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Détské infekéni nemoci

MARTIN GREGORA

$KOLA A NEMO L

S oblibou rodi¢um Fikdm, Ze détsky kolektiv je rdjem viri a bakterii. Asi mdlokde se viriim
dari tak dobre jako mezi détmi, které si nemoci mezi sebou preddvaji k pramalé radosti
rodiéi. MiZe za to nedodrZovdni zdkladnich hygienickych pravidel stejné jako velmi tésny
kontakt déti a uzavreny prostor, ve kterém trdvi ¢as. MiiZe za to i imunitni systém déti, ktery

se teprve uci, jak se s infekcemi vyporddat.

Tohle uéeni je velmi dulezité. Neustalé procvi¢ovéani imunit-
niho systému je to, co nas nasledné dokaze chranit pfed in-
fekcemi. Dobre fungujici imunitni systém, osvojent si zéklad-
nich pravidel hygieny, otuzovani a dobra télesnd i psychicka
kondice jedince. Na to se musime zaméfit pii vychové svych
déti. Zdravi ndm sama o sobé nezarudi uzkostna dezinfek-
ce vieho, ¢eho se dotkneme, ani izolace, rousky a rukavice.
To jsou pomocné prosttedky pro specifické situace, pro ne-
mocné jedince s poruchou imunitniho systému, pro rizikové
skupiny. Dobry sluha, $patny pan. Pfiroda je navic tak chytra
a tak dobfe umi chod véci fidit, Ze sezénné probihajici virové
epidemie (chfipka) ohrozuji déti podstatné méné nez starsi
jednice a seniory. Pro rychlé vytvoreni kolektivniimunity, kte-
ra pak chréani celou populaci (za vyznamné podpory aktivni
imunizace vakcinou proti chfipce), jsou déti ideadlnim vekto-
rem - zajisti rychlé a Gcinné promoteni populace. Podobné
by to fungovalo i v pfipadé aktudini koronavirové pandemie.
Pochopitelna a opravnéna obava z velkych ztrét pfi rychliém
promofeni viak vedla k rozhodnuti vyloutit v tomto pfipadé
na pfechodnou dobu déti z kolektivu. Jak pozitivni efekt to
ve skute¢nosti v dlouhodobém horizontu pfinese, se teprve
ukaze. MUzZe to vést dlouhému trvani epidemie, kdy celkovy
pocet zavaznych onemocnéni bude podobny.

Nejc¢astéjsi a nejbéznéjsi infekéni onemocnéni, kterymi se
déti mezi sebou v kolektivnich zafizenich nakazi, jsou virové
stfevni infekce a virové infekce dychacich cest. Samostat-
nou kapitolou jsou pak infekéni nemoci, které se projevuji
vyrazkou. Proti nékterym z nich chranime déti ockovanim.
Mezi tyto nemoci patfi i spalnicky, kterym jsem vénoval cely
samostatny ¢lanek v prechozim ¢isle, a tak zde zdmé&rné
nebudou déle zmifovany. Zvlastni skupinu tvoii bakteridl-
ni infekce, predevsim streptokokové anginy a salmonelové
prijmy. Znovu je tfeba dodat, Ze proti nékterym zdvaznym
- bakteridlnim infekcim (pneumokokové zapaly plic a zané-
ty mozku, hemophilové a meningokokové nakazy) se dité
chrani o¢kovanim, at uz povinnym, nebo doporu¢enym.

Infekéni prijem

Nej¢ast&jsim vyvolavatelem prijmu u déti jsou tzv. rotavi-
ry. Onemocnéni byva provazeno zvysenou teplotou nebo
horeckou. V za¢itku dominuje v klinickém obrazu zvraceni,

které je nasledovano ¢astymi vodnatymi stolicemi. Prijem
obvykle trvda méné nez tyden, ale nédsledné nechutenstvi
je zavodnéni, nejlépe pomoci rehydratacniho roztoku (kou-
pi se v lékarné), a nasledna dietni opatfeni (rohlik, piskot,
houska). Roztok podavame chladny a po Izickach. V pripadé,
Ze nemame rehydratacni roztok, je alternativou tmavy (aj,
hotky nebo jen mirné oslazeny glukopurem. Miéko a mléc-
né vyrobky pfechodné ze stravy vynechame. Nékteré déti
maiji tolik vodnatych stolic, ze pro riziko dehydratace musi
byt hospitalizovany k zavodnéni sondou do Zaludku nebo
kapaci infuzi do zily. Plvodcem détského prijmu mohou
byt i jiné viry (adenoviry, noroviry) nebo bakterie. Z bakte-
rii jsou to Kampylobakter a Salmonela. Pribéh onemocné-
ni byva obdobny. Zakladem 1écby je vzdy dostatek tekutin
a dietni opatfeni. Pomahaji probiotika a léky, které obnovuji
naru$enou funkci stfevni sliznice a vytésnuji toxické latky
(absorbéni jily). Proti nej¢astéjsimu plvodci stfevnich infekci.
u batolat (rotavirim) se Ize Gcinné branit preventivnim oc-
kovanim v kojeneckém véku. Ockovani ochrani dité pred
tézkym pribéhem nemoci.

INFEKCNI NEMOCI S PROJEVY VYRAZKY

Vyrazka na kizi provazi celou fadu infekcnich virovych one-
mocnéni (zardénky, plané nestovice, pata a Sesta nemoc,
spalni¢ky) a nékteré bakterialni nemoci, jako je spala, hnisa-
vy zanét mozkovych blan nebo stafylokokova kozni infekce,
impetigo. Mze vzniknout jako reakce na 3tipnuti hmyzem,
alergicka reakce na potraviny, rostliny, slune¢ni paprsky, che-
mikalie, zvifeci srst a jina drazdidla. Kozni vyrazka je v pod-
staté velmi nespecificky pfiznak provazejici mnoho nemoci
a pro laika, ale ¢asto i pro zkuseného lékafe nebyvé jedno-
duché uréit podle typu vyrézky, o jaké onemocnéni se jedna.

Plané nestovice

Jsou tfetim nejéastéj$im infekénim onemocnénim. Ptvod-
cem je virus. Jeho nakazlivost je velika. Nakaza se Sifi vzdus-
nou cestou. Sifi se v kolektivu snadno a rychle mimo jiné
proto, Ze dité je pro okoli nakazlivé jiz v dobé, kdy je3té nema

www.rizeniskoly.cz l 19



SKOLA A NEMOCI

vyrazku, a tak nikdo netusi, Ze nestovicemi onemocnélo. Do
dospélého véku prodéld plané nestovice téméi kazdy Clo-
vék. Nejéast&ji onemocni déti ve 3kolce nebo 3kole, zejmé-
na koncem zimy nebo v jarnich mésicich, ale ani |éto neni
vyjimkou.

Priblizné po 2-3 tydnech od nékazy se ditéti po téle zaCnou
vysévat drobné &ervené puchyiky naplnéné tekutinou. Ty-
picky jsou na krku, za usima, na obliceji, ve vlasech, a po-
stupné se rozsifi i jinde po téle. Teplota byva zvysena, za-
tatek onemocnéni provazi nechutenstvi. Podobné puchyiky
Ize najit i v dutiné Gstni. Vysev puchyik( trvé kolem tydne.
Puchyiky se vysévaiji po téle ve vinach, takze zarover najde-
me Cerstvé, naplnéné bélavou tekutinou, ale i prasklé hojici
se stroupkem. Kolem 10. dne vétsinou prasknou posledni
puchyiky a dité pfestava byt nakazlivé pro ostatni. Ziskava
zaroven celoZivotni ochranu pfed touto nakazou. Virus v3ak
z(istava v jeho téle a za urcitych okolnosti, pfi oslabeni orga-
nismu, muze zplsobit vysev pdsového oparu.

aby si puchytky $krabalo, aby se do nich nedostala infekce.
Nékdo preferuje antihistaminika, ktera snizi svédivost, nék-
do tekuty pudr v malém mnozstvi, nékdo lécebny gel, jiny
podévé gencidnovou violet, ale infekéni specialisté doporu-
¢uji ponechat morfy zaschnout, nemacet ve vodé a Zzadnym
pudrem ani gencidnou nezakryvat. Ma-li dité horecku, po-

déavéame odpovidajici davku paracetamolu nebo ibuprofenu.

V zévislosti na zavaznosti onemocnéni by dité mélo byt
v klidu. Po dobu vysevu puchyil dité nekoupeme! Po ne-
¢tovicich bude mit prechodné oslabenou obranyschopnost.
Bude-li dalsich 14 dni mimo kolektiv, prospéje mu to. Pre-
vence spociva v o¢kovani. Jde o otkovéni nepovinné, které
neni pIné hrazeno zdravotni pojistovnou. Je zvlasté vhodné
u déti se snizenou obranyschopnosti nebo u nékterych chro-
nicky nemocnych. Déti, které plané nestovice prodélaly, se
jiz neockuji, protoze maji ve vétsiné piipadl vytvofeny do-
state¢né hladiny protilatek. Ockovat Ize déti od roku véku.
Ockovéni proti planym nestovicim je mozné podat v kom-
binované ockovaci latce spolu s vakcinou proti spalnickam,
priusnicim a zardénkam. Ockovani se provadi dvéma dav-
kami v intervalu 1-3 mésice ve véku 1 rok az 12 let. Détem
stardim 12 let a dospélym se podavaji obvykle dvé déavky
v intervalu 1-2 mésict

Spala

Je pomérné ¢astym bakteridinim onemocnénim/’ které je
spojeno s typickou vyrazkou. Zptisobuji ho streptokoky sku-
piny A (Streptococcus pyogenes), vzacné i dalsich skupin,
produkujici tzv. erytrogenni toxin, ktery je zodpovédny za
vznik typické vyrazky. Streptokoky, které vyvolavaji spélu,
jsou stejné bakterie, které vedou ke hnisavé anginé. Nemoc
se prenasi kapénkami, vzduchem, ale i pfimym kontaktem
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(ruce, hracky...). Nej¢ast&jsi branou vstupu infekce jsou hor-
ni dychaci cesty a nejzranitelnéjsi vékovou skupinou jsor
déti mezi 3. a 10. rokem Zivota. Vzacnéji mize dojit k nakaze
otevienou ranou na kazi (rand spala - chybi projevy anginy
a doba od nakazy k projeviim nemoci je jen 12 hodin). One:
mocnéni se projevi 2-5 dnli po nakaze vzestupem teploty
a bolestmi v krku jako pfi anginé. Jazyk je bélavé povlekly
zéhy pak zarudly, malinovy, kréni uzliny jsou zdufelé. Strep:
tokoky se usadily na sliznici a zacinaji se mnozit. Pronikaj
do krevniho obé&hu, kde uvolfiuji tzv. erytrogenni toxiny. Tc
zpUsobi, Ze vétiinou jiz béhem druhého dne se objevi drob
na vyrazka v podbfisky, v tiislech a na vnitini strané stehen
Po 1-4 tydnech se kGize v misté vyrazky olupuje. Na trupt
se jen drobné $upi, na prstech, dlanich a ploskach nohou s¢
mize olupovat v cérech. Nékdy vyrazka svédi, ale neni tc
pravidlem.

Lé¢ba spociva v ¢éasném podani antibiotik penicilinové fady
v pfipadé alergie na penicilin jsou alternativou tzv. makro
lidové antibiotika. Zabrani se tak mimo jiné moznym kom
plikacim, jakymi jsou postizeni ledvin (glomerulonefritida
a srdce (myokarditida) u nelé¢ené spély. Komplikace hrozi
kdyz neni spala v¢as a vhodné lé¢ena. Vyjma vyse jmenova
nych komplikaci maze infekce pfechazet z dutiny Ustni d«
stredousi ¢ do vedlejSich nosnich dutin. Vzécnou pozdn
komplikaci je revmaticka hore¢ka. Vyviji se 2-3 tydny po pfe
konané infekci a postihuje srdce, klouby a centrélni nervov:
systém. Je vysledkem nelétené nebo nedostatecné lécen
streptokokové infekce.

Vyréazka charakteru spaly nemusi byt vyvolana jen strépto
kokem - pfi virovych onemocnénich se miize ¢asto objevi
vyrazka napodobuijici spalu. Odlideni je obtizné i pro odbor
nika. Obvykle pomohou laboratorni vy3etfeni. Také nékter
potravinové alergie mohou v ur¢ité fazi vyvoje pfipomina
spalu. Vyrazka u zardének a spalni¢ek méa jiny charakter a pc
stupuje od obli¢eje smérem dold.

Pata nemoc

Je virové onemocnéni détského véku. Nemoc postihuje ne,
Zastéji malé déti mezi 3. a 15. rokem Zivota. Plvodcem one
mocnéni je Parvovirus B19. Nakaza mlze probéhnout zcel
bez ptiznakd nebo je provazena typickou vyrazkou ¢i klouk
nim postizenim (pfedevsim u dospélych).

Zdrojem néakazy je nemocny clovék, ktery ale nemusi m
zjevné projevy onemocnéni. V kontaktu s infekci je vice ne
50% pravdépodobnost nakazy. K té dochazi vzdusnou cestot
kapénkami nebo pfimym kontaktem se sekretem kontaminc
vanymi predméty (34lky, hrnky, nadobi...). Mozny je i pfenc
krevnimi produkty (transfuze) nebo z matky na plod.

Po tydnu az 14 dnech od néakazy se objevi prvni potize: voc
naté ryma, zvysena teplota az horecka, Unava, nékdy boles



bficha. Po Ustupu téchto pfiznakl se obvykle vysévéd po
téle vyrazka. Dit&, které ma vyrazkuy, jiz ale nebyva zdro-

' jem infekce pro ostatni. Infekéni je pred tim, neZ se vyraz-

ka objevi, dokonce jiz v dobé pted objevenim se prvnich
priznaki nemoci. Az ¢tvrtina nakaz probéhne bez vyrazky,
jen jako katar hornich dychacich cest. Vyrazka je v podstaté
jen imunitni reakci na infekci a objevi se az po jejim Ustu-
pu. Za¢ina na tvafich a kolem nosu. Na kofeni nosu splyva
a vytvaii ,motylkovité” zarudnuti. Kolem ust viak chybi.
Vyrazka vypadé jako spaleni kiize od slunce a ustupuje za
2-4 dny. Ve 2. fazi, v pribéhu 1-4 dni, se ifi po téle - pre-
deviim na konéetindch a v oblasti hyzdi se objevi velké,
nepravidelné, splyvajici cervenofialové skvrny. Jen na tru-
pu byva vyrazky méné. Na dlanich a ploskach nohou se
nevyskytuje vibec. Ve 3. fazi postupné skvrny od stfedu
blednou, okraje zGstavaji rudé. Vyrazka pretrvava 5-10 dni.
Muze se ale znovu objevit, i po Gplném vymizeni, tfeba za
2-3 tydny. Byva to po riiznych fyzickych stimulech (nama-
ha, stres, mechanické podrazdéni pokozky). Spontanné
mizi. Starsi déti a dospélé mlze vyrazka svédit. Nemoc mo-
hou provazet bolesti a otoky kloubl. Az na vyjimky jsou
prechodného razu. Lé¢ebné postaci paracetamol pfi horec-
ce, pfipadné antihistaminika pfi svédéni kize.

Sesta nemoc

Je virové onemocnéni, velmi rozsitené u déti v batolecim
véku (1-2 roky). Vyvolavatelem je Herpes virus 6 a 7. Vy-
skytuje se prevazné v jarnich mésicich a mdze probihat
v drobnych epidemiich. Nemoc se 3ifi vzdusnou cestou,

- kapénkami z dychacich cest. Zdrojem nakazy je nemocné

dité. Asi 10 dnii po nakaze dojde k horecce, trvajici 3-4 dny.
S poklesem teplot se objevi drobna vyrazka az kopfivka na
trupu, ktera se dale 3ifi na krk a horni casti koncetin a do
dvou dnd, nékdy i za nékolik hodin zmizi. TvaF obvykle zi-
stava nepostizena, bez vyrazky. Onemocnéni byva prova-
zeno zdufenim miznich (lymfatickych) uzlin na krku a iji.
Nékdy je spojeno s projevy zanétu nosohltanu &i zanétu
hltanu (zarudnuti hrdla, suchy kasel). Onemocnéni mé ob-
vykle mirny pribéh. V dobé hore¢ek podavame paraceta-
mol nebo ibuprofen. Vhodna je kombinace s viaznou spr-
chou nebo studeny zabal pfi neklesajici teploté. Jina lécba

neni potreba.

Syndrom ruka-noha-tista (sedma nemoc)

Dalsi z fady onemocnéni projevuijicich se specifickou kozni
vyrazkou je virova nékaza zplsobend tzv. enteroviry nebo
viry Coxackie, podle typickych projev(i oznacovana jako syn-
drom ruka-noha-usta nebo také nazyvana,sedma nemoc”.
Je to vysoce nakazlivé onemocnéni, nejcastéji se objevujici
u déti do péti let. Onemocnét mohou ale i dospéli. Vyskyt je
sezonni, s maximem v dobé pozdniho |éta. Prib&h nemo-
ci je vétsinou mirny, v fadu dnt dochazi k uzdraveni. Mo-
hou se viak objevit neurologické komplikace (enterovirova
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encephalitida). Nemoc se podobné jako ji
$ifi vzdudnou cestu, kapénkami. Virus se vyl
lici a k nakaze dochazi i pfimym kontaktem {ruce, hracky) -
pti nedodrzeni zakladni hygieny v détském kole ivar. Stolici
se enterovirus vylu¢uje je$té asi mésic po prodélaném one-
mocnéni.

Syndromem ruka-noha-usta miize dité onemocnét opako-
vané. Sice se po prodélaném onemocnéni tvofi protiltky,
ale jen v(i¢i konkrétnimu ptivodci. Doba od nakazy do prv-

- nich projevii onemocnéni je kratka, 4-5 dnd. Pak se objevi

zvydena hore¢ka nebo teploty, nechutenstvi, bolesti v krku,
nékdy i prijem a zdufeni uzlin. Nasledné dochazi k vysevu
vyrazky charakteru zarudlych mist a bolestivych puchyiti na
dlanich, ploskéach a po strané prstd, u déti nékdy i na hyzdich
a v téislech. V Gstech se tvofi afty, pro které dité odmita jist.
V préibéhu dal3ich dna (pfiblizné do tydne) se sedma nemoc
spontanné hoji, vétiinou zcela bez komplikaci a bez nasled-
k(.. Lé¢ime pouze pfiznaky. Pri hore¢ce podévame paraceta-
mol nebo ibuprofen v davce odpovidajici véku a hmotnosti
ditéte. Na bolestivé puchyfe mizeme aplikovat hojivé masti
nebo gely dle doporuceni [ékare.

Angina a infekce nosohlitanu

Pocit bolesti v krku byva téméf automaticky laikem spojo-
vén s anginou nebo chfipkou. Ve skute¢nosti se v drtivé vét-
§iné piipadi nejedna ani o jedno z téchto onemocnéni. Jde
o0 zanét nosohltanu zplsobeny viry, mimo obdobi epidemie
viak jinymi nez virem chfipky. Angina v pravém slova smys-
lu je hnisavy zanét krénich mandli, zplisobeny bakteriemi.
Antibiotika pomohou jen pfi l1é¢bé této skutecné anginy,
zplisobené nejéastéji streptoktoky. Soucésti onemocnéni
nosohltanu byvé zanét mizni tkané spojeny se silnou bolesti
v krku, zarudnutim a prosaknutim krénich mandli. Nejvétsi
vyskyt téchto infekci je v podzimnich a zimnich meésicich
a na jafe. V prosaklych a plfekrvenych mandlich se mlze
rozvinout druhotna bakterialni infekce. Pak ma i podani an-
tibiotika sv(j vyznam. Povlaky nebo Cepy na mandlich ale
nemusi byt vzdy jasnou znamkou hnisavé, bakteridlni angi-
ny. Nejsou vyjimkou ani u virovych zanét nosohltanu. PO-
vodcem muze byt napfiklad virus infekéni mononukleézy.
Na druhou stranu hnisava angina zplsobena streptokokem
se nemusi projevit zddnymi povlaky nebo ¢epy, jen proséak-
nutim a zarudnutim mandli a silnou bolesti v krku. Pfi anginé
byvé u malych déti postizena i tzv. nosni mandle, adenoidni
vegetace, coz je nahromadéni mizni tkané v nosohltanu. Ta
se pak muze stat loziskem infekce, jakymsi Ukrytem bakterii,
a vede k opakovanym anginam.

Prevence infekénich nemoci

Zéakladem prevence Sifeni infekénich nemoci je dodrzova-
ni hygienickych opatfeni v détskych kolektivech a izola-
ce nemocného ditéte po dostate¢né dlouhou dobu. Proti
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nékterym nemocem (spalnicky, zardénky, cerny kasel, zaskrt,
pneumokokova, hemophilovd a meningokokovéd onemoc-
néni, rotavirovy prajem) existuji ockovani, kterd jsou sou-
¢asti pravidelného (povinného) nebo doporuceného (ne-
povinného) ockovaciho kalendare. Je zadouci, aby se dité
od nedtlejsiho véku setkavalo s bakteriemi i viry a ucilo svij
imunitni systém spravné na vnéjsi vlivy reagovat a tvofit pro-
tilatky. K takovému uceni byly idealni podminky ve velkych
rodinach s nizsim hygienickym standardem. Pro dnesni déti
je vstup do kolektivniho zatizeni (Skolka nebo $kola) obvyk-
le velkym nérazem pro jeho dosud malo zatizeny imunitni
systém (mélo sourozencl, ktefi by pfinaseli infekéni pod-
néty, semisterilni potraviny, Uzkostna hygiena). Pomocnym

feSenim je podpora rozvoje stfevni mikrobioty prostfedni
tvim sofistikované vyzivy od kojeneckého véku (potravino'
doplnky - probiotika, prebiotika, symbiotika, postbiotika).

MUDr. Martin Gregora, primaf
détského oddéleni Nemocnice
Strakonice, a. s., autor populdrné
naucnych knih pro rodice

Dopoledni program bude realizovéan v plénu.

I. Mateiské skoly a 1. stupen Z5

Il. 2. stupeii Z$ a stfedni $koly

lll. Vzdélavani pro 21. stoleti

IV. Z4ci se uéi s uéiteli, uitelé se uéi se zaky

V. Specidlni sekce - rozvoj ctendrské gramotnosti
(organizovdno Ceskou spoleénosti ,Dyslexie*)

nebude vyZadovana tGhrada konferenéniho poplatku).*

Odpoledni pfispévky budou prezentovény v nésledujicich sekcich:

Konference je akreditovana MSMT CR v ramci DVPP.

13. ro¢nik odborné konference,
kterou pofada katedra psychologie FF UK v Praze
a redakce casopisii Rizeni Skoly a Skolni poradenstvi v praxi

2020 aneb svoboda udit se, svoboda uceni

KDY: 17. zaf¥i 2020 od 9:00 do 17:00 hod.
(doslo ke zméné terminu vzhledem k aktualni situaci)
KDE: FF UK v Praze, katedra psychologie, Celetna 20, Praha 1

1.V ptipadé zajmu zaslete vyplnénou elektronickou pfihlasku, kterou naleznete na webu: kpskonference.ff.cuni.cz/skola-
-jako-misto-setkavani/ katedry psychologie FF UK, zalozka REGISTRACE.
2. Jestlize chcete aktivné vystoupit, vyplite v druhé &asti prihlasky stru¢nou anotaci svého piispévku (v pfipadé aktivni ucasti
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