Sklon ku vzniku psoridzy vsak moéze byt geneticky
prendsany. V 60 az 70 percentach pripadov psoridza spdsobuje aj
svrbenie®,
Referencie: (1) Schon, N Engl J Med, 2005; Greaves, N Engl J Med, 1995.

(2) Sampogna, Br J dermatol, 2004.

Historia psoriazy
O existencii psoriazy sa vie celé starocia. Typické znaky psori-
azy sa nasli na mumifikovanych teldch z pociatkov krestanskej éry.
Po starocia sa mylne zamienala s malomocenstvom, v désledku
¢oho bolo mnoho [udi v stredoveku vyltc¢enych zo spolo¢nosti.
Ako prvy popisal psoridzu zaciatkom 19. storocia anglicky
lekar Robert Willan®. V 20. storoc¢i sa vyskumnici snaZili objavit
pri¢inu tohto ochorenia. V 90-tych rokoch minulého storocia sa
ukdzalo, Ze psoridza je mnohofaktorové ochorenie zavisiace od
genetickych, imunologickych faktorov a od vplyvov vonkajsieho
prostredia.
Referencie: (1) Crissey & Parish, J Am Acad Dermatol, 1998.

Ako sa da posudit stupen zavaznosti psoriazy

Na posudenie stupna zavaznosti pouzivaju lekari morfologic-
ké kritérid ako PASI index (Psoriasis Area and Severity Index). Ten
umoznuje stanovit rozsah |ézif, stuper zacervenenia koze a tvorby
supin. Ak je skére indexu vysoké, hovorime o ,zavaZnej psoridze”.
Jento hodnotiaci systém mé vyhodu reprodukovatelnosti, ale
neposkytuje ziadne indicie o objektivnej alebo subjektivnej za-
vaznosti choroby”, poznamendva prof. Grob. Mnohi odbornici za-

ilustracne snimky (archiv SPaA SR)

stdvaju ndzor, ze stupen zavaznosti nevyjadruju len morfologické
kritérid a rozsah |ézii, ale aj viaceré faktory ako napriklad, dosah na

kvalitu zivota a rezistencia na liecbu.

V zésade stupen zavaznosti suvisi
s postojom pacienta k svojmu ocho-
reniu. Stres z poznania a uvedome-
nia si choroby je pri psoridze klucovy
a vplyva na pacientov odlisne. Dvaja
~ pacienti s podobnym rozsahom ézif
v rovnakych oblastiach mézu k ocho-
reniu pristupovat rézne. Zatial ¢o prvy
bude presvedc¢eny o ,zdvaznosti”
svojho kozného ochorenia, druhy ho
moze hodnotit ako ,mierne” ochore-
nie.

Psoridza postihujtca rozsiahlejsiu
oblast tela ma niekedy mensi dosah
na kvalitu Zivota ako ojedinelé ohra-
nicené lézie. Lézie na stupajach a dla-
niach mézu sposobit vyrazné funkéné
obmedzenia. Ak je zasiahnutd oblast
tvare alebo genitdlii, méze vzniknut
tazky psychicky stres. To ale este ne-
znameng, ze rozsah |ézii nemé dosah
na psychiku. Niektoré studie ukézali,
Ze pacienti so psoriazou postihujucou
viac ako 30 percent tela, by boli ochotni zriect sa hoci aj Stvrtiny
svojej predpokladanej dizky Zivota, vymenou za zivot bez psoriazy.
Z toho je jasné, Ze stanovenie zavaznosti ochorenia nemozno re-
dukovat na jediny rozmer. Hoci je rozsah a lokalizacia lézif doleZita,
kluc¢ovym faktorom ostéva spdsob, akym sa pacienti s chorobou
vyrovnaju vo svojom Zivotnom a pracovnom prostredi. Je dolezité
stanovit vplyv ochorenia na kvalitu Zivota, pretoze riziko a prinos
akejkolvek lie¢by treba posudzovat prave podla vplyvu na kvalitu
Zivota pacienta. Tak ako kazdé choroba s dosahom na kvalitu Zivo-
ta, aj psoridza sa ma posudzovat celostne a v centre pozornosti ma
byt pacient a nie choroba.

Svrbenie

Svrbenie (pruritus) je neprijemny pocit, ktory vyvoldva lahsie
alebo tazsie ovlddatelné nutkanie ku Skrabaniu. Svrbenie a bolest
maju niektoré spolocné znaky. V oboch pripadoch ide o nepri-
jemné pocity. Stres a depresia moézu svrbenie este zhorsit. Aby sa
svrbenie zmiernilo, treba liec¢it psoriatické 1ézie. Treba sa vyhnut
vsetkému, ¢o mdze spustat svrbenie, napriklad, horuci kupel ¢i
sprcha, oblecenie odierajuce kozu alebo stimulujuce prostriedky
ako kéava. Co vieme o svrbeni? Lekarsky termin oznacujuci svrbenie
je ,pruritus”. Tento pocit mdze byt obmedzeny na jedinu oblast
alebo rozsireny na celé telo. Jestvuje mnozstvo pricin svrbenia, na-
priklad, zapalové kozné ochorenia alebo celkove choroby vo vie-
obecnosti. DIho sa verilo, Ze psoridza je ochorenie, ktoré nesvrbi.
Nie vietci pacienti so psoridzou trpia sucasne aj svrbenim. Viaceré
studie vsak preukazali, ze 80 percent pacientov zazilo svrbenie.
Svrbenie sa vyskytuje vo viacerych stupnoch, ktoré sa meraju po-
mocou tzv. vizudlnej analdgovej stupnice (VAS). Pacienti udavaju
zavaznost svrbenia na stupnici od 1 do 10 (od mierneho svrbenia
az po Uporné, pri ktorom pacienti rozskrabu lozisko az do krvi). Svr-
benie spusta bludny kruh, pri ktorom skrabanie vedie k hypertrofii
(zvdc¢seniu) koznych nervovych zakonceni a tieto sa stavaju este
citlivejsimi. Okrem toho, nadmerné Skrabanie spdsobuje, Ze mo-



zog na akukolvek vonkajsiu stimulaciu (podnet) reaguje pocitom
svrbenia. Skrabanie je ur¢itym druhom traumy a psoriatické lézie
sa asto objavuju v traumatizovanych oblastiach — jav zndmy tieZ
ako Kébnerov fenomén.

Co majui spoloéné svrbenie a bolest?

O mozgovom centre, ktoré hra ulohu pri svrbeni toho vieme
ovela menej ako o centre bolesti. Niektori vedci sa domnievaju, Ze
pri svrbenfzohravaju svoju Ulohu neurotransmitéry. Svrbenie a bo-
lest maju niektoré spolo¢né znaky. Obidva pocity su neprijemné a
informacia je prenasana tymi istymi nervovymi drahami. Informa-
cie su prenasané prvym neurénom (nervovou bunkou) do miechy,
druhym neurénom do talamu (spodné ¢ast mozgu) a treti ich pre-
nesie do kortexu (¢ast mozgu zodpovednéd za vedomie). Pacient si
uvedomi bolest a svrbenie, ak je prekonany isty prah citlivosti. Ten
je u kazdého odlisny, v zavislosti od psychologickych faktorov ako
stres a depresia. Stres svrbenie zhorsuje. Okrem toho, Studie uka-
zali, ze u ludi trpiacich depresiami vznikd vzéjomna previazanost
medzi stupriom svrbenia a stupriom depresie. Svrbenie tak sposo-
buje skutocné fyzické a psychické utrpenie, podobne ako bolest.

Aké lieky mozno pouzit pri svrbeni?

Predovietkym treba lieCit psoriatické Iézie. Svrbenie zosla-
bia lokalne kortikosteroidy, UVA a UVB oZarovanie a cyklosporin.
Ak tieto terapeutické postupy nezabery, potlacenie svrbenia je
komplikované. Hoci antihistaminikd pri niektorych ochoreniach
potlacaju svrbenie, v pripade svrbenia vyvolaného psoridzou su
neucinné. Pacienti, ktori trpia depresiami, stavom Uzkosti a zaro-
ven svrbenim, by mali dostavat lieky, ktoré su $pecidlne ur¢ené na
lie¢bu psychickych problémov.

Pomozu iné liecebné postupy?

Pouzivanie emoliencii (pripravkov zmak¢ujlcich a regeneru-
jucich kozu) jeden a viackrat denne mdéze upokoijit kozu a pred-
chadzat jej vysusovaniu. Pomoct mézu aj liecebné kipele, nakolko
termalna a mineralna voda obsahuje protizapalové latky a zniZuje
svrbenie. Pacientom, ktorf trpia stresom a depresiami, mézu pri
prekondvani strachu a miernenf svrbenia pomoct relaxacné tech-
niky ako sophrolégia a jéga. Trenie a malé kozné traumy mozu
vyvolat |ézie. Preto je vhodné nosit oblecenie z prirodnych vidken
ako je bavina. Rovnako sa treba vyhybat prilis hortcej sprche &ika-
pelu a pouZivat pri dennej starostlivosti o koZu len jemné pripravky.
Rukavice pomdhaju minimalizovat kontakt so silnymi detergentmi.
Ostrihanie nechtov zniZuje mozné poskodenie v dosledku Skraba-
nia. A na zaver este jedna rada, vyhybajte sa kdve a alkoholu.

*Podakovanie: Dr. Laurentovi Misery, dermatoldgovi univerzitnej nemocnici
v Breste. Autor La Peau neuronale; vydané v Ellipses.

Je psoriaza mnohofaktorové ochorenie?

Ano! Psoriaza je geneticky podmienené ochorenie. Na
jej vzniku sa podielaju viaceré gény. Ochorenie spustaju fak-
tory prostredia, ktoré mézu byt vonkajsie (ro¢né obdobia,
Saty odierajlce sa o kozu) a vnutorné faktory ako infekéné
ochorenia, emocionalny stres a niektoré druhy liekov. Okrem
genetickych faktorov a faktorov z prostredia moézu doélezitu
ulohu zohrat aj Specifické imunitné reakcie koze, ktoré vedu
k jej zapalu. Loziska psoriazy vznikaju ako désledok prilis
rychlej obmeny epidermalnych buniek. V zdravej kozi tento
proces zaberie mesiac, zatial ¢o v kozi psoriatika prebehne
za tyzden. Psoridza sa moze objavit v ktoromkolvek veku,

ale prvé prejavy su zvycajne medzi 10. a 30. rokom. Je to ce-
lozivotné, nevyspytatelné ochorenie, s opakujicimi sa faza-
mi Ustupu a opatovného vzplanutia.

Hoci psoridza len vynimocne ohrozuje Zivot, mé vyrazny do-
sah na kvalitu Zivota. Nakolko ide o chronické ochorenie s kozme-
ticky nepriaznivymi prejavmi, ¢astokrat vedie k znizeniu sebavedo-
mia, naburaniu dusevnej pohody a s pribddajucim ¢asom az k de-
presii. Ludia so psoridzou maju casto problémy s medziludskou
komunikaciou, najma ak su 1ézie viditelné. To plati najma pre pso-
ridzu v oblasti tvare, rik a ¢asti hlavy pokrytej viasmi. Prvé prejavy
psoridzy a jej opakované epizddy Casto suvisia s psychologickou
traumou, ktord sposobuje siiné emacie (napriklad, umrtie, kriza
vo vztahu) alebo s telesnymi zraneniami (nehoda, operdacia). Stres
zvysuje pravdepodobnost nového prepuknutia choroby a fudia so
psoridzou sa potom ocitaju v bludnom kruhu.

Stanovenie zavaznosti ochorenia by malo primarne vychadzat
7 dosahu, ktory ma psoridza na kvalitu Zivota. Doplnkové faktory,
pomocou ktorych sa stanovi zdvaznost ochorenia, su vnimavost
na ucinnost liecby, rozsah 1ézif a ich lokalizacia. Niektory pacient so
psoridzou moze prezivat vacsie psychické utrpenie v porovnani s
inym, ktory ma ovela rozsiahlejsie 1ézie, alebo ktorého lie¢ba pre-
bieha lahsie a Uspesnejsie.

Psoridza na laktoch a predlakti - ilustracnd snimka.

Aké druhy psoriazy pozname?

Psoridza sa mdze objavit v akomkolvek veku, no jestvuju dva
vrcholy vyskytu: v detstve a na zaciatku dospievania (skory zaciatok
psoridzy) a po 40. roku (neskory zaciatok)". Jestvuje jasny dokaz o
genetickej predispozicii k psoridze, obzvlast k psoridze vyskytuju-
cej sa v detstve. PribliZzne 71 percent pacientov s vyskytom psorid-
zy v detskom veku malo pozitivny vyskyt psoridzy v rodine®.

Pozname rozne formy psoriazy, ktoré sa odlisuju podla miesta
vyskytu a vzhladu loZiska. Vyskyt a rozloZenie psoriatickych loZisk
je velmi réznorodé; niektorf fudia maju len jedno loZisko na urcitom
mieste tela, inf su zase postihnuti psoridzou po celom tele. V 60 az
70 percent pripadov je psoridza sprevadzana svrbenim®. V sicas-
nosti nie je dostupna lie¢ba, ktord by viedla k Uplnému vylie¢eniu
a psoridza sa ¢asto opédtovne vracia a zhorsuje. Napriek tomu, véc-
Sina liecebnych postupov vyrazne zlepsuje kvalitu Zivota.

Rozdelenie podla typov lézii

Dermatoldgovia zaraduju pod termin ,psoridza” v skutoc-
nosti 6 az 7 réznych klinickych stavov, ktoré treba navzajom od-
|isit a v bududcnosti sa k nim bude pristupovat pravdepodobne
rozdielne. Dnes dostupné lieky (ako lokdlna a systémova lie¢ba)



sposobia ciastocné alebo Uplné odstranenie psoriatického loZiska
a predchadzaju opdtovnému zhorseniu. Podla druhu |ézie delime
psoridzu na nasledovné podskupiny:

« Loziskova psoridza (zhodné s psoriasis vulgaris)

+ Psoriasis guttata

« Psoriasis nummularis

« Psoriasis pustulosa

« Psoriasis erythrodermica

« Psoriasis arthritica

Loziskova psoriaza (psoriasis vulgaris)

Psoriasis vulgaris je klinicky ndzov pre loZiskovu psoridzu. Vul-
garis znamend ,ludovd” a je to najcastejsia forma psoridzy, postihu-
juca 95 percent fudi s psoridzou. Lézie su presne odlisené a mézu
byt obkolesené svetlym lemom. Choroba sa méze vyskytovat na
rozlicnych miestach tela a Iézie sa odliSuju podfa miesta ich vysky-
tu. LoZiska sa Iidia poctom a velkostou a mozu byt tenké i hrubé.
Skrabanie mé za nésledok objavenie sa drobnych kvapocok krvi.
Intenzita farby loZiska sa moéZe lisit, pricom je Cervensie na okraji
neZ v centre. LoZiska sa ¢asto nachadzaju symetricky na vonkajiej
strane hornych a dolnych koncatin, najma na oboch laktoch ale-
bo oboch kolenach. Postihnuta viak méze byt akékolvek cast tela.
LoZiskd mdZu mat urcity tvar a su vzdy presne ohranicené (fahko
vidiet, kde zacinaju a kde koncia). Takdto forma sa zvykne nazyvat
psoriasis circinata (z latinského slova circum), kedze 1ézie maju
kruhovy tvar.

Psoriasis guttata

Malé, okruhle, izolované 1ézie su typické pre psoriasis guttata.
Namiesto rozsiahlych, hrubych loZisk, su pre tuto formu psoridzy
typické malé cervené Supinaté bodky, ktoré vyzeraju ako kvapky
vody rozprsknuté po tele. Psoriasis guttata sa vyskytuje viac u detf,
vo vCasnej dospelosti, nez v neskoréom obdobi dospievania. Za-
Ciatok choroby je vyrazne previazany so streptokokovou infekciou
hornych dychacich ciest (napr. rhinopharyngitis, pharyngitis ale-
bo tonsillitis)¥. Tento typ méa sklon spontanne vymiznut po nie-
kofkych tyzdhoch a méze sa opdtovne objavit v rovnakej podobe
alebo ako klasickd loZiskova psoridza.

Psoriasis nummularis

Psoriasis nummularis sa vyznacuje okrdhlymi loZiskami s prie-
merom az niekolkych centimetrov. Tvarom a velkostou sa podo-
baju minci.

Psoriasis pustulosa

Tento druh psoridzy postihuje menej ako 10 percent pacien-
tov. M&Ze sa objavit ako komplikacia loZiskovej psoridzy, ako dosle-
dok uZivania alebo nahleho vysadenia urcitych liekov. Lézie cha-
rakterizuju skalené pluzgieriky naplnené hnisom, bez pritomnosti
infekcie. Najcastejsie byvaju postinnuté dlane ruk, stupaje, prsty a
nechty.

Psoriasis erythrodermica

Psoriasis erythrodermica postihuje vacsinu plochy tela a koza
sa stava erythemato-skvamadznou (pokryvaju ju ¢ervené, odsupu-
juce sa plochy). Ojedinele sa méZu vyskytnut na postihnutych plo-
chach pustuly (pluzgieriky so sterilnym hnisovym obsahom).

Najzavaznejsie formy psoriazy
Niektoré formy psoridzy su velmi zavaZzné a obzvIdst rezistent-

né voci liecbe. Patria sem psoriasis pustulosa, psoriasis erythroder-
mica a psoriatickd atritida. Pri liecbe je potrebnd velkd opatrnost
a skusenost, a preto je nevyhnutnd spolupraca so $pecialistom
- dermatolégom. Ak sa lézie vyskytuju na celej koZi, hovorime
0 psoriasis universalis. Tato forma psoridzy je velmi zriedkava.
Referencie:

(1) Youn et al., J Dermatol, 1999; Henseler et al., J Am Acad Dermatol, 1985.

(2) Morris et al., Pediatr Dermatol, 2001.

(3) Sampogna, Br J Dermatol, 2004,; Wolkenstein, JEADV, 2006.

Miesta vyskytu psoriazy

Psoridza sa mdZe vyskytovat na vietkych Castiach koze. V za-
vislosti od miesta vyskytu su prejavy psoridzy rozne. Zakazdym nie
su pritomné rovnaké symptémy a podla okolnosti nemozno vzdy
predpisat rovnaku lie¢bu.

Priciny vzniku psoridzy su genetické, imunologické
a ovplyvnené faktormi prostredia.

Faktory prostredia

U pacientov s genetickou predispozicou k psoridze mozu
ochorenie spustit vnutorné faktory a vonkajsie faktory z okolité-
ho prostredia. Obidva druhy faktorov mozu zrychlovat obnovo-
vanie koZe. Vonkajsie faktory zahfiiaju, napriklad, sezénnu zmenu
pocasia a trenie oblecenia o kozu. K vnutornym faktorom patria
emocionalny stres, urcité lieky a infekéné ochorenia. Stres v Sirsom
zmysle je ¢asto zodpovedny za prepuknutie psoridzy — od stresu
z nastupu do skoly po prazdninach, az po vaznu psychicku trau-
mu. Stres je vyznamny faktor a moze viest k prvému vysevu psori-
azy a k jej naslednym vzplanutiam a zhorsovaniam. Beta-blokatory,
litium a chinolin su lieky, u ktorych jestvuje podozrenie, Ze niekedy
spustaju ochorenie. Necakané vysadenie lie¢by kortikosteroidmi
mobze tiez zhorsit psoridzu.

Bakteridlna (streptokokova) infekcia u detf je velmi ¢asto spus-
tatom psoriasis guttata.

Zivotny $tyl a psoriaza

Urcity Zivotny Styl vyrazne zvysuje riziko vzniku psoridzy. ZvIast
ohrozeni su fajciari. Zhorsujucimi faktormi moéze byt aj obezita
a alkohol. Ako v pripade vietkych ochoreni, ktoré maju dosah na
kvalitu Zivota a su ovplyvriované faktormi vonkajsieho prostredia,
aj psoridzu mozno Uspesne liecit len vtedy, ked sa zohladnia via-
ceré faktory. Psoridza nie je Zivot ohrozujlce ochorenie, a preto je
hlavnym ciefom liecby, zlepsit kvalitu Zivota pacienta. Je preto na
pacientovi, aby sa po dohode s dermatolégom rozhodol pre taky
druh liecby, ktory mu najviac vyhovuje. Terapeuticky postup treba
zaloZit na dialdgu medzi lekdrom a pacientom.

Uloha nervového systému pri vyseve a zhor$ovani psoriazy
Tuto hypotézu podporuje viacero javov:
« Psoriatické loZiskd su ¢asto symetrické
« Stres je ¢asto ddvany do suvisu s prepuknutim psoriazy.
Napokon, nervovy systém uvolfiuje niektoré chemické latky,
ako napriklad, substanciu P a peptidy odvodené od alfa MSH, ktoré
moZu regulovat obnovu koze.
Referencie:
1) Schon, N Engl J Med, 2005.nvest Dermatol, 2005
2) Bowcock & Krueger, Nat Rev Immunol, 2005.

Zdroj: www.psorinfo.sk
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Zasadnym cielom liecby je prispiet k zlepseniu kvality Zivota pacienta

Psoriaza (lupienka) a jej liecba

Priznaky: Flaky na koZi — Cervené, suché pokryté od-
umretymi koznymi bunkami, pustuly — dutiny vyplnené
hnisom, pluzgiere, patologické zmeny nechtov, svrbenie
postihnutych oblasti, bolesti kibov, zapaly klbov.

Pri¢iny vzniku: Genetické faktory — zrychleny proces
tvorby koznych buniek, ¢o vedie k odlucovaniu starych bu-
niek na povrchu koze a ku vzniku charakteristickych flakov;
zvysend hladina HLA antigénov v krvi, poruchy imunitného
systému - tvorba protilatok nic¢iacich kozu a kiby.

Rizikové faktory: hormondlne zmeny, uZivanie ste-
roidov, alkohol, obezita, infekcie (napriklad, streptokokové,
znizena imunita, nedostatok sine¢ného ziarenia).

Diagnostika: Vysetrenie klinickych priznakov, vysetre-
nie krvi - zvysené mnozstvo bielych krviniek, zvyseny HLA
antigén, negativny reumatoidny faktor, stanovenie kyseliny
mocovej, pripadne stanovenie zeleza a vitaminu B12, ak je
pritomna aj anémia. Odobratie vzorky z patologicky zme-
neného miesta na biopsiu pomdze vylUcit iné ochorenia.

Sucasné moznosti liecby
Medzi dostupné moznosti, ktoré mézu pomoct zvlddat
psoridzu, patri systémova a lokélna lie¢ba (stard a nova).

Lokalna lie¢ba

Lokalny liek je ur¢eny na vonkajsie pouZitie a nanasa sa
priamo na kozu. Zvycajne ide o krém alebo mast, ktord sa
aplikuje na postihnuté miesto. Lokélne osetrenie je osetre-
nim prvej volby. To znamen4, Ze najskor sa vyuziju moznos-
ti lokalnej liecby, az potom sa pristupi k liecbe systémove;j.
V sUcasnosti je dostupna nova forma liecby — kombinacia
analdgu vitaminu D3 (Calcipotriol) s kortikosteroidom. Pri-
pravok by sa mal aplikovat jedenkrat denne a ma preukéza-
tefne viditelny rychly nastup lie¢ebného ucinku. U vacsiny
pacientov ddjde k zlepseniu do osem tyzdriov. NeZiaduce
ucinky sa vyskytuju zriedkavo. DIhodoba studia ukazala, ze
takyto produkt pacienti dobre znasaju.

Calcipotriol

Calcipotriol je analdg vitaminu D3 ur¢eny na lie¢bu
psoridzy. V experimentoch bolo dokizané, ze spomaluje
prilisSné mnozenie keratinocytov, podporuje ich dozrievanie
a potlaca imunologické zmeny v psoriatickej kozi. Mal by sa
aplikovat dvakrat denne. Po 8 tyzdnoch liecby dojde k cias-
toc¢nému alebo Uplnému zlepseniu priblizne u 70 percent
pacientov. Najcastejsimi neziaducimi Uc¢inkami su pélenie,
svrbenie a podrazdenie koze asi u 10-15 percent pacientov.

Uholny decht

Tato forma lie¢by je velmi stard, ale stéle sa pouziva v
samponoch ur¢enych na miernu formu psoridzy v kapiliciu,
ako aj v niektorych intenzivnych lie¢ebnych postupoch po-
¢as hospitalizacie (Goeckermannova lie¢ba, mindtova liec-

ba). Presny princip Ucinku nie je znamy, ale decht zvysuje
citlivost koZe na svetlo, ¢co mdze pomdct spomalit rychle
mnozenie keratinocytov. Decht tiez zmierfiuje zapal, svr-
benie a oSupovanie koZe. Zlepsenie je vacsinou viditelné
az po par tyzdnoch, ale moéze trvat aj dva mesiace, kym sa
dosiahne maximalny prinos v liecbe. Uholny decht obsahu-
je viac ako 10 000 zloziek, pricom zatial sa identifikovala len
polovica z nich, a preto mdzu byt v dostupnych priprav-
koch velké rozdiely.

Kortikosteroidy (nazyvané tiez steroidy)

Kortikosteroidy sa ¢asto pouzivaju na miernu, az stred-
ne tazkud psoridzu. Steroidy maju rychly nastup ucinku, ale
bezpecnost dlhodobej lie¢by zatial nebola hodnotena
a overena v studidch. Volnopredajné steroidy (v krajindch,
kde su takto dostupné), su prilis slabé na to, aby Ucinne po-
mahali lie¢it psoridzu.

Emoliencia, kiipelové a sprchovacie oleje

Emoliencia, kupelové a sprchovacie oleje mézu hyd-
ratovat kozu a tak pomoct pri liecbe psoridzy, ako aj pri
udrzani bezpriznakového obdobia. V lekarnach je dostup-
né siroké spektrum pripravkov na lekdrsky predpis, ako aj
volnopredajnych produktov.

Kyselina salicylova

Kyselina salicylova sa ¢asto kombinuje s inymi latka-
mi v snahe zvysit ich Uc¢innost. Nachadza v sampdnoch,
mydlach, 16cidch a géloch. Ma keratolyticky (odSupujuci)
ucinok. Kyselina salicylovd mé maly terapeuticky ucinok
na samotné psoriatické Iézie. Je dostupna v rdznych kon-
centrdaciach. Pripravky s prilis vysokou koncentraciou mézu
podrazdit kozu, ak na rnu pdsobia prilis diho.

Tazaroten

Tazaroten je lokalny retinoid ur¢eny na lie¢bu miernych,
az stredne silnych psoriatickych lozisk. Je to liek na baze de-
rivatu vitaminu A, ktory spomaluje prilisné rozmnozovanie
keratinocytov.

Systémova liecba

Systémova liecba sa neaplikuje priamo na kozu,
ale sa podava v inych formach (tabletky, injekcie, sve-
telna terapia atd'). Tieto formy liecby zasahuju do ce-
Iého tela, a preto sa pouzivaju len pri zavaznejsich for-
mach psoriazy. Jestvuje viacero rozliénych spdsobov
systémovej liecby:

Biologicka liecba: Biologické lieky sa ziskavaju zo
zivych organizmov a buniek s cielom poésobit na imunit-
ny systém. Biologickd terapia posobi na proteiny a bunky
zasiahnuté psoridzou. Biologicka lie¢ba bola uz dlhsie do-
stupna na iné druhy ochorenf a je schvalovana aj na lie¢bu
psoriazy.

Cyclosporine: cyklosporin je liek, ktory brzdi rast koz-
nych buniek (keratinocytov) tak, ze blokuje niektoré ¢innos-



ti imunitného systému. Ma imunosupresivne a fungicidne
vlastnosti. Je zndmy najma ako liek z transplanta¢nej medi-
ciny, kde sa vyuZiva na prevenciu odmietnutia a odlticenia
transplantovanych orgénov. Jeho pouZitie bolo schvéalené
aj na liecbu psoridzy a vo vieobecnosti sa pouziva na jej
zavaznejsie formy, az ked zlyhaju iné formy liecby. Davko-
vanie na lie¢bu psoridzy je vyrazne nizsie, nez pri imuno-
supresivnej liecbe v transplantolégii. U viac ako 90 percent
pacientov sa dosiahne zlepsenie, az vyhojenie po pouZziti
cyklosporinu. Riziko neziaducich ucinkov je vysoké, a preto
vyber pacientov, vhodnych na tuto lie¢bu, ako aj ich do-
sledné sledovanie pocas lie¢by, musi byt pod prisnym le-
karskym dohladom. K vaznym neziaducim ucinkom patri
hypertenzia a zlyhanie obliciek. Dalsie rizika zahfmaju hirsu-
tizmus (nadmerné ochlpenie) a hyperplazia dasien. U mu-
zov moze dojst k zvacseniu prsnej zlazy. Po preruseni liecby
dochddza casto k navratu psoridzy.

Fototerapia: princip Ucinku svetelnej terapie nie je
presne znamy, ale vie sa, 7ze prirodzené svetlo a rozne formy
UV-Ziarenia mozu zlepsit psoridzu. UV-Ziarenie sa vyuziva
pri strednej az zdvaznej forme psoridzy, ktora je rezistentna
na lokdlnu liecbu krémami a mastami. Svetelna terapie je
Casto k dispozicii na dermatologickych oddeleniach a kli-
nikach, niekedy aj v koZnych ambulancidch. V sicasnosti sa
pouzivaju tri druhy liecby UV-Ziarenim:

lie¢ba UVB-ziarenim: liecba prebieha v ozarovacej ka-
bine (nie je totozna s 16zkom v solériu), pricom musite mat
nasadené Specidlne okuliare a iné ochranné prostriedky.
KoZa je na predpisany ¢as vystavend UVB-Ziareniu. Liecbu
by mal podavat skuseny fotodermatoldg. Vacsina pacien-
tov potrebuje absolvovat 18-30 liecebnych procedur, kym
sa dostavi viditelné zlepsenie.

PUVA lie¢ba: PUVA je kombindciou poZitia alebo lo-
kalnej aplikacie fotosenzibilizujucej latky a expozicie UVA-
Ziarenia (pouzivaju sa samostatne). PUVA lie¢ba je ucinng,
ale nedévne studie varuju pred nebezpecenstvom posko-
denia koZe a koZznych nadorov.

Uzkospektralne UVB-ziarenie alebo laserova fo-
toterapia: lie¢ba spociva v cielenom nasmerovani inten-
zivneho UV-Ziarenia presne na postihnutu oblast koznych
buniek. Tato expozicia UV-Ziarenia je U¢inna a vysledky su
zvycajne viditelné po 10-13 expoziciach (3 az 4 tyzdne).

Metotrexat (MTX): MTX je liek, ktory spomaluje prilis-
né mnozenie koznych buniek a potlacuje imunitny systém.
Tato cytotoxicka latka sa pdvodne vyuzivala na lie¢bu ra-
koviny a v 70-tych rokoch bola schvalena na liecbu pso-
ridzy. Je Ucinna, ale ma toxické ucinky aj na iné bunky a
organy tela. MTX sa podava perordlne alebo injekéne. MTX
by nemali uzivat pacienti pravidelne konzumuijuci alkohol,
pacienti s funkénou poruchou pecene alebo obli¢iek ani
pacienti s imunodeficienciou alebo akutnou infekciou.
Funkciu pecene, obliciek a kostnej drene treba pozorne
monitorovat, vratane biopsie pecene. MTX mébze sposobit
poskodenie plodu a potrat, preto by ho nemali uzivat te-
hotné Zeny. K ostatnym neZiaducim Ucinkom patri anémia,
nauzea (zvracanie), Unava, strata chuti do jedla, fototoxicita,
hnacka, vredy v Ustach, bolesti hlavy, hortcka a triaska.

Oraélne retinoidy: su derivatmi vitaminu A, reguluju
rast a odlucovanie koznych buniek od povrchu tela. Zohra-
vaju ulohu v normalizacii rastu keratinocytov. Oralne retino-

idy mozu pomoct pri zdvaznych formach psoriazy, ak pred-
tym zlyhali iné formy liecby. K neZiaducim ucinkom patrf
sucha koZa, popraskané pery, suchost v ociach a nosnych
dutinéch, citlivost na sInko, vypaddavanie vlasov, kostné vy-
rastky na dlihych kostiach alebo chrbtici. Retinoidy nemozu
uZivat tehotné Zeny ani Zeny snaZiace sa otehotniet. Kvoli
vysokému riziku poskodenia plodu sa musia Zeny uzivajice
acitretin vyhybat otehotneniu tri roky od prerudenia liecby.
TaktieZ by sa mali vyhnut pitiu alkoholu pocas lie¢by a dal-
Sie dva mesiace od prerusenia liecby.

Starostlivost o miesta tela postihnuté
psoriazou

Starostlivost o nohy

Rozne typy psoridzy mozu postihnut rdzne casti noh.
Psoridza moze postihnut prsty, stupaj a vrchnud (dorzalnu)
¢ast nohy. Preco s nohy nachylné na vznik psoridzy? Hruba
koZa na chodidlach chrani cievy, nervy a svaly. Chodidld mu-
sia uniest vahu tela, ktoré je rozlozena na celu plochu od prs-
tov po paty. Klenba ndh zabezpecuje potrebnd silu a flexibi-
litu. Ak sa zapdli koza na prstoch a patach, vytvara sa hruba
vrstva odumretej koZe, vysledkom coho je bolestiva a po-
praskana koza. Cez praskliny mézu lahko prenikndt baktérie
a zapal sa rozsiri. Problém maju najma pacienti s nadvahou,
vysoki fudia s plochymi nohami a pacienti so zamestnanim,
ktoré vyzaduje dlhé stétie. Cinnosti ako beh a aerobik mézu
tiez zhorsit zapal. Nohy mézu opuchnut v dosledku rozsire-
nych zil (varixov) na predkoleniach. Dojde k napnutiu koze
a zvysuje sa riziko vzniku psoridzy v tejto oblasti.

Ako este mozno, okrem pouzivania liecby,
chranit nohy

Pri vzplanuti psoridzy namacajte nohy aspori 3-krat
denne po 10 minutach v slanej vode. Roztiahnite prsty aby
sa celé nohy dostali do kontaktu s vodou. Po vytiahnuti
ndh z vody ich opatrne osuste. Zvlastnu pozornost venujte
priestorom medzi prstami. V lete sa odporuca kupat nohy
kazdy der\ a nasledne na ne v tenkej vrstve naniest krém
predpisany lekarom. Nadbytoc¢ny krém, ktory sa do 10 mi-
nut sdm nevstrebe, treba zotriet. Koza na patach je ¢asto
suchd a popraskana. V takom pripade si mozno kazdy vecer
navliect na nohy igelitové vrecko, v ktorom sa koza po par
hodindch zvlh¢i a zmiernia sa jej praskliny. V zime si treba
vzdy udrZiavat nohy v teple, najméa ak ma pacient horsie
prekrvenie a sklon k ,studenym noham?”.

Aky druh obuvi je vhodny na nohy postihnuté psoriazou

Obuv by mala byt lahkd, pohodIna a nema tlacit. Stla-
Cenie prstov moéze poskodit kozu a kosti, najma deti. Vhod-
né je, dat prednost radsej kozenym materidlom pred syn-
tetickymi, pretoze lepsie vstrebdvaju vihkost a pouZivat do
topanok penové, korkové, alebo gélové vlozky, ktoré zmier-
nia tlak na koZu. TaktieZ mozno pouZit polymérové viozky,
ktoré posobia ako timi¢e ndrazov a ochranuju uzdravujicu
sa kozu. Takéto vlozky moZno nosit v kvalitnej Sportovej
obuvi, ktorad by mala byt makka a z priedusného materialu.
Treba sa vyhnut takym ponozkdm, pancuchdm a pancu-
chovym nohavickam, ktoré su vyrobené prevazne zo syn-
tetickych vlaken.



HUMAsy

Alergia a nohy postihnuté psoriazou

Kovové pracky na obuvi mézu spustit alergicku reakciu.
To isté plati aj pre gumu a chrémové soli, ktoré sa pouzivaju
pri vyrobe koZenej obuvi. Chemikalie, obsiahnuté v obuvi
7o syntetického materidlu, mozu tiez spbdsobit alergicku re-
akciu. Treba zistit, aky druh obuvi vasa koza pocas zapalu
najlepsie znasa. Co robit, ak mate lézie na prstoch? Psoria-
za na prstoch néh vyzaduje Specidlnu lie¢bu. Pretoze koza
v priestore medzi prstami je vac¢sinou vihka, vytvara sa mik-
roklima napomahajica rastu hub (vratane kvasiniek) a bak-
térii. Okolo prstov a nechtov moéze vzniknut infekcia. Nech-
ty na nohdch treba ostrihat pravidelne. Okraje nechtov sa
maju strihat opatrne, treba sa ubezpecit ¢i sa ostré okraje
nezapichuju do koze nechtového valu. Vhodné je pouzivat
kliestiky alebo noZnice (v mieste, kde sa stretd ostrie oboch
Cepeli), aby boli nechty odstrihané rovno.

Co robit, ked'sa koza za¢ne uzdravovat

Ked zapal odznie, koza prestane na nohach vytvarat Su-
piny. Ostane Cervena, ale uz nie je velmi hruba. Chvilu potrva,
kym opdtovne ziska svoju odolnost. Na ochranu koZe treba
zabezpecit, aby nebola ani prili$ sucha ani prilis vihka. Tento
stav rovnovahy nie je prave jednoducho dosiahnutelny.

Klacové body: V pripade, Ze su nohy postihnuté pso-
ridzou, je nevyhnutnou podmienkou dobra a kazdodenna
starostlivost o kozu (ocista i regenerdcia). Bolestiva a popras-
kana koZa na nohach méze byt velmi neprijemna. Je dobré
vyzbrojit sa trpezlivostou a medzi jednotlivymi umyvania-
mi dat koZi ¢as, aby sa prirodzene zhojila. Len tak si mozete
byt isti, Ze nevznikne bludny kruh zapalu a infekcie.

Starostlivost o kozné zahyby

Ako sa sprava psoridza v koznych zdhyboch? Vo
vsetkych koZznych zahyboch, najma v oblastiach so silnym
potenim, sa vytvara vlhké prostredie, ako napriklad, v pod-
pazusi. Koza nema kontakt so vzduchom, narasté teplota a
vihkost, ¢o pomaha osidleniu hubami (vratane kvasiniek) a
baktériami. Z tohto dévodu sa psoridza vyvija rychlejsie za
usami, pod prsnikmi, v podpazusi, v pupku, ako aj v ano-
genitdlnej oblasti (okolo genitdlii - vonkajsich pohlavnych
organov, anadlneho otvoru - konecnika a v ryhe medzi se-
dacimi svalmi). Kozné zahyby treba udrziavat suché ako sa
len dd, aj po odzneni psoridzy. Ako sa starat o tieto miesta
na tele? Vzdy ked' je to mozné, treba nosit volné a pohodl-
né oblecenie. Najlepsim materidlom je bavina alebo zmes
baviny a umelych vidken. Treba sa vyhnut noseniu podpr-
senky s kosticou, pretoze zvysuje riziko potenia sa. VZdy po
umyvani nemozno zabudnut ddsledne si vysusit kozné
zédhyby. Ak treba, mozno pouzit papierové vreckovky, aby
bola istota, Ze aj malé zahyby su kompletne suché.

Pred aplikaciou predpisaného krému treba na miesta,
ktoré su postihnuté psoridzou, polozit latku, predtym po-
norend na 5 aZ 10 minut do teplej, slanej vody. Dosledne
treba kozu osusit, naniest krém v tenkej vrstve a zvysny
krém odstranit papierovou vreckovou.

Preco koza praska

V oblasti koZnych zahybov je koza jemnejsia, nez na
inych miestach tela a lahsie popraska. Praskliny za usami,
pod prsnikmi alebo v ryhe medzi sedacim svalstvom moézu

byt velmi bolestivé a tazko liecitelné. Nadvaha problém
este viac komplikuje.

Niektoré ¢innosti na pracovisku mézu brzdit lie¢bu lézif
na urcitych miestach tela. Napriklad, pracovnik v teleféonnej
centrdle prikladd dIht dobu pocas dna slichadlo k jedné-
mu, tomu istému uchu. KoZa za uchom tak méze byt na-
mahana v dbsledku opakovaného tlaku slichadla. Okrem
toho, popraskana koza je zivnou pddou pre infekcie, ktoré
treba liecit antibiotikami. Baktérie, o ktorych je zndme, ze
vyvoldvaju infekcie hrdla a zaroven su spustacom psoriazy,
mozu sposobit infekciu aj v koZnych zadhyboch.

Ako osetrovat kozné zahyby v slabinach
a ryhu medzi sedacimi svalmi

V teplom letnom pocasi sa odporuca umyt slabiny
(a oblast okolo genitdlii, andlneho otvoru a v priestore me-
dzi sedacim svalstvom) aspon raz navyse. Treba pouzit sla-
nu vodu a nezabudnut doésledne si vysusit slabiny a ryhu
medzi sedacimi svalmi. Aky druh oblecenia nosit, ked je
psoridza na slabinach? Treba nosit cistd, pohodind, bavl-
nenuy spodnu bielizef a vyhybat sa noseniu priliehavych
nohavic (napriklad, rifli a podobne). Je lepsie nenosit pria-
mo na koZi odev zo syntetickych materidlov ako napriklad,.
z lycry, kedZe sposobuje potenie. Pre muZov su lepsie bo-
xerky a dlhsie trenirky, nez slipy, pretoze umoznuju lepsiu
cirkulaciu vzduchu.

Kazdodenné potrebné opatrenia, ak je psoridza
na slabinach

Ak sedite za stolom dlhy ¢as, pouZite vankus s obliec¢-
kou z prirodnych materidlov, kedZe syntetické materidly
vedu k poteniu sa. To isté plati aj pre sedenie na sedadle
v aute.

KoZza okolo andlneho otvoru je ndchylnd na bakterialnu
infekciu. Ked idete na toaletu, pred pouzitim WC navihcite,
kusok toaletného papiera, poskladajte ho a obalte suchym
papierom. Odstrante vsetky zvysky vihkosti pomocou su-
chého papierového uterdku alebo vreckovky, ktora je pre
kozu jemnejsia. Co robit, ak pocas vzplanutia psoridzy
dojde k vaginalnej infekcii? Sekréty z vaginy, ¢asto spdsobe-
né kvasinkovou infekciou, mdzu drazdit psoriatické lozisko
v oblasti slabin. Vytok méze byt spdsobeny aj baktériami,
o ktorych je dokdzané, Ze spustaju psoridzu. Okamzite vy-
hladajte lekdra, dermatoldga alebo gynekoldga, aby mohol
predpisat vhodné lieky.

Kltéové body: Koza v koZznych zahyboch je citlivejsia,
nez na inych castiach tela. Ak je prilis vihkd, macerovana,
zac¢ne praskat. Zlahka ju treba umyt v snahe zamedzit tvor-
be potu a starostlivo ju poutierat. Aj po vymiznuti |ézii sa
odporuca dodrziavat uvedené hygienické ndvyky, najma
po sprchovani ¢i kipani a pouziti toalety.

Starostlivost o tvar

Ako zakryt psoriatické loZiska? Psoridza na tvari je, v po-
rovnani so psoridzou v kapiliciu alebo na inych castiach
tela, pomerne vzacna. Z estetickych pricin sa pacienti sna-
Zia ¢o najskér vyhladat lekdrske osetrenie. Je prirodzenym
prianim ¢loveka skryt Skaredé cervené |oZiska - niekedy ich
jednoducho prekryje vlasmi. Kazdopddne je vhodnejiie
vystavit koZu svetlu a vzduchu, ktoré napomahaju liecbe



tychto loZisk. Zatial ¢o pacient uziva predpisané lieky, méze
prekryt loZiskd pomocou mejkapu. Mejkap by sa vsak mal
pouzivat ¢o najmenej, aby mohla koza lepsie dychat.

Ako umyvat kozu postihnutu psoridzou

Treba pouzivat nedrazdivé a jemné produkty uréené na
starostlivost o citlivd plet. Je vhodné zvyknut si osusit plet
lahkymi dotykmi, poklepdvanim po pokozke, nie trenim.

Nasledne treba pouZit krém na hydrataciu. Je to dole-
Zité najma v zime a pri suchom vzduchu, ked byva koza
dehydrovana. Ak na obodf a riasach najdete vrstvu odum-
retych buniek (Supin), na zmiernenie zépalu by malo posta-
¢it 3- az 4-krat za den na par minut prilozit gazu namocenu
v teplej slanej vode. Po pouzitf slanej vody treba koZu vy-
susit.

Ako sa holit na miestach postihnutych psoriazou
Odporuc¢ame pouzivat elektricky strojcek, ktory je ku
kozi Setrnejsi, nez Ziletka. Aké opatrenia realizovat v domac-
nosti a v praci? Suchy vzduch a nedostato¢nd ventildcia
nerobia psoriatickej kozi dobre. Cigaretovy dym alebo che-
mické vypary mozu tiez zhorsit zdpal. Odporica sa zvysena
pozornost aj pri pouzivani kuchynského a priemyselného
oleja, s ktorym moze prist koza do kontaktu. V domacnosti
sa tieto opatrenia daju lahko realizovat (treba na ne pama-
tat najma pri vykondvani Spinavych domacich prac). Na
pracovisku mozno bude treba opatrenia vysvetlit kolegom
a zamestnavatelovi a tak zamedzit moznym komplikaciam,
ktoré maju pévod v pracovnom a zivotnom prostredi.

Ako si chranit tvar pred vplyvmi pocasia

KoZa na tvari je jemna. Ak trpi psoridzou, je vyrazne
citlivejsia na pocasie nez zvycajne a tazsie sa prispdsobuje
teplotnym vykyvom. Vietor a dazd na jesen a v zime kozu
vysusuju. Pred odchodom z domu treba na tvar naniest
ochranny krém a vziat si ¢iapku alebo 3al. Teplo a slne¢né
lice na jar a v lete moZu tiez zhorsit zdpal. Treba sa preto
vyhybat priamemu slne¢nému Ziareniu a predchadzat tak
spaleniu pokozky. Na tvar treba pouZivat vhodny ochranny
pripravok pred slne¢nym ziarenim a v obdobi zépalovych
zmien by to mal byt prostriedok s velmi vysokym faktorom
ochrany. Treba si uvedomit, Ze primerana, mierna expozicia
slne¢nym Ziarenim pomaha liecbe psoriatickych loZisk, nie
viak v obdobi zapalu.

Klac¢ové body: Psoridza spravidla nepostihuje celu
tvar. Ak sa loziska rozsiria na celd oblast tvare, mdZe to mat
inU pricinu. Odborny lekar by mal preverit diagndzu a ak
treba, pozmenit liecbu.

Terapeutické postupy pri psoridze nechtov

Psoridza nechtov moéze sposobit pacientom funkcné
postihnutie — maju tazkosti s uchopovanim predmetov,
pretoze ich nechty su prilis hrubé a oddeluju sa od nechto-
vého |6Zka. Manualne pracujuci riskuju pritom dalsie posko-
dzovanie nechtov. Kontakt s drazdivymi ldtkami a vihkostou
moze viest k rastu hub a kvasiniek. Psoridza nechtov pdsobi
nepekne, pacientom spdsobuje stres a podobne ako tvar,
ruky zohravaju doélezitu ulohu v medziludskych vztahoch.
Ruky ndm umozniuju komunikovat s ludmi pomocou do-
tykov. Studia realizovana APLSP (Association Pour la Lutte

Contre le Psoriasis) ukdzala, ze pacienti velmi trpia kvoli
neschopnosti vykondvat manualne ¢innosti a nepeknému
vzhladu. Tento pocit je umocneny v zavislosti od miesta a
velkosti lézie. Pacienti zvycajne neradi ukazuju svoje ruky
a snazia sa ich skryt. Problémom je aj obycajné podanie
ruak. Ludia, ktorych praca vyzaduje kontakt s inymi osoba-
mi, sa len tazko zmieruju s faktom, Ze ich postihnuté ruky
su ter¢om pohladov. Z tychto ddvodov ma psoridza vyraz-
ny dosah na kvalitu Zivota a niektori pacienti mézu velmi
naliehat na dermatoldga, aby ich vhodnou terapiou zbavil
|ézii. Niektori pacienti vnimaju psoridzu nechtov (najma na
rukach) negativnejsie, nez loziska na inych miestach tela.

Stupne zavaznosti psoriazy nechtov

Jestvuju lahké povrchové formy psoridzy nechtov, pri
ktorych sa nechty ciasto¢ne uvolnia a moézu, ale nemusia,
zmenit i sfarbenie. SU aj zavaznejsie formy, kde nechty vy-
razne zhrubnu (hyperkeratdza) a Uplne sa uvolnia (onycho-
lyza). Niektoré zavaznejsie formy postihuju aj koZzu prstov.
To je v pripade suchej akropulpitidy, ktorad spdsobuje |ézie
na koncoch prstov s trvalymi zédpalovymi zmenami, alebo
acrodermatitis Hallopeau (Iézie s pustulami), pri ktorej sa
nechty Uplne oddelia. Na vyjadrenie stupria zavaznosti
psoridzy nechtov jestvuje stupnica, tzv. NAPSI (Nail Psoria-
sis and Severity Index), ¢o predstavuje ekvivalent stupni-
ci PASI (Psoriasis Area and Severity Index) pouzivanej pre
kozné lézie. NAPSI sa pouziva najma pri klinickych studiach.
Psoridza nechtov nepostihuje nevyhnutne vietky prsty na
nohach a rukach. Niekedy mézu byt 1ézie pritomné len na
jednom nechte. Preto sa tazko posudzuje zavaznost |ézii,
kedZe jednotlivé nechty moézu byt postihnuté v réznom
rozsahu.

Hlavné lie¢ebné postupy pri psoriaze nechtov

V sUc¢asnosti nie su k dispozicii ziadne skuto¢ne uc¢inné
liecebné postupy pre psoridzu nechtov. Pacienti musia byt
vytrvali, pretoZe trva tri az Styri mesiace, kym sa ukazu vy-
sledky lie¢by. Pocas prvych dvoch az troch mesiacov liecby
nie je viditelné Ziadne zlepsenie, kedZe nechty potrebuju
aspon dva mesiace na opdtovné vyrastenie. Lekdr by mal
vzdy overit, Ci lézie na nechtoch neboli zapri¢inené drazom
ruk, zapastia alebo poskodenim nervov a ¢&i nie su preja-
vom Kébnerovho fenoménu. Okrem toho je dolezité do-
siahnut, aby sa pacient silne neskriabal. Ak je to potrebné,
mozZe lekdr urobit rontgenové vysetrenie, aby sa vylucila
artritida. V niektorych pripadoch odporuca lekar pouziva-
nie pripravkov s obsahom urey (na ziemnenie zhrubnutych
nechtov) alebo laky (vyhladenie nechtov). Lokdlne mozno
pouzit kortikoidné Iotia a gély, ako aj lieky odvodené od
vitaminu D alebo A. Casto zlep3uje 1éziu injekcia kortizonu
do nechtového 16Zka, ¢o ale byva velmi bolestivé a zvysuje
riziko infekcie. Na ovplyvnenie zmien nechtov sa niekedy
mo&Ze pourzit aj roztok cyklosporinu, mast s fluorouracilom
alebo antralin (cignolin). Ak je postihnutych viacero nech-
tov a |ézie su pritomné aj na inych miestach tela, odporudf
niekedy lekdr systémovu lieC¢bu — najma derivaty vitaminu
A (retinoidy), methotrexat, cyklosporin.

V suicasnosti sa uskutoCriuju klinické studie so zables-
kovymi lampami a excimerovymi lasermi. A nakoniec - vo
vynimocnych pripadoch - sa na liecbu psoridzy nechtov



nasadzuje nova biologicka liecba.

Kldéové body: Psoriaza nechtov mdZe viest k funke-
nym tazkostiam a casto vyzerd nevzhladne. Nepostihuje
nevyhnutne vietky prsty noh a ruk. Méze byt postihnuty
len jeden necht. V sucasnosti nie je k dispozicii Zziadna sku-
to¢ne Ucinna liecba na psoridzu nechtov. Dostupna je viak
siroka paleta lokalnych a injek&nych pripravkov.

*Zdroj: In Pso magazine, n0.88, September 2005

Starostlivost o dolné koncatiny

Co sa deje, ked psoriaza postihne nohy? L'udia so sklo-
nom k opuchaniu dolnych koncatin — najma vysoki alebo
osoby s nadvdhou — moézu mat pocit, ze psoridza tento
problém zhorsuje. DIhsie statie alebo teplo spdsobuju, Ze
Zily na dolnych koncatindch opuchnd, a tak sa viac namaha
epidermis (pokozka). To modze zhorsit zdpal psoriatickych
loZisk na dolnych koncatinach. Ak je oslabend a stencend
epiderma, su viac viditelné kfi¢ové Zily.

Ako zmiernit svrbenie, ked su opuchnuté nohy (dolné
koncatiny)? LoZiska na holennej kosti a kolenach casto vel-
mi svrbia. V dbésledku nedostatocnej cirkulacie krvi mozu
byt na konci dha napuchnuté ¢lenky. To este viac zhor3uje
loZiskd psoridzy. V takom pripade mozno zmiernit napor
na kozu dvomi spdsobmi: pocas dna treba nosit elastické
pancuchy, pravidelne ich pritom obmienat za nové, pre-
toze pravidelnym pranim strdcaju svoju pruznost. Treba
tieZ cvicit s lytkovym svalstvom. Pocas statia alebo lezania
treba ohynat z ¢asu na ¢as nohy v kolendch, aby svalstvo
ucinnejsie pumpovalo krv do srdca.

KlG¢ové body: KoZa chrani telo pred vonkajsimi vplyv-
mi, ktoré su spbdsobené fyzikdlnym podsobenim (narazov
a tlaku), chemickymi latkami (napriklad, detergentmi) ale-
bo klimatickymi vplyvmi (napriklad, silnym vetrom alebo
slne¢nym ziarenim). Pri vzplanuti psoridzy treba zapdlené
oblasti (loZiskd) osetrovat opatrne. Suché ovzdusie nie je
vhodné pre podrazdenu kozu, ktora ma sklon rychlo sa vy-
susit. PrilisSnd vihkost zasa zvysuje riziko infekcie. Pre dobré
zhojenie koZe je dolezité zabezpecit, aby koZa nebola ani
prilis sucha ani prilis vihka.

Starostlivost o ruky

Co robit, ked sa koza za¢ne uzdravovat? Koza, ktora
je postihnutd psoridzou, sa musi najskor zotavit, skor ako
bude opdtovne schopna Celit kazdodennym vplyvom. Aj
po vylieceni potrebuju ruky starostlivost. Ak je to mozné,
je dobré zaobstarat si v niektorych pripadoch vypomoc v
domacnosti.

Kde sa na rukach moéze psoriaza vyskytnut

Psoridza sa moze objavit na chrbte ruk, ale Castejsie
vznika na dlaniach. Na dlaniach byva psoridza pre pacienta
¢asto problematickd. Oproti lézidm na tele alebo v kapiliciu,
sU lézie na rukach viditelnejsie. Navyse, za takéhoto stavu
pacient nedokdze vykondavat rukami niektoré jemné prace.
Po akych opatreniach treba siahnut? Je vhodné vyhnut sa
pohybom, ktoré by spdsobovali sUchanie v oblasti dlanf.
Malo by sa obmedzit aj nadmerné ohybanie prstovych ki-
bov, pretoZe sa na nich nadmerne natahuje koza, ktora je
uZ aj tak dost oslabend. Ak psoridza postihne kiby ruk, vy-
Zaduje to $pecidlnu starostlivost.

Mbze psoridza postihntt nechty ruk? V polovici pripa-
dov psoridzy ruk su postihnuté aj nechty. Nechty zhrubnu,
zbeleju a v désledku suchosti sa objavia prie¢ne pruhy. Ak
je postihnuta koZa okolia nechtov, nedokaze nadalej pInit
funkciu ochrannej bariéry. Zapal sa potom médze rozsirit do
oblasti pod nechtom. Lézie pod nechtom sa hoja tazko,
pretoZe sa k nim nedostane vzduch. Psoridza mo&ze postih-
nut aj konceky prstov. V takom pripade to méze stazit ¢in-
nosti, ktoré vyZzaduju jemné pohyby ruk.

Ako mozno chranit ruky a nechty

Predovietkym sa treba snaZit udrzat nechty ¢o moz-
no najviac suché. Pri umyvani rik by sa mali spicky prstov
osusit papierovou vreckovkou, aby nasala vlihkost, aby sa ta
nedostala pod nechty. Nechty by sa nemali pilnikovat. Ak
sa koza okolo nechtu zapali a neprirodzene napuchne, le-
kar by mal urobit vysetrenie a zistit, ¢i nedoslo k infekcii. Pri
manikure nechtov treba byt velmi opatrny, najma pri koz-
ticke. Krémy treba nanasat v tenkej vrstve. Telové mlieka su
¢asto na lie¢bu lézif rik a nechtov vhodnejsie.

Ako robit manikuru nechtov

Starostlivost o nechty, ktoré boli poskodené psoria-
zou, je naro¢na. Lepsie je pouzivat kliestiky nez noznice.
Treba pritom chranit pred poskodenim nechtové 16zko, aj
koZzticku, opatrne strihajte rohy na volnych okrajoch nech-
tov, najma na prstoch néh. Ostré okraje nechtov sa mdzu
zapichnut do koze, ¢o spdsobi dalsi zapal (nazyvany tiez
vrasteny necht).

Nechty treba udrZiavat kratke. DIhé nechty su nachyl-
nejsie na infekciu. Na zamaskovanie nevzhladného nechtu
mozZno pouzit lak na nechty alebo umely necht, kym sku-
to¢ny necht prirodzene nedorastie. Nechty by sa mali udr-
zat velmi cisté, pretoze mald medzera na konci prstu (me-
dzi koZou a vnutornou plochou nechtu) méze byt Zivnou
pddou pre huby (vratane kvasiniek) a baktérie. Skrabanim
sa tiez moZu preniest baktérie z inych Casti tela na nechty.
Specialne krémy ur¢ené na nechty mézu zamedzit alebo
liecit infekciu nechtu.

Co robit, ak su psoriazou zasiahnuté dlane ruk

Ak su postihnuté dlane, koZa lahko praskd a mézu do
nej preniknut baktérie. Vznikd bludny kruh medzi zadpalom
a infekciou. Opatrnost je potrebnd, ak pacient vykonava
aktivity, pri ktorych dochadza k treniu v oblasti dlanf, napri-
klad, pletenie mdze zhorsit ézie.

Co robit, ak popraska koza na dlaniach? Ak su popraska-
né dlane, mozno si ich pocas vykondvania domacich prac
¢i oprav chrénit rukavicami alebo nepriedusnym igelito-
vym vreckom, pevne stiahnutym okolo zapastia. Rukavice
a vrecko vytvoria za niekolko hodin vihké prostredie a koza
zmakne a stane sa pruznejsou. Rukavice vsak nemozno no-
sit neustale, kedze koza pri lie¢eni potrebuje aj vzduch.

Ako posobia alergie a detergenty na ruky

Niekedy sa psoriatické loZiskd objavia po domacich pra-
cach (napriklad, po umyvani riadu) . Aj pravidelny kontakt
s chemikaliou na pracovisku méze spustit vzplanutie ocho-
renia.V takomto pripade hovorime o kontaktnej dermatitide
alebo kontaktnom ekzéme. Niekedy modze alergickd reakcia
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(napriklad, na nikel) vyvolat vzplanutie psoridzy na rukach.
Gumové rukavice moézu tiez sposobit takuto reakciu, pre-
toZe obsahuju agresivne chemikalie. Prilis casté pouZivanie
silnych mydiel a pracich prostriedkov moze sposobit od-
stranenie prirodzenych tukovych zloZiek na koZi. Porusi sa
ochranna vrstva koze, dochddza jednoduchsie k jej vysuso-
vaniu a koza ma sklon popraskat. Casto dojde k nakopeniu
tychto problémoy, ktoré brzdia vylieceniu psoriazy.

Ako si, okrem pouzivania liekov, eSte chranit ruky

Pocas prace, pri ktorej sa namacaju ruky, treba pod vi-
nylovymi rukavicami nosit este aj jemné, bavinené rukavi-
ce. Ak sa praci prostriedok dostane dnu, daju sa bavinené
rukavice vyprat a vyZzmykat. Bavinené rukavice treba nosit
aj pri utierani prachu. Niektoré pracovné ¢innosti v zamest-
nani vyzaduju 3pecidlne rukavice. Treba zamedzit aj kon-
taktu koze s olejmi, mazivami alebo réznymi chemikaliami.

Ako a aké rukavice treba pouzivat

Treba si vypestovat ndvyk nosit rukavice (chranit kozu),
ked sa ruky dostavaju do kontaktu s necistotou, chemika-
liami, tekutinami atd. Dolezité je, menit rukavice pravidel-
ne a nenosit ich neustale, pretoZe koza potrebuje na svoje
uzdravenie vzduch. V rukaviciach sa ruky potia, a preto pod
nimi treba nosit tenké rukavice z baviny. Pri vykonavanf{
jemnej ¢innosti vyZadujucej jemnu motoriku, moZno na
bavinenych rukaviciach odstrinnut spicky prstov. V zime by
sa mali ruky udrzat v teple. Treba nosit preto bavinené ale-
bo koZené rukavice.

KlG¢ové body: Psoridza na rukdach nie je velmi Casta.
Skryt psoridzu ruk je problematické. Bez ohladu na to, i
je lokalizovana na dlaniach alebo chrbte ruk — komplikuje
vykonavanie kazdodennych ¢innosti v praci, aj domacnos-
ti. Ak sU postihnuté ruky, treba zamedzit opakovanému
kontaktu s chemikaliami a detergentmi, ktoré mdézu viest
k dalsiemu zvyseniu citlivosti koZe. Niektoré alergie mozu
zhorsit stav. V takom pripade treba vyhladat odborného le-
kara. Aj pri pravidelnej lie¢be a dobrej dennej starostlivosti
o ocistu a regeneraciu koze, moéze lie¢ba psoriazy ruk trvat
celé mesiace. Po odzneni priznakov pomaha dobra starost-
livost a hygiena predist opatovnému zhor3eniu.

Starostlivost o vlasmi pokrytu ¢ast hlavy (kapilicium)
Aké oblasti kapilicia sU najviac rizikové? Loziska sa naj-
Castejsie vyskytuju v nasledovnych oblastiach kapilicia: nad
alebo za usami a na usnych lalé&ikoch, na zatylku, Cele a
rozhrani vlasov a tvare a na cesticke vo vlasoch.
Symptémy psoriazy v kapiliciu: pre kozu je normdlne,
Ze sa Supe. Ak ale produkuje prilis vela odumretych koznych
buniek, mézu vzniknut lupiny. Tieto sU neSkodné a daju sa
osetrit medicindlnymi Samponmi. Pri psoridze v kapiliciu su
ale biele lupiny vacsie a viditelnejsie. Treba si dat pozor a
nesnazit sa drasticky a ¢asto kartacovat vlasy, v snahe zbavit
sa lupin. Méze to zhorsit zépal a spomalit liecbu.
Symptémy psoridazy na zatylku: loziskd na zatylku
alebo za usami casto silne svrbia a spdsobuju intenzivne
nutkanie ku Skrabaniu. Aj ked’ skrabanie vedie k docasnej
Ulave a je ventilom pre stres, v skuto¢nosti zhorsuje stav
ochorenia. Odporuc¢a sa siahnut po dlhodobej terapii.
Treba sa o nej porozpravat s lekdrom, ako aj o pripadnom

strese alebo Uzkosti. Aké su symptédmy psoridzy na usnych
lalécikoch? Koza na zadnej strane usnych lalocikov je rela-
tivne citliva. Je menej vystavena vzduchu a sinku, a preto
ma vyssi sklon k vihnutiu. To znameng, ze v pripade zapalu
je zvysené riziko osfdlenia baktériami. Po umyti si preto tre-
ba dobre vysusit obe strany usnych lalécikov.

Symptémy psoriazy na rozhrani vlasov a tvare
a na cesti¢kach vo vlasoch: ¢asté cesanie a karta¢ovanie
vlasov moze zvysit zapal pri viasovom korienku. K najinten-
zivnejsiemu podrazdeniu (stimulécii) dochddza v oblasti
rozhrania vlasov a tvare, na cesticke vo vlasoch a na zatylku,
¢o ma za nasledok zédpalové zmeny vilasového folikulu.

Ako sa starat o vlasy, ked' sa psoridza nachadza
v kapiliciu: treba sa vzdy jemne umyt, a osusit vlasy a po-
kusit sa vyhnut skriabaniu alebo poraneniu loZisk. V snahe
pomoct kapiliciu k jeho prirodzenej rovnovahe, mozno ob-
Cas pouzit bezny sampodn, ktory ale treba striedat so sam-
poénom predpisanym lekdrom. Po umyti vlasov Sampdénom
treba dokladne osusit koZzu za usami a na oboch stranach
usnych lalocikov. Pri suseni viasov sa nesmie nastavit fén na
najvyssi vykon a treba ho mat vo vzdialenosti 30 cm od hla-
vy. Treba sa vyhybat pouzivaniu natdciek a kulmy, pretoze
vlasy tahaju a vysusuju kapilicium. Treba tiez pouZivat kefu
s prirodnymi Stetinami namiesto kefy s umelymi stetinami.
Lekar na umyvanie vlastov moze tieZ predpisat dechtovy
sampon a najlepsie poradi, ako sa starat o kapilicium.

Jetotrvalé, ak v dosledku skrabania sa v kapiliciu, vypa-
dévaju vlasy? Psoridza bezne neposkodzuje viasovy folikul,
preto vypadavanie vlasov nie je obvykle trvalé. Skrabanie
|ézii niekedy vsak vedie k infekcii, ktord mdze nezvratne po-
skodit niektoré vlasové folikuly. Svoj stav ma preto pacient
konzultovat s lekdrom, ktory vysetrf &i ide o infekciu a ak
treba, navrhne vhodnu lie¢bu.

Aky uces sa odporuca, ak sa proridaza nachadza
v kapiliciu: je vhodné vyhnut sa Ucesom, ktoré spésobuju
pnutie, aké byva pri vycesani vlasov dozadu alebo dohora.
Neodporuca sa nosit vo viasoch stuzky ani gumicky. Kapili-
cium a usi by mali ostat vystavené svetlu a vzduchu. Ak sa
loZiskd nachadzaju v kapiliciu, praktickou a pohodlnejsou
volbou je kratky strih vlasov. Poc¢as zapalu v kapiliciu si zeny
nemaju davat robit trvald ani farbit si vlasy. Mali by upozor-
nit kadernika, aby zaobchadzal s viasmi jemne.

Co robit, ak je psoriazou postihnuty zvukovod?

Ak je zasiahnuty zvukovod, treba ucho vycistit bavine-
nou vatovou ty¢inkou namocenou v teplej slanej vode. Tre-
ba pritom davat pozor, aby vatova tycinka neprenikla prilis
hlboko do ucha. Potom ucho treba dokladne vysusit. Ak sa
zvukovod upchg, treba vyhladat lekara.

Co sa stane s vlasmi po lieébe psoriazy: viasy maju
po lie¢be psoridzy sklon k stenceniu. Okrem toho je zloZité
roz¢esat prepletené chumace vlasov, ktoré vznikli nasled-
kom nadmerného mnozstva supin.

Co robit, ak dojde k infekcii kapilicia? Infekcia kapilicia
moze vzniknut, ked koza v kapiliciu alebo na usiach popras-
ka. Pritomnost infekcie potvrdf ster na bakteriologické vy-
setrenie. V takomto pripade predpise lekér antibiotika.

Klu¢ové body: Kapilicium treba osetrovat velmi opa-
trne, ak su pritomné loziska. Treba sa vyhnut nadmernému
Cesaniu a kartd¢ovaniu viasov. Mnohym pacientom sa moze
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zdat toto odporucanie problematické z estetickych dévo-
dov. Cesanie a kartacovanie viak nepomaha zbavit sa lupin
a dokonca méze spomalit liecebny proces. Pri suseni vlasov
sa nema pouzivat fén nastaveny maximalnu teplotu.

V stcasnosti nie je mozné dosiahnut trvalé vyliecenie
psoriazy. Lézie a loZiskd vsak mozu vymiznut na rézne dlhud
dobu pomocou viacerych liekov. Postoje pacientov k ocho-
reniu psoridzou su individudlne a rozdielne. Viyber terapie
preto zavisi od sustavného dialégu medzi lekdrom a pa-

cientom. Okrem toho, dblezité je, aby pacient dosledne do-
drZiaval odporucené postupy pri zvolenej terapii a spravne
uzival lieky. Bez ohladu na to, akd je Ucinnost liekov, s naj-
vacsou pravdepodobnostou nebudu fungovat, dokonca
mozu priznaky zhorsovat, ak budu nespravne aplikované.
Na psoridzu sa mdzu pouzit obidve formy liecby — lokdlna
i systémova, pricom sa niekedy mézu aj kombinovat.

Zdroj: www.psorinfo.sk

Dolezité adresy a kontakty:

Centrala:
Spoloc¢nost psoriatikov a atopikov SR,
Postovy priecinok 7, Posta 4,

Lucenecky klub:

985 59 Vidina,

Maria Gilanova, Skolskd 10,

Puachovsky klub:

Ing. Ivan Misun, Obrancov mieru 6,
020 01 Puchoy,

tel.: 042/46 33 267, tel.: 0908/207 286,

840 00 BRATISLAVA Tel.: 047/43 70 379,
0903/247 904, 0902/308 127
Kluby SPaA SR: Martinsky klub:

Bratislavsky klub:

Eva Kallayova, Cigelska 2,

831 06 Bratislava,

tel.: 02/4488 9150, 0905/837 957

036 01 Martin,
tel. 0905/458 328,

Klub Humenné - Zemplin:
Marta Zobinové, Mierové 84,
06 601 Humenné,
Mobil: 0915541159,

Popradsky klub:

058 01 Poprad,

052/77 64 736,
Kosicky klub: 0908/560 047
JUDr. Cyril Betus,
Budapestianska 46, Povazsko-Bystricky klub:

040 01 Kosice 1,
Mobil: 0905/550 302,
betus@tahanovce.sk

Bozena Smadisova,
SNP 1465/98-5,

Kysucky klub:

Ing. Jan Ziman, Hurbanova 2290,
022 01 Cadca,

Mobil: 0907/605 084,
ziman@seznam.cz

Oravsky klub:
Dagmar Dankova,

tel. 0911/603 812,

Maria Cetkovska, A. Stodolu 17,

mcetkovska@centrum.sk,
mcetkovska@inmail.sk

Anna Veisova, Francinciho 906/25,

Matuskova 1640/14-7,026 01 Dolny Kubin

Klub Svidnik:

Mgr. Renata Rusinkova,
Karpatska 754/7,089 01 Svidnik,
tel.: 054/75 23 451- vecler,
054/24 43 671 do 16,00,
rusinkovarenata@gmail.com
Klub Sala:

Ing. Stefan Packa, Druzstevna 24,
927 01 Sala,

tel: 031/77 17 119,
Mob.0907/769 749, 0949/370479

Klub Liptovsky Mikulas:

Maria Aratova, Kostolného 390/19,
031 01 Liptovsky Mikulas,

tel.: 0907/687 417

017 07 Povazské Bystrica,
tel. 0907/266 294, 0911/266 594

Klub Nové Zamky:

Ing. Michal Mucha Bernoldkova 25,
941 01 Banoy,

Tel. 035/65 71 145,

Mob. 0915/894 160
m.mucha@azet.sk

a chronickych koznych ochoreni

043/3810137 od 9. do 18. hodiny
0905/45832 18. do 20. hodiny
http://www.bodkacik.tym.sk/home.html

Poradna o novych moznostiach liecby psoriazy

Informacie o Specializovanych lie¢ebnych centrach v SR, socidlne poradenstvo mozno ndjst na kontaktnom cisle:

Podakovanie: Redakcia Humanity dakuje za spolupracu a poskytnutie informacii
a fotografii Spolocnosti psoriatikov a atopikov Slovenska.

Prilohu pripravila: PhDr. Margita Skrabalkova.
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