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- IMUNITA DITETE PREDSKOLNIHO VEKU

- SHRNEME NA ZACATEK RESPIRACNI INFEKCE - JEN PRO PORADEK,
UZ JSTE ABSOLVOVAL! CELY WEBINAR.

- INFEKCNI ONEMOCNEN] OCI - ZANET SPOJIVEK (PRIZNAKY, LECBA,
KDY JE DITE DOLECENE?)

_ INFEKCNI ONEMOCNENI ZAZIVACIHO TRAKTY - PRUJEM, ZVRACENI
(SALMONELA, ROTAVIRY, OBYCEJNA DIETNI CHYBA.. KDY ZPET DO
MS?)

- INFEKCNI ONEMOCNENI DOPROVAZENE VYRAZKCU - 5.NEMOC,
6.NEMOC, SYNDROM HFMD, PLANNE NESTOVICE, SPALA VS,
SPALAVA ANGINA (ROZDILY MEZI JEDNOTLIVYMI ONEMOCNENIMI,
PRIZNAKY, DELKA LECBY).

- POHLED DO INFEKCNICH ONEMOCNENI, PROTI KTERYM JSOU DET!
OCKOVANE - SPALNICKY, PRIUSNICE, LAHDENKY (STEZEJNI TAKE
OTAZKA "KDY MA PRIJIT DITE PO OCKOVANI ZPET DO MS?",
OCKOVACI KALENDAR)

- DALS] BEZNA INFEKCNI ONEMOCNENI - IMPETIGO, MOLUSKY,
VIROVE BRADAVICKY, OPAR, AFTY.

- PARAZITARNI ONEMQOCNENI - PEDIKULOZA (VES DETSKA), ROUP
DETSKY, SVRAB (PRIZNAKY, LECBA, O DAFRFN; V MS)

- ZASADY OZNAMOVANI VYSKYTU INFEKCNIHO A PARAZITARNIHO
ONEMOCNENI ZAKONNYM ZASTUPCUM

OSNOVA - CO SE DNES
VSECHNO DOZVITE?



IMUNITA

IMUNITA = obranny systém, ktery je uren k boiji s infekcemi a
k ochrané organismu pred cizorodymi burnikami.

Imunitni systém je velmi inteligentni a zaroven slozity.
HLAVNI ULOHA IMUNITNIHO SYSTEMU

- udrzeni rovnovahy vnitrniho prostredi organismu

v/

- ochrana pred vnéjSimi a vnitrnimi vlivy

Nasledkem poruseni této rovnovahy mohou byt Castéjsi
onemocnéni spojena se snizenou funkci imunitniho systému, pfip.
onemocneni spojena s prehnanou reakci imunitnino systému
(napfiklad alergie).
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VYVOJ DETSKE IMUNITY

NESPECIFICKA IMUNITA SPECIFICKA IMUNITA
Je vrozena, prirozena, vyvojove starsi. Jeji Je ziskana, adaptivni, vyvojove mladsi. Tato imunita
podstatou je rychla reakce na podnét. Nevytvari se se aktivuje az po setkani s konkrétnim podnétem a
imunologicka pamét. k Uplnému rozvoji odpovedi dochazi za nékolik dni

az tydnd. Viytvofi se imunologicka pamét.

Vzhledem k tomu, Ze imunitni systém se v prubéhu zivota stale vyviji, je
jasng, ze detsky imunitni system neni zcela zraly, a tim padem jsou malé
deti nachylnejsSi k infekcim.




= Cast&jsi vyskyt onemocnéni vSak jesté neznamena,
/e ma dité narusenou imunitu!

= Statisticky 610 % déti pred dosazenim 6. roku veku
trpi opakované infekcemi dychacich cest, pricemz
jSou rozeznavany dva vrcholy vyskytu.

= Prvni vrchol opakovaného vyskytu onemocneéni
dychacich cest je ve véku 612 mésicl po narozeni,
a to hlavné z toho dlvodu, ze dité spotfebovalo
ochranné protilatky od matky, které ziskalo pred
narozenim, ale jeSté se zcela nerozvinula tvorba
vlastnich protilatek. Druhy vrchol nastava po zarazeni
ditete do kolektivu, tedy do materské Skoly. Zde je
divodem vySSi koncentrace patogenu ve skuping.




JAKA JE TEDY BEZNA, ,FYZIOLOGICKA®
CHOROBNOST DITETE?

= U mladSich déti od 1 roku do 5 let je to 3—10
epizod infekci dychacich cest s lehGim prubéhem,
zejmeéna v chladnejsich mesicich roku.

= U starSich déti od 6 do 12 let véku jde 0 2—4
epizody infekci dychacich cest s leh¢im prubéhem,
stejné jako u mladsich deti v chladnegjsich
mesicich roku.




KDY UZ LEKAR ZVAZUJE, ZE MUZE JIT
0 PORUCHU IMUNITY?

charakter infekci (pokud jsou infekce vaznéjsi, s vysokymi teplotami a celkovym zhorsenim stavu ditéte),
délku trvani infekce (pokud trvaji vice dni a jen pomalu dochazi ke zlepseni),

vznik komplikaci (napfriklad chronicky zanét vedlejsich nosnich dutin, perforace bubinku pfi zanétu stredniho
ucha),

druh vyvolavajiciho mikroorganismu (vaznéjsi jsou nalezy neobvyklych bakterii nebo mikroorganismu, které u
ditéte s dobre fungujicim imunitnim systémem nejsou schopné vyvolat onemocnéni),

odpoveéd organismu na antibiotika a dalsi [éCbu (opét jsou vainéjsi ty, které Spatné reaguji na podavanou lécbu
a ani pres poddavani antibiotické terapie nedochazi k Ustupu priznak().

V tomto pripade je jiz dité na zakladé doporuceni pediatra predano
k podrobnéjsimu vysetreni detskym imunologem.




NEJCASTEJSI INFEKCNI ONEMOCNENI
DETI PREDSKOLNIHO VEKU

- AKUTNI RESPIRACNI ONEMOCNENI — INFEKCNI ONEMOCNENI DYCHACICH CEST
- AKUTNI INFEKCNI ONEMOCNENI TRAVICIHO TRAKTU

- AKUTNI INFEKCNI ONEMOCNENI DOPROVAZENA VYRAZKOU (PLANE NESTOVICE,
PATA A SESTA NEMOC, SYNDROM RUKA-NOHA-USTA, SPALA)

- DALSI AKUTNI INFEKCNI ONEMOCNENI (IMPETIGO, MOLUSKA, VIROVE
BRADAVICKY, OPAR, ZANET SPOJIVEK)

- PARAZITARNI ONEMOCNENI (PEDIKULOZA, ROUP DETSKY, SVRAB)




AKTUNI INFEKCNI ONEMOCNEN|
TRAVICIHO TRAKTU

LATINSKY OZNACOVANE — GASTROENTERITIDA

Vyskytuje se narazove, sezonne.

Plvodcem nakazy mohou byt jak viry, tak bakterie, ojedinéle paraziti.
Mezi nejbéznéjsi viry, které zpusobuji akutni infekéni onemocnéni
traviciho traktu, patri rotaviry a noroviry, z bakterii pak Salmonella,
Campylobacter, Escherichia coli.

Inkubacéni doba byva u béznych virl a bakterii kratka. U salmonely 6—
48 hodin, rotavird 24—78 hodin, Campylobacteru 2-5 dni.

Postup infekce v kolektivu je tedy patrny jednoduse — jakmile bude
mit dité infek&niho puvodce tohoto onemocnéni, zaénou se objevovat

dalSi pfipady za par hodin, maximalné do nékolika dni.
€




ROTAVIRY

= Rotaviry jsou celosvétové nejCastéjSimi virovymi puvodci
akutnich infek&nich onemocnéni traviciho traktu u déti do
5 let véku.

= Typicky je pro né sezonni vyskyt, zejména v zimnich a
jarnich mésicich. Sifi se fekaln&-oralni cestou, ale také
kapénkami. Vzhledem ke snadnosti Sifeni miva
v kolektivnim zarizeni onemocnéni lavinovy efekt.

= Pro rotaviry je charakteristické, ze zaCinaji zvracenim
z plného zdravi, je mozna zvysena telesna teplota nebo
horeCka. Zvraceni trva 1-3 dny, poté se zaCnou pridavat
vodnaté prajmy (nékdy i s hlenem a pfimési krve), které
trvaji 5-8 dni. U tohoto onemocnéni je velkym rizikem

dehydratace.
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SALMONELA

= Salmonela, resp. bakterie Salmonella enterica, zpusobuje
onemocneni s kratkou inkubacni dobou.

= Pfenos probiha prevazne pres kontaminované, nedostatecné
tepelné zpracované ZivoCisné produkty, jako jsou vejce, maso,
drubez, ryby, mléko. Méné Casto se prenasi v kolektivu pies
fekalné kontaminované ruce.

= Mezi priznaky patri horeCka, pocit na zvraceni, kreCe v brise,
zvraceni a mnohacetné kasovité az vodnaté stolice s typickou
zelenou barvou.

= Prljem zpUsobeny patogenem salmonely je oSetfujicim Iékarem
hlaSen na KHS (krajskou hygienickou stanici), ktera se zaméruje
zejména na kontakty nemocného, které pracuji v potravinarstvi.
Do materské Skoly dité pfichazi v pfipadé, ze je jiz bez pfiznaki
onemocnéni a lékar je uschopni. Cilené testovani se neprovadi.
Bézna doba IéCby salmonely je 7-14 dni dle ordinace lékare a

stavu ditéte. @




VSEOBECNE PRIZNAKY
INFEKCNIHO ONEMOCNENI
TRAVICI SOUSTAVY
= Hlavnimi pfiznaky infek&niho onemocnéni traviciho

traktu jsou prujem a zvraceni.

Dyspeptické potize — pocit na zvraceni (dité se
,nadavuje”), Casté rihani, paleni zahy, skytani.

Kiedové bolesti bricha, pfi kterych se dité zkrouti do
klubiCka, nebo vytrvala bolest bricha s lokalizaci
kolem pupku nebo vyse smérem k zaludku (deti maji
pocit, jako by mély v brise kamen).

Celkové pfiznaky — unava, slabost, malatnost, dité je
bez nalady, muze mit zvysSenou télesnou teplotu
nebo horecku, ale take zcela fyziologickou teplotu.
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ZVRACENI

=Neni potreba nikterak opisovat, jde o
nahlé zvraceni z plného zdravi. Casto
doprovazene Dbolesti briska, pocitem
tlaku v nadbrisku a dyspeptickymi
potizemi.

= Dyspepsie — paleni zahy, rihani, pocit na
zvraceni (nauzea)

= Nejvetsi riziko u zvraceni je rychly rozvoj
dehydratace!
@




PRUJEM

= Podle WHO (Svétove zdravotnické organizace) je prujem definovan
jako stav charakterizovany dvema nebo vice ridkymi stolicemi
denne, nebo | jedinou ridkou stolici, ktera obsahuje hlen, krev nebo
hnis.

= Jina definice oznacuje za prdjem zménu frekvence, konzistence,
barvy Ci objemu stolice oproti béznéemu stavu u tehoz jedince.

= U déti predskolnich je definovan prdjem jako ztrata tekutin stolici
vetsi nez 200 g denné nebo ridké vodnaté stolice produkovaneé
casteji nez trikrat denné.

=V materské Skole rozhodneé nebudeme védet, zda dité ztratilo stolici
vetsi mnozstvi tekutin nez 200 g denné. Neni mozné to ani jakkoliv
zjistovat.




U IDENTIFIKACE MOZNEHO INFEKCNIHO
PRUJMU SE TEDY RIDIME V MATERSKE
SKOLE NASLEDUJICIM:

1. Vyprazdnovacimi zvyklostmi. Nékteré déti chodi na stolici

v materské skole pravidelné nékolikrat, maji stolici ridsi, diky
rychlejSimu metabolismu nebo strave, kterou konzumuji doma,
jiné déti se v materskeé Skole naopak nevyprazdnuji vabec nebo
sporadicky. Napriklad u ditéte, které se nechodi vyprazdnovat
v materské Skole pravidelné nebo vubec, nam bude podezrela
prvni ridka, vodnata stolice. U ditéte, které se vyprazdnuje
pravidelng, bude zase neobvyklé, ze ma nutkani na stolici mimo

svUj pravidelny ,rezim".

2. Zapachem. Infekni prijem ma velmi nepfijemny, hnilobny,
Stiplavy zapach. Je naprosto odlisny od bézného zapachu stolice.

3. Doprovodnymi priznaky — bolest briska, nechutenstvi, odmitani
stravy, napadna bledost.

@



V PRIPAL
MUZE DO.

DE, ZE MA DITE URPUTNE ZVRACENI A PRUJEM,
IT KE VZNIKU DEHYDRATACE. JDE O NEJCASTEJSI

KOMP

|LIKACI AKUTNIHO INFEKCNIHO ONEMOCNENI
TRAVICIHO TRAKTU.

K DEHYDRATACI MUZE DOJIT VELMI BRZY PO ZJISTENI

PRIZNAKU ONEMOCNENI.

DETSKY ORGANISMUS JE NACHYLNEJSI K DEHYDRATACI

KVULI V

YSSI METABOLICKE AKTIVITE, NEZRALE FUNKCI

LEDVIN A MALE KOMPENZACNI REZERVE. OBECNE PLATI, ZE
CIM MENSI DITE, TIM BYVA NASTUP DEHYDRATACE
RYCHLEJSI. ZDE NEJDE O DNY, ALE O HODINY!




PRIZNAKY DEHYDRATACE

Suché sliznice, suché rty. Jazyk se doslova lepi na patro.
Pocit zizne.
Dité malo moci, mnozstvi moci pri vymoceni je velmi malé, moc je tmava a zapacha.

Pokozka je bleda, dité ma snizeny svalovy tonus (prosté lezi, musi vyvinout znacné usili, aby
vstalo, udava obrovskou Unavu).

Bolest hlavy, zavrat pfi pokusu o vzprimenou polohu.

Tmaveé kruhy pod oCima, v rozvinuté fazi dehydratace to vypada, jako by diteé mélo oCi vpadlé
dovnitr (halonované oci).

= V pripadé, ze je dité vlacné, obtizné probuditelné, jako hadrova panenka — volame
okamzité ZZS! Jde o zZivot ohrozuijici stav!
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pece-v-pediatrii.html




| DULEZITE PRO MATERSKE SKOLY!

VELMI CASTO SE STAVA, ZE ZAKONNY ZASTUPCE ,NAMLUV/*
PEDAGOGICKYM PRACOVNIKUM, ZE POTIZE SPOJENE S TRAVICIM
TRAKTEM MA DITE KVULI DIETNI CHYBE. LIDOVE SE PROSTE
PREJEDLO NEBO NEVHODNE ZKOMBINOVALO RUZNE DRUHY
POTRAVIN.

TO VAS JAKO PEDAGOGICKEHO PRACOVNIKA ALE NEZAJIMA! VY
POVAZUJETE JAKYKOLIV PRIZNAK ONEMOCNENI TRAVICIHO TRAKTU
ZA INFEKCNI A DITE DO KOLEKTIVU NEPRIJMETE!




TOHLE MUSITE VEDET!

- MINIMALNI DOBA, PO KTEROU DITE NEMUZE BYT PRIJATO Z HLEDISKA
HYGIENICKO-EPIDEMIOLOGICKEHO DO MATERSKE SKOLY, JSOU 3 DNY PO
PRODELANEM PRUJMU NEBO ZVRACENI.

= Znamena to tedy v praxi, Ze pokud dité jiZ 24 hodin nezvraci a nema prujem, pocitame
od toho jeste 3 dny, kdy je nutné, aby zlstalo v domaci leéCbé.

= Hledisko epidemiologické znamena, Ze dité muze byt infekéni jesté v dobé, kdy uz
nevykazuje pfiznaky onemocnéni traviciho traktu (primérem 3 dny). Hledisko hygienické
je vazané v pripadé materské skoly na nemoznost podavat ditéti adekvatni dietni stravu,
ktera umozni postupnou realimentaci traviciho traktu.

= Dité tedy prichazi do materské skoly zcela bez priznaku infekCniho onemocnéni traviciho
traktu, jiz pripravené na konzumaci bezné stravy podavane v materske skole.




ON,EI\/IOQNEN{ :
DOPROVAZENE VYRAZKOU

=Plané nestovice

=5. hemoc

=0. NemMoc

= /. nemoc (syndrom HFMD)
=Spala




PLANE NESTOVICE -
VARICELA

Akutni virové vysoce nakazlivé onemocnéni. Jsou jednim z nejCastgjsich
infekCnich onemocnéni u déeti na celém sveéte.

Riziko infekce pro Cloveka, ktery onemocnéni neprodélal nebo nebyl oCkovan,
je az 90%. (Napriklad kdyz se starsi sourozenec nakazi ve skolce a onemocni,
riziko infekce pro mladsiho sourozence je 90%.) K onemocnéni dochazi
nejcasteji ve veku 5-10 let.

= Pavodcem planych nestovic je virus Varicella zoster z eledi herpesviru.
= Inkubacni doba planych nestovic je 10-21 dni (nejcastéji 14-16 dni).
Jak se onemocneéni prenasi?

= Nestovice se prenaseji kapénkami (dychanim, kychanim, kaslanim atd.) nebo
primym kontaktem s |ézi (kontaktem s jiz vysetou vyrazkou).
€



VARICELA - ODKDY DOKDY JE |
DITE S NESTOVICEMI INFEKCNI?

= Nemocny je infekni pro ostatni jedince jiz 2 dny pred
nastupem vyrazky, tedy v dobé, kdy jesté nevime, ze je
dité nemocné.

= [nfekCnost trva po celou dobu vysevu vyrazky do
zaschnuti puchyrkd a vytvoreni krusty na jejich miste.
V prdméru jde o 7-9 dni od vysevu.

= Po tuto dobu, tedy do zaschnuti puchyrkd, je nutné dité
izolovat od ostatnich, aby se onemocnéni nesirilo.




VARICELA - PROJEVY

= Nestovice mohou zacit jiz pied typickym vysetim vyrazky (1-3 dny)
takzvanymi ,prodromy®, coz jsou nespecifické priznaky. Jde o
zvysenou télesnou teplotu nebo horeCku, bolest hlavy, unavu,
malatnost, nechutenstvi.

= Vlastni onemocnéni se pak p,roievuje vyrazkou. | kdyz laicky se
oznacuje vyrazka u nestovic jako ,, uglnk){(neb,o pupence”, neni to
Uplné spravné, protozZe vyrazka ma nekolik fazi:

= 1. faze — makuly — v pfipadé nestovic malé Cervené skvrnky,
= 2. faze — papuly — pupence,
= 3. faze — vezikuly — puchyrky vyplnéné Cirou tekutinou (cca 1-5 mm),

= 4. faze — pustuly — puchyrky vyplnéné zakalenou tekutinou, které
praskaj,

= 5. faze — krusty — strupy.

= Viyrazka se objevuje ve 3-5 vysevovych vinach. Vysev zaCing nejCasteji
na obliCeji a trugu, poté se muze Siri na,konget|n¥. Primerne byva
vyseto 300-500 ,,pupinku®, muze jich byt ovsem také méné nez 10
nebo i 1500, ,Pupinky” 1souv\éysety soucCasné v riznem stadiu (fazi) a
vetsinou dité neprijemnée svédi.



VARICELA -
KOMPLIKACE

Tézke bakterialni kozni infekce zpUsobené
streptokoky nebo stafylokoky.

Léze v Ustech, usich, koneCniku, moco-pohlavnich
cestach.

Varicelova pneumonie (zapal plic) nebo varicelova
encefalitida, ktera Casto postihne mozecek.




? VARIOLA

VYPADALY PRAVE
NESTOVICE

K

-

-

RAVE NESTOVICI
- I




= Pouze podplrna

= V pribéhu onemocnéni je doporuc¢ovano pouze
sprchovani ne pfilis horkou vodou, pricemz prvni 2—-3 dny,
kdy byva vysev nejvétsi, je praktickymi |ékari pro déti a
dorost navrhovano pouze omyti genitalu a podpazi, aby
nedochdazelo k podrazdéni praveé vysetych ,,pupencl”

= Samozrejmosti je izolace ditéte, nechodit s vysevem na
primé slunce a dodrzet klidovy rezim.

= V pripadé, Ze dojde k bakteridlni ndkaze (komplikaci
nestovic), jsou podavana antibiotika. U déti se snizenou
imunitou nebo pri vaznych komplikacich je podavan
Acyklovir.




VARICELA - ZAJIMAVOST]

= Od roku 2003 na trhu oCkovani. Vakcina se jmenuje Varilrix.

= Tato vakcina nema 100% ucinnost, ale vétSina studii prokazuje jeji vysokou ucCinnost. V kazdém
pfipadé se vakcinaci predchazi onemocnéni s tézkym prubehem.

=\ pripade, ze se dité nakazi nestovicemi, i kdyz prodélalo oCkovani (Sance je méné nez 5%), rika se
tomu ,prulomova infekce®. Pri prulomové infekci je prubéh velmi mirny, bez horeCky, s méne nez 50
pupinky.

= Po prodélani nestovic virus zUstava v burikach senzitivnich ganglii mozkovych a misnich nerva.
Pokud se virus znovu aktivuje (nejCastéji na zakladé opétovného setkani se s virem, dlouhodobého
stresu, nadmérné fyzické namahy aj.), dotyCny nedostane nestovice, ale pasovy opar.




PASOVY OPAR

= Pasovy opar muze tedy mit pouze ten,
kdo jiz nedtovice prodélal. V Ceské
republice pasovy opar zaznamena rocneé
zhruba 30 000 lidi. Pasovy opar se muze
projevit i u ditéte, pokud jiz prodélalo
plané nestovice.

= Pasovy opar je nakaZlivy. Clovék
s pasovym oparem muze prenést virus
na Clovéka, ktery jesté nemél plané
nestovice, a toto onemocnéni mu
zpUsobit.




PASOVY OPAR - PROJEVY

Hlavnim priznakem vysev puchyrku, které se objevuji v pribéhu nervu (odtud nazev ,pasovy” jelikoz se
vyséva v pasu nervu), nejcastéji v oblasti hrudniku, beder nebo v obliceji.

MdUzZe se objevit i v o€ich a uchu, pripadné v dutiné ustni. 1-5 dni pred vysevem puchyrkUl je kGize v misté
napnutd, zarudla, svédi a mlzZe bolet. Puchyrky brzy praskaji a vznika krusta stejné jako u nestovic.

Mimo vysev je onemocnéni doprovazeno i celkovymi priznaky, jako je zvysena télesna teplota nebo
horecka, zimnice, Unava, malatnost, zazivaci potize, svédéni. Dominuje zejména velka bolest na celé
ploSe vysevu. Na této ploSe nemocni nemohou mit ani odéy, jak je misto citlivé. Po odeznéni vyrazky
mUze bolest v misté pretrvavat i nékolik tydnd nebo mésicu.

Lécba pdsového oparu spocivd pouze v tlumeni priznak(. Jako prevence pdsového oparu je moiné
ockovani.







VARICELA-
DULEZITE PRO MS!

= Vetsi vyskyt nestovic je zaznamenavan opakovane co 2—4 roky. Je proto
normalnim jevem, Ze se ve vasi materske skole neobjevily treba i 3 roky. Navic
vlivem Cim dal vetsi prooCkovanosti deti vakcinou proti planym nesStovicim muze
byt opakovany vyskyt jeste prodlouzen nebo se objevi jen minimum deti, ktere
nestovice prodélaji.

= Vyskytu nestovic v kolektivu nejde zcela zabranit, protoze jak jiz bylo uvedeno,
nemocny je infekcni jiz 2 dny pred vysevem vyrazky, a to kapénkou. Navic
inkubacni doba je az 21 dni.

= Dité s neStovicemi je infekCni po celou dobu vysevu vyrazky az do zaschnuti
posledniho pupence a vytvoreni krusty. Jakmile je vytvorena krusta, je dite jiz
povazovano za neinfekéni a muze se vratit do kolektivu (zhruba 7-9 dni od
VYSevu).

= Jakmile se nestovice vyskytnou v materske skole, je vhodné o tom poucit ostatni
zakonneé zastupce formou vyveéseni informacniho letaku, plakatu na nasténce
nebo osobne.
€



5. NEMOC - ERYTHEMA
INFECTIOSUM

= Onemocnéni zpusobené parvovirem B19.

= Vlyskytuje u déti ve véku 5-15 let. Obvykle se objevuje na
jare a v zimnich mesicich.

= Jaka je inkubacni doba paté nemoci a jak se prenasi?

= Inkubacni doba se pohybuje v rozmezi 4-14 dnu. Prenos
probiha kapénkami z dychacich cest, je tedy velmi
jednoduchy a rychly.

€



5. NEMOC - PROJEVY

= Nemoc se v pocCatku projevuje velmi mirné jako lehké nachlazeni se zvySenou teplotou, bolestmi
kloubU a unavou.

= Posléze dochazi k vysevu vyrazky, ktera je typicky na tvarich — dité vypada jako schvacené nebo
,Zfackovaneé®. Postupné (do 3 dnu) se objevuje vyrazka i na koncCetinach, kde ma mapovity (nebo
také sitovity) tvar.

= Zvlastni na tomto onemocnéni je prave vyrazka, ktera nez komplexné vymizi, muze zblednout a pak
se znovu zvyraznit. Vysev vyrazky komplexné mizi za 1-3 tydny. U tohoto vysevu nemusi dochazet
ke svedeni.

= Nekdy onemocnéni probiha velmi mirne, prakticky bezpriznakové, jindy, zvlasté u déti s oslabenym
imunitnim systémem, se mohou vyskytovat vysoké horecCky.
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5. NEMOC - LECBA

= LéCba je pouze symptomatologicka, to v tomto pripade znamen3,
ze se tlumi horeCka. Velmi dulezity je klidovy rezim jako u vSech
virovych onemocneéni.

= Po prodélaném onemocnéni vznika dlouhodoba imunita.

= Zajimavosti

= Velmi nebezpecné je onemocneni u tehotnych zen, zejména
v prvnim a druhém trimestru téhotenstvi, kdy muze dojit k
poskozeni plodu nebo k potratu.

= Na onemocnéni neexistuje zadna léCba ani oCkovani.




6. NEMOC - ROSEOLA
INFAN TUM

= Virové onemocnéni zpusobené lidskym
herpesvirem 6 (HHV6). Toto
onemocneni patri v detskem veku mezi
velmi Casta. NejCasteji postihuje deti do
3 let.

= Jaka je inkubacCni doba Sesté nemoci a
jak se prenasi?

= [nkubacni doba onemocneni je 5-12
dni. Prenos probiha primym kontaktem
se slinami nebo jejich kapenkami.




6. NEMOC - PROJEVY

= Typickym priznakem Sesté nemoci je nahla vysoka
horeCka (39-40 °C), ktera trva zhruba 3-5 dnd.

= Béhem horecek je dité bez vyrazky. Jakmile horeCka
opadne, dojde k vysevu. Na rozdil od paté nemoci se
vyrazka prakticky nevyskytuje na obliCeji. Vysev je
lokalizovan hlavné na krk, hrudnik, bricho, zada,
pripadné horni Casti koncCetin. Vyrazka je drobna,
rizova, skvrnita, nesvédi. Obvykle do 2 dn mizi.

= Vzhledem k tomu, ze pro onemocnéni je charakteristicka
vysoka horeCka a tento virus je schopen proniknout
hematoencefalickou bariérou do mozku, mtze dojit u
ditete k tzv. febrilnim krecim.

- FEBRILNI KRECE JSOU AKUTNI STAV, PRI NEMZ JE
NUTNE ZAVOLAT ZDRAVOTNICKOU ZACHRANNOU

SLUZBU!
@




6. NEMOC - LECBA

= LéCba je stejné jako u paté nemoci pouze symptomatologicka.
Spociva ve snizovani horeCky dostupnymi antipyretiky. Dulezity je
klidovy rezim.

= Po prodélaném onemocnéni vznika dlouhodoba imunita.




ROZDILY 5. NEMOC X 6. NEMOC

5. nemoc

Vysev vyrazky na tvarich. Vyrazka vypada jako
motyli kridla, nebo jako by bylo dité
,Zfackované®.

V pocatku onemocnéni priznaky lehkého
nachlazeni.

Do 3 dnu od zaCatku onemocneni se objevuje
,mapovita nebo sitovita“ vyrazka na hornich'a
dolnich koncetinach.

Celkoveé priznaky, malatnost, bolest hlavy,
zvysena télesna’teplota.

Vysev vyrazky vymizi za_1-3 tydny. | kdyz je
dité béhem vysevu vyrazky jiz'neinfekcni,
pediatry neni"doporucovano, aby ihned
nastoupilo do kolektivu, kvull oslabenemu ]
imunitnimu systému. Je mnohem vice vnimave
k dalSi infekcl.

6. nemoc

= HoreCka (3|9—4O °C), ktera tygjcky trva 3-5 dni.
J

J%kogomg ikace se muzou objevit FEBRILNI
KRECE, pri kterych je nutné volat ZZS.

= \ysev vyrazky AZ PO OPADNUTI HORECEK

(po 3—5°dnech) na hrudniku, horni ¢asti hornich
Koncetin, bricha nebo zad. Vyrazka je drobna,
skvrnita, nesvedi, naruzovéla.

= \Vlysev vyrazky mizi do nékolika hodin, nejdéle

do 2 dni. Pri vysevu vyrazky je dité jiz
neinfekcni, ale imunitné oslabené, proto
ped|at9/ neni doporucovano, aby nastoupilo
Ihned do kolektivu.

®




NEMOC RUKA-NOHA-USTA (SEDMA
NEMOC) - Z ANGLICKEHO HAND, FOOT
g AND MOUTH DISEASE

Akutni infekCni virové onemocneéni, které postihuje jak déti, tak dospéle.

V4

Onemocnéni zpUsobuji enteroviry, nejCastéji Coxsackie viry skupiny A a enterovirus 71.

Jaka je inkubacni doba sedmé nemoci a jak se prenasi?

Inkubacni doba se pohybuje v rozmezi 1-15 dnul. Pfenos probiha kombinované

kapénkami pres sekrety z dychacich cest a kontaktem pres kontaminované predmeéty,
ale také oralné-fekalni cestou.

= Nemocny je infekéni béhem prvniho tydne onemocnéni, ale virus muze vylu¢ovat stolici
jesté nékolik tydnu po vymizeni pfiznaku. Sedma nemoc je vysoce nakaZlivé
onemocneéni, a proto neni vyjimkou, Ze onemocni sou¢asné sourozenci nemocného.

= Dostupna literatura a odborné ¢lanky pediatri uvadi doporuceni, Ze dité, které bylo
v kontaktu s nemocnym, by nemélo prijit do kontaktu s kolektivem po dobu jednoho
tydne, aby nedochazelo k moznému prenosu.

€



HFMD - PROJEVY

Nahlé zvySeni teélesné teploty, nékdy az na 39 °C.
Celkové priznaky, jako je bolest hlavy, unava, malatnost.
U nékterych nemocnych se muze objevit i prajem, nevolnost.

Celkové priznaky spolecné se zvySenou teplotou nebo horeCkou mizi obvykle za dva dny.

Postupné se zacinaji objevovat zarudla mista na dlanich a chodidlech, k zarudlym mistim se pridavaji
drobné Sedavé puchyrky velikosti okolo 3—5 mm. Obcas mohou byt vysevem zasazeny i nehty, které se
posléze zacnou odlucovat. Kolem Ust se objevuje stejné jako na dlanich a chodidlech Cervena vyrazka a
v Ustech jsou viditelné aftdzni projevy (zejména na jazyku a dasnich). Afty jsou pro dité velmi bolestive,

[V

odmita jist a pit.

Vyrazka je silné svediva az bolestiva, nekteri nemocni udavaji az palivou. Vyvolava nutkave skrabani. Hoji
se zhruba za 1-2 tydny bez jizev.










HFMD - LECBA

= Pouze symptomatologicka.

= Zajimavosti

v

= Po probéhlém onemocnéni vznikaji protilatky pouze proti konkrétnimu pUvodci! Co to znamena?
Onemocnét syndromem HFMD Ize i opakované, pokud se Clovék nakazi jinym druhem viru, ktery
toto onemocnéni zpusobuije.




HFMD — DULEZITE PRO MS

= V pripade vyskytu onemocneni ruka-noha-usta v kolektivu materske skole je vhodné, aby
byla zavedena zvysena hygienicka opatreni.

= Tim, ze jJe nemoc vysoce nakazliva a prenasi se nejen kapénkovou cestou, kontaktem, ale
| oralné-fekalni cestou, je nutné Castgji déeti vyzyvat k myti rukou teplou vodou a mydlem,
dUsledné sledovat, zda déti pouzivaji svdj rucnik, nebo na prechodnou dobu prejit na
jednorazoveé papirové rucniky.

= Dité se vraci do materské skoly az zcela doléCené, se zahojenou vyrazkou. V pripade, ze
byly zasazeny | nehty, je moznée, ze jejich odlucovani bude trvat delsi dobu, tedy i po
nastupu do kolektivu materske skoly.




SPALA (SCARLATINA)

= Akutni infekCni exantémové onemocnéni zpusobené bakterii — beta-
hemolytickym streptokokem skupiny A — Streptococcus pyogenes.

= Do objeveni penicilinu byla spala velmi obavanym onemocnénim, které
zanechavalo nasledky, a na néz se dokonce umiralo. Vyskytuje se
nejvice u deti predskolnino a skolniho veku (nejCastéji 5-9 let).

= Jaka je inkubacni doba spaly a jak se prenasi?

= Inkubacni doba spaly je 2-5 dni, tedy relativne kratka. Prenasi se jak
primou cestou ve formé kapének, tak i neprimo pres kontaminované
pfedméty. Na kontaminovanych predmétech muze bakterie prezivat i
nekolik dni. Nejcastgjsi branou vstupu infekce byvaji horni cesty dychaci,

(¥4

kde se pronikajici streptokoky usazuji na sliznici a mnozi se.

= Po prodélani spaly nevznika zadna imunita, proto se onemocnéni muze

kdykoliv opakovat!
€




SPALA - PROJEVY

V pocateCnim stadiu se spala projevuje velmi podobné jako klasicka angina.
Dochazi k nahléemu vzestupu télesné teploty (cca 39 °C).

Dité je malatné, unavené, ma zimnici, tresavku.

Dale prichazi intenzivni bolest v krku.

Na mandlich jsou viditelna hnisava loziska, kterym se rika Cepy.

Zmeny jsou videt take na jazyku. Prvne je potazen bilym povlakem, ktery se po 2-3 dnech zacne
odlupovat, a vznikne typicky ,malinovy jazyk®, charakteristicky vystouplymi sliznicnimi papilami,
ktere vytvari dojem zrniCek malin. V pocatku onemocnéni se mize objevit nevolnost, zvraceni a
bolesti bricha.

Po 1-2 dnech od zacatku onemocneéni, tedy od vzestupu teploty, se vyseje zarudla vyrazka,
lokalizovana hlavné v podbrisku, v oblasti vnitrni strany stehen a na bocCni stranée trupu. Sifit se dale
muze do loketnich a podpaznich jamek. Vyset se muze i na tvarich, dlanich a chodidlech. Pokud na
vyrazku zatlaCime, mizi, ale na dotyk pripomina krupici. Vyrazka muze zpusobovat svedéni. Za 4
dny po vysevu se vyrazka zacCina postupné ztracet a klze se zacina olupovat, a to predevsim na
ploskach nohou a dlanich.

@






SPALA - KOMPLIKACE

= K velmi Castym patri hnisavy zanet stredniho ucha nebo vedlejsich nosnich
dutin.

= Pri porusovani leCebného rezimu, ke kteremu patri zejmeéna klidovy rezim a

v "/

0 zanét srdecniho svalu nebo ledvin.

= Zanét ledvin nastupuje 1-3 tydny po prodélané infekci a muze veést az
k akutnimu selhani nebo chronickému poskozeni ledvin.




SPALA - LECBA

= Zakladnim Iékem jsou antibiotika penicilinové rady, ktera na

(4

streptokoka zabiraji nejlépe.

4

= OSetrujici Iékar ordinuje pri spale tato antibiotika v primeru
na 10 dni. K utlumeni vyrazky a svedeni jsou podavana
antihistaminika. Dale probiha |éCba symptomatologicka, tedy
tlumeni horeCky antipyretiky. Velmi dulezity je klidovy rezim,
kompletni douzivani antibiotik, dostatecny pitny rezim a
nasledna rekonvalescence.

= Zajimavosti

= Vyskyt spaly je hlasen |ékari pro déti a dorost na KHS, ktera

pripady eviduje.



DETSKA INFEKCNI
ONEMOCNENI - OCKOVANI

Cerny Détska [l Hepatitida
€




OCKOVACI KALENDAR

= OcCkovani, nebo také vakcinace, je soucasti detského véku. Ackoli se
vetsina vakcinace u deti deje pred zahajenim dochazky do materské skoly,
nektera oCkovani je nutné podle platného oCkovaciho kalendare
preoCkovat. K temto preoCkovanim dochazi prave prevazne v predskolnim
veku.

= OcCkovani je rozdéleno na povinné (pravidelné) a nepovinne.

= V Ceské republice je pravidelné o¢kovani povinné podle ust. § 46 odst. 1
zakona €. 258/2000 Sb., o ochrané verejného zdravi, ve znéni pozdéjsich
predpisu. V pripadé nezletilé osoby, ktera nedovrsila patnacty rok véku,
odpovida za splneni této povinnosti jeji zakonny zastupce (ust. § 46 odst. 4
zakona €. 258/2000 Sb.). OCkovani se neprovadi jen ze zakonem
stanovenych duvodu, tedy pfi laboratorné prokazané imunité proti chorobé
(stavu, kdy pacient chorobu jiz prodélal) nebo tehdy, je-li pritomna takova
zména zdravotniho stavu, ktera brani podani vakciny (trvala

kontraindikace).
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Termin Povinna hrazena ockovani Nepovinna hrazena ockovani
Vék ditéte Nemoc Oékovaci latka Nemoc Oékovacilatka
od 4. dne do konce Tuberkuloza (pouze )
6.tydne u rizikovych détis indikaci) * BCG vaccine SSI
odzanotatého Zaskrt, tetanus, cerny kasel, .
9. ty P détskd obrna, virova hepatitida B, Hexav.akcma
S g onemocnéni vyvolana AN
(2 mésice véku) Haemophilus influenzae b lscavia
IMO B Meningokok B - 1. davka**
2-3 mésice
IPO Pneumokok -1. dévka ***
Zaskrt, tetanus, cerny kasel, :
4 mésice détska obrna, virova hepatitida B, Hexav'akcma
onemocnéni vyvolana Hexac:mf
Haemophilus influenzae b 2. davka
IMO B Meningokok B - 2. davka
4-6 mésicu
IPO Pneumokok - 2. ddvka ***
Z4askrt, tetanus, cerny kasel, H ke
11.-13. mési détské obrna, virova hepatitida B, Hexavg o
sins RN onemocnéni vyvolana 3eé(:c||<r:f
Haemophilus influenzae b Siopid
IMO B Meningokok B - 3. davka
12.-15. mésic IMO A,CW,Y Meningokok A, C, W, Y - 1. davka****
IPO Pneumokok - 3. ddvka ***
" Priorix
OOZePotatAIo 1360 1| < nainitky, zarcdinky, piksake. | M-MRVAXPRO
dovrseni 18. mésice
1. dvka
Priorix
Spalnicky, zardénky, pfiudnice M-M-RVAXPRO
od dovrseni 5.do 2. davka
dovrseni 6. roku dTap vakcina
Z&skrt, tetanus, cerny kasel Infanrix

Adacel (preockovani)

oddovrseni 10.do
dovrseni 11.roku

Zaskrt, tetanus, cerny kasel,
détska obrna

dTap-IPV vakcina
Boostrix polio
(preockovani)

OCKOVACI KALENDAR




OCKOVANI — DULEZITE PRO
MS

Cela rada zakonnych zastupcu privede dité do materske Skoly jesté ten den, kdy bylo ockovano, pfimo od Iékare. Zde je potreba se mit
na pozoru.

Na zaklade sledovani nezadoucich ucinkt po vakcinaci (dle Statniho Ustavu pro kontrolu [€Civ) hrozi 24 hodin riziko ¢asnych zavaznych
reakci (anafylakticky Sok, anafylaktoidni reakce, synkopa — nahla ztrata vedomi s opétovnym spontannim nabytim vedomi, hypotonicko-
hyporesponzivni epizoda). PROTO JE ABSOLUTNE NEVHODNE, ABY BYLO DITE 24 HODIN PO OCKOVAN| V MATERSKE SKOLE!
Tato problematika mizZe byt upravena ve Skolnim fadu, kde je zakonnym zastupcim sdéleno, Ze dité po o&kovani je pfijato az 24 hodin od
aplikace vakciny.

Po 24 hodinach jiz nehrozi Casné nezadouci ucinky, ale dité maze mit zhruba do 5 dnl po aplikaci dalsi reakce. Jde nejCastéji o zvySenou
télesnou teplotu nebo horeCku, bolest v misté vpichu nebo zarudnuti i vétSiho rozsahu az absces, bolest koncCetiny pfi pohybu.
V PRIPADE, ZE MA DITE DALSI NEZADOUCI UCINKY Z OCKOVANI, NEMUZE BYT DO MATERSKE SKOLY PRIJATO (viz kapitolu 1
Zakony, povinnosti, prava matefské Skoly a rodiCu v problematice bezpecnosti a ochrany zdravi déti pfi vzdélavani).

Objevi se do 30 minut po aplikaci.

Objevi se do 2 hodin po aplikaci vakciny. Jde o dusnost zpusobenou otokem hrtanu, otok obliCeje nebo otok celého téla, kozni projevy.

@

Objevuje se az do 24 hodin po oCkovani. Jde o nahle vzniklou bledost az vymizeni reakci a snizeny svalovy tonus.



DALSI BEZNA INFEKCN]
ONEMOCNENI

- Impetigo
- Molusky
- Virové bradaviCky
- Opar
- Afty
- Zanét spojivek




IMPETIGO

= Hnisavé bakterialni infek&ni onemocnéni, které zasahuje povrchové vrstvy kize.
Postihuje chlapce i divky zejména v predskolnim a Skolnim véku. NejCastéji byva
infekci zasazena oblast obliceje, krku, ale vyjimkou nejsou ani trup, horni ¢i dolni
koncetiny.

= Nazev impetigo ma plvod z latinského ,impere®, coZz znamena zautocit. Nazev je zcela
vystizny, protoze toto onemocnéni je vysoce infekeni, rychle se Sifi a muze postihnout
kazi, na které je jakékoliv poskozeni (odfenina, Stipanec od hmyzu nebo jina drobna
ranka), ale také zcela zdravou kuzi.

= Prenasi primym kontaktem ,kUze na kizi“ nebo prostrednictvim kontaminovanych
predmétl (ru¢niku, prfibord, hracek a dalSich véci denniho uzivani).

= Inkubacni doba impetiga je zhruba 7 dni, ale velmi zélezi na dalSich faktorech, jako je
pUvodce onemocnéni, teplota, vihkost prostredi a dalsi.

= Dité je infek&ni po celou dobu vysevu impetiga. Neinfek&ni je az v dobé zhojeni, tedy
vytvoreni krusty, ktera se odluCuje.




IMPETIGO — JAK VZNIKA

= Pdvodcem impetiga je bakterie Streptococcus pyogenes (streptokok) nebo Staphylococcus aureus
(zlaty stafylokok). Podle toho, o kterou z nich jde, pak I€kafi rozlisuji nékolik forem impetiga:

—\

Nebuldzni impetigo, které zpusobuje streptokok.
2. Buldzni impetigo, které zpusobuje stafylokok.

3. SmiSené impetigo, které je zplsobeno kombinaci streptokoka a stafylokoka.

= Onemocnéni vznikd nejCastéji tehdy, pokud ma dité drobné poskozeni kuze. To se infikuje
streptokokem nebo stafylokokem a nasleduje rozvoj onemocnéni. Rozvoj impetiga podporuje také
snizena imunita, dale teplé a vihké prostredi. Nejvétsi vyskyt impetiga byva zaznamenan v letnim
obdobi.




IMPETIGO - PROJEVY

= Priznaky impetiga jsou odlisSné podle toho, jakou konkrétni formu nemocny ma. Typické jsou ale

PUCHYRE nazloutlé barvy, které praskaiji, tim se infekce $iti do okolni zdravé kdze a infikuje ji.

= Vice nez polovina pfipadd impetiga ma nebulézni formu. U predskolnich déti je nejCastéjsSim
puvodcem nebuldzni formy Streptococcus pyogenes. Nejprve dochazi k objeveni malych zarudlych
makul (Cervenych skvrn), nejcastéji v oblasti obliceje (u nosu, na nose, u ust), ze kterych se velice
rychle stanou puchyrky (mensi, drobné), které maji nazloutlou barvu. Po jejich prasknuti vznika
z vyteklého hnisavého sekretu typickd medove zluta krusta. Ta se po Case zaCne odlucovat, na

jejim misté se tvori drobné nartzoveélé skvrnky, které se hoji bez vétsich komplikaci.

= Buldézni forma postihuje Castéji déti do dvou let véku. Nékdy se této formé také fika ,syndrom
opareného ditéte”, jelikoz charakteristickym priznakem jsou velké puchyre (az 2 cm), které rychle

s

praskaji a zanechavaiji na ktzi mokvajici Cervena loziska. Kdze se hoji bez jizev.













IMPETIGO - LECBA

= Onemocneni se |Ci lokalne, tedy mistne, a to aplikaci antiseptickych
roztoku a antibiotickych masti.

= Celkova léCba antibiotiky je ordinovana lékarem v pripade, ze je mistni
|léCba neuspesna, nebo hned od pocCatku, pokud je impetigo vyseto na
vetsi plose pokozky:.

= Celkova doba IéCby, pokud nenastanou komplikace, je 7—10 dni.




IMPETIGO - KOMPLIKACE

= ACkoliv komplikace jsou minimalni, dojit k nim muze, zvlasté u jedincu s narusenou imunitou. Jde
zejména o syndrom oparené kuze, ktery byl zminén u buldzni formy onemocnéni. Komplikace

vznikaji tehdy, kdyz vzniknou puchyre na velké ploSe pokozky, které se pak carovité odlupuiji,
pricemz muzou byt postizeny i sliznice.

= DalSi komplikaci mUze byt zanét ledvin, ktery se projevi za 2-3 tydny od rozvoje onemocnéni.
Nejohrozenegjsi skupinou jsou deti od 3 do 7 let. K zanetu dochazi nejCasteji tehdy, pokud se
bakterie dostane do krevniho recCisté a onemocnéni neni dostatecCné zaléceno celkovymi antibiotiky.




MOLUSKA

= Moluska (Mollusca contagiosa) jsou virove onemocneéni, které
postihuje kizi. Jeho vyvolavatelem je poxvirus. NejCasteji jsou jim
postizeny deti v predskolnim a Skolnim veku.

Jak onemocnéni vznika?

= Moluska se prenaseji primym kontaktem s osobou, ktera je jiz
infikovana, nebo neprimo pres kontaminované predmeéty. Nejvétsi
riziko prenosu hrozi na koupalistich, bazénech a v saunach.
Inkubacni doba se udava nékolik tydnU, v nékterych pfipadech i
mesicu.




MOLUSKA -
PROJEVY

= Moluska se projevuji jako drobné tuhé pupinky
s prumérem néekolik milimetrQ, v jejichz centru se
tvori ,,dulek” (miskovita prohluben) s drobnym
otvorem, ze kterého je mozné vytlacit vétsi silou
tuhou bélavou hmotu.

= Moluska se mohou vyskytnout ojedinéle, ale ve
vetsingé pripadu se vyskytuji ve skupinach. Skupinky
molusek pak vypadaji jako jakasi ,hnizdecka®.
Vyskytnout se mohou kdekoliv na téle, ale nejcastéji

jde o podlazi, trisla, vnitrni stranu stehen, hrudnik.

= Moluska zpUsobuji sveédéni. Jakmile si je dité
rozskrabe, dochazi k jejich mistnimu Sireni a
zaroven se v okoli vysevu objevuje zarudnuti a
ekzém.




MOLUSKA - LECBA

= Onemocneni se IéCi mechanicky, coz je nejCastéjSi
zpusob lécby, kdy za pomoci specialniho nastroje I1ékar
moluska vyskrabne. Zakrok je pomeéerne jednoduchy, ale
pro dité ne uplne prijemny. Zakrok provadi i pediatri ve
svych ambulancich. Jako dalSi mechanicky zpusob I1éCby
se uvadi kryoterapie, coz je zmrazeni kapalnym dusikem.

Tento zasah jiz provadi kozni |ékar.

= Dale existuje léCba chemicka, ktera spociva v aplikaci
specialnich preparatu, volné prodejnych v lékarnach.

v v/

mechanicka.




MOULUSKA — DULEZITE PRO

= ACkoliv jsou moluska virové infekCni
onemocnéni, pokud jsou kryta odévem, neni
ddvod, aby bylo dité vylou¢eno z dochazky do
materské skoly.

= Vyjimky v dochazce do materské skoly!

1. Dité s molusky nesmi do vylécCeni jezdit na
plavecky bazén! Je tedy doCasné vylouceno
z plaveckého vycviku.

2. 'V pripade, ze ma dité moluska na mistech,
kde hrozi kontakt s vihkym prostredim, ve
kterém se virus snaze Sifi, tedy na vnitrni
strané stehen, hyzdich a dlanich.




VIROVE
BRADAVICE

= Bradavice jsou virového plvodu. NejCastéji se
vyskytuji u déti predskolniho a skolniho veku. Viry
bradavic zpusobuji nadmerny rast rohovinovych
bunék a zmnozeni kozniho vaziva. Mohou se
vytvorit kdekoliv na téle a jsou infekCni! NejCastéji

se vyskytuji na chodidlech nebo na rukou, kde maiji
tendenci rust do vysky.

= Jak onemocnéni vznika?

= PUvodcem virovych bradavic je lidsky
papillomavirus (HPV). Prenasi se primym kontaktem
s osobou, ktera virové bradavice ma, nebo
neprimym kontaktem, napriklad pouzitim
infikovaného rucniku, pfi navsteve bazénu Ci sauny.



VIROVE BRADAVICE - PROJEVY

1. Pravé bradavice — vulgarni

= Tento druh virovych bradavic se vyskytuje nejCasteji na rukou. Zpocatku vypadaji jako hrbolkovité utvary o velikosti
Spendlikové hlavitky, pozdéji se zvétsuji, dostanou se na povrch kiize, vrcholek zrohovati a dostanou klasicky bradavi¢naty
vzhled.

= Pravé bradavice neboli! Bolestivé jsou pouze v pripade, ze si do nich dité ,dloube” nebo si je nechténé zatrhne.

1. Plantarni bradavice

= Jde o poddruh pravych bradavic. Objevuji se nejCastéji na chodidlech. Tyto bradavice nerostou na povrch jako u pravych
bradavic, ale naopak se zanorfuji do hloubky. PFi chlizi jsou bolestivé! V jejich stfedu je mozné vidét drobné cerné nebo
Cervene teCky. Tento druh bradavic je velmi tézce |éCitelny, protoze ma tendenci se vracet.

1. Ploché bradavice
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= Vlyskytuji se nejCastéji u déti. Jsou velmi malé a lehce zvysené, v priméru okolo 3 mm. Objevuji se na spancich, bradé nebo
tvarich. Jsou na pohmat nebolestive.

1. Strapcovité bradavice

= Jde o pletové zbarvené nitkovité Utvary v Ustnich koutcich, nosnich dirkach nebo jinde na obliceji ¢i na krku.

= Jednim z druhl virovych bradavic jsou i tzv. kondylomata. Ta se ale prenaseji pohlavnim stykem. Postihuji vihké prostredi
pohlavnich sliznic, kde se rychle rozristaji. Vzhledem k prenosu se tento typ u déti nevyskytuje.










VIROVE BRADAVICE - LECBA

= LécCba virovych bradavic je Casto velmi zdlouhava a leckdy pro dité i bolestiva. Vyuziva se jak
invazivni, tak konzervativni cesta odstranéni.

= VV ramci invazivni |éCby je pouzivana kryoterapie, tedy ,zmrazeni® bradavice tekutym dusikem.
Obvykle se takto |&Ci ploché bradavice na ploskach nohou. Tato terapie je pro déti kvUli nasledné

bolesti velmi neprijemna. DalSi moznosti invazivni l1éCby je chirurgické odstraneni v mistnim
znecitliveni.

= \V/ ramci konzervativni IéCby se pouzivaji specialni pripravky, které se pravidelné nanaseji na utvar.
Dale je lékari doporucovano podporit imunitni systéem.




VIROVE BRADAVICE —
DULEZITE PRO MS

= ACkoliv jsou virové bradavice infekCni
onemocneéni, pokud jsou kryté odévem, neni
dUvod, aby bylo dité vylou¢eno z dochazky do
materské skoly.

= \Vlyjimky v dochazce do materske skoly!

1. Dité s virovymi bradavicemi nesmi az do
vyléCeni jezdit na plavecky bazén! Je tedy
docCasne vylouceno z plaveckého vycviku.

2.V pripade, ze ma dité virové bradavice na
rukou a chodidlech, je nutné upozornit
zakonné zastupce, aby navstivili lékare. V dobe
leéCby by mély mit deti bradaviCky minimalne
prelepené naplasti, aby virus dale nesirily.
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ZANET SPOJIVEK -
KONJUNKTIVITIDA

= INFEKCNi ONEMOCNENI!
« ZBUSOBUJE JEJ VIRUS NEBO BAKTERIE.

= |Inkubacni doba zanétu spojivek je 36-48
hodin, infek¢ni jste po celou dobu
onemocneni, které trva pri vhodné 1éCbeé
obvykle dva tydny.

= Vznika piimym kontaktem
s nakazenym, prenese se podanim ruky a
naslednym promnutim oci, pouzitim cizich
kapek do oci, ruCniku, koupanim ve
znecisténych vodnich koupalistich,
nedodrzovanim dostateCné osobni hygieny.




ZANET SPOJIVEK - PRIZNAKY

v

- Virové zanéty(viry herpes Ci adenoviry, které zpusobuji zanéty hornich dychacich cest) maji
tyto projevy:

zarudnuti oCi

paleni v ocich

sekret

pocit cizino télesa v oku
svetloplachost

- Bakterialni zanéty(akutni, zplsobené bakteriemi stafylokoky, streptokoky, hemofily) naznaci:
- zarudnuti oCi

otoky vicek
hnisavy vytok, ktery dokaze zalepit viCka
teplota







septonex’

oEni kapky, roztok

carbethopendecinii bromidum,

acidum boricum,

&

Oéni poddni.

natrii tetraboras decahydricus

10 ml

.

hthalmo-

o
g | Ophthalmo - Sep
| & 10m ¢

ZANET SPOJIVEK
L ECBA

= Lokalné se pouzivaji oCni kapky a masti. Jako
podpurna léCba se doporucuji pruplachy
oCi borovou vodou nebo ve vodeé rozpustenymi
pripravky s dezinfekCnimi ucinky.

= \iroveé zanety spojivek zklidni studené obklady,
Klid oCim, pripadné virostatika v kapkach nebo
ocnich mastickach.

= NeléCeny zanét spojivek muze nevratne poskodit
detskou rohovku.

€



PARAZITARNI ONEMOCNENI U
DET| PREDSKOLNIHO VEKU

= Roup deétsky
= Pedikuloza — ves détska
= Svrab

Parazitarni onemocnéni (parazitdza) je infekCni onemocnéni zpusobené parazity.
Parazitarnich onemocneni je cela rada, ale mezi nejcastejsi parazity, s nimiz se pedagog u
deti v materské skole setka, patri roup detsky a ves detska.




ROUP DETSKY ENTEROBIUS
VERMICULARIS

= Patri mezi hlistice.

= NejCastéji se objevuje u déti od 5 do 14 let, ale neznamena to, ze by se vyskytoval
pouze u déti. Postihnout maze kohokoliv bez rozdilu veku a socioekonomické
vrstvy. V Ceskeé republice je nejCastéjSim onemocnénim.

= Jak onemocnéni vznika?
= Roup détsky parazituje pouze u Cloveka, a to v tlustem streve.

= Roup se dostane do lidského téla tzv. oralné-fekalni cestou, tedy ze stolice do Ust.
Typicke je poziti vajiCek prenasenych na nehtech, oblecCeni, v loznim pradle a
prachu. Na nehtech ulpi vajitka roupt pfi nedokonalém myti rukou po defekaci,
z obleCeni jde predevsim o spodni pradlo. Roup preziva ve slepém strevé a jeho
cervovitém privésku, v tenkém a tlustém strevé. SamecCek roupa je asi 6 mm
dlouhy, samiCka az 12 mm. Samicka klade v oblasti kone¢niku az 12 000
oplozenych vajiCek. Z téch se vylihnou larvy zhruba za 6 hodin.




ROUP DETSKY - PROJEVY

v

= Masivni nakaza roupem détskym nastupuje asi dva tydny po poziti vajiCek. Projevuje sg
neprijemnym a urputnym svedenim konecCniku. Toto svédéni je vyvolano uklada
samiCkami roupu. Ke svédéeni dochazi hlavné v noci, béhem spanku. S tim se poji dalsi
Dité je mrzuté, neklidne, nevyspalé, protoze se budi kvuli nepohodli a svedeni. Muze g
nocCni pomocovani.

= ObcCas se mohou objevit bolesti bricha lokalizované kolem pupiku nebo podobné zanétu ay
nechutenstvi, odmitani bezné stravy.

\ /

= U divek se jako komplikace mohou vajiCka roupt dostat i do vaginy nebo mocoveho méchyre, kde
zpusobuji potize podobné zanétu mocoveho mechyre (pocit paleni a rezani pri moceni, bolestive
moceni, zvysenou teplotu) a zanétu vaginy (mdze byt pritomen i vytok).
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| / = Po diagnostice (rano se na oblast konecCniku nalepi celofanova
paska, ktera se nasledné vysetri pod mikroskopem), zda jde

opravdu o roupa detského, nasazuje lékar ,,odCervovaci® [eCbu
Vermoxem.

/ $30/qe) B 001 . XOULIOA

= Jedna davka Vermoxu predstavuje 3 tablety podavané jednou
denné. PreléCeni stejnym pripravkem probiha za 2 tydny. Odbornici
nejsou zcela za jedno, zda by se méla prelécit cela rodina, pokud
se u ditéte roupi vyskytli. ,Odcervovani“ celého kolektivu déti
v materske skole ale rozhodné neni na miste.

= Dale je doporuCovana ranni koupel konecCniku, ¢asta vymeéna
spodniho a lozniho pradla. Neju¢inngjsi prevenci je ovSem dusledna
hygiena rukou.,

©



ROUP DETSKY — DULEZITE PRO

MS
V pripadé vyskytu roupl v kolektivu materské skoly jsou nutna tato opatreni:

Dité s roupy poslat do domaciho lécCeni.
Jakmile je ukoncCena 1. faze léCby (3 dny uzivani Vermoxu), muze se dite vratit do kolektivu.
DuUsledna hygiena rukou u vSech déti v kolektivu v€etné nakratko strizenych nehtu.

Pri pravé zjisténém akutnim vyskytu je nutné vymenit povleCeni diteti, u kterého se roupi vyskytli,
nejlépe ale vsem déetem.

Jako nejlepsi celoroCni prevence se pak jevi nesvlékat détem spodni pradlo na poledni spani
v materské skole.

Na zvazeni je CastéjSi vysavani kobercu v materské skole.




PEDIKULOZA - VES
DETSKA

= Onemocneni zpusobené vsi détskou (Pediculus capitis),
cizopasnym hmyzem, ktery zije v lidskych viasech, kde
saje krev. Jde o velmi Castou nakazu v kolektivech.

=\ pripadé, ze nejsou viasy dostateCné osetreny, muze byt
nakaza v kolektivu opakovane.




PEDIKULOZA — ZIVOTNI
CYKLUS

Dospéla ves détska je velka zhruba 3 mm, ma ploché télo a malou hlavu. Na kazdé strané téla ma tri
nohy s drapky, kterymi se drzi na vlasech. Ves détska saje krev 4-5krat denné. SamiCka zije maximalné
mesic, béhem néjz naklade asi 50 vajiCek, kterym se fika hnidy. Samci vsi détské ziji kratSi dobu.

Zivotni cyklus vai zacina HNIDOU (vajickem), kterou ves prilepuje na vias, je velka asi 0,8 mm, asi jako
zrniCcko sezamu. Hnidy vsi nejCasteji kladou na vilas u pokozky hlavy, ale mohou se objevit i v prabéhu
vlasu, po celé jeho délce. NejCastgjsi lokaci hnid jsou viasy za usSima, na zatylku nebo ofina. Za 7-11 dni
hnida praskne a vylihne se NYMFA. Obal, z néjz se nymfa lihla, zlUstava nalepeny na viasu a spolecné
s nim odrusta. Nymfa je prusvitna. Celkem 3krat se sviéka a roste. Pred kazdym svilékanim intenzivné
saje krev. Dospiva za 8 dni.

Mimo hlavu ves dlouho neprezije, dospéla samice maximalne 24 hodin. Nymfa vydrzi mimo vlasovou
pokozku par hodin a hnida se mimo vlas nemuze vylihnout.

Ves détska neprenasi zavazné choroby, ale jeji vyskyt ve vliasech je nepfijemny. Obtézuje a zpUsobuje
svédéni. V dusledku Skrabani vznikaji drobné ranky na pokozce hlavy, které se mohou zanitit.




Samica, dizka asi 3,3 mm. Samec, dizka asi 2,5 mm.
Zije az 38 dni a za zivot Tretie vyzliekanie

nakladie az 150 hnid. na 10. den
po vyliahnuti.

Druhy den po kopulacii zaéne samicka
klast vajicka hnidy, ktoré prilepuje ku
korienkom viasow.

Hnida s vyvyjajucou sa vSou.

Nymfa lll. stadia,
dizka asi 2,2 mm.

Za 6 az 9 dni po nakladeni
(v zavislosti od teploty)
sa liahne nymfa |. stadia.

Nymfa I. Stadia,
dizka asi 1,2 mm.

3 Prvé vyzliekanie
\% na 2. den
po vyliahnuti, Y’ ) Druhé vyzliekanie na

\H 5. den po vyliahnuti.
Prazdne hnidy zostavaju nadalej

prilepené vo viasoch a odrastajd s nimi Nymfa Il. Stadia,
asi 0 0,5 mm denne. Prazdne hnidy, dizka asi 1,6 mm.
ktoré st dalej nez 5 mm od pokozky
hlavy, nemo6zu byt povazované za doklad
aktudlneho zavsivenia.







PEDIKULOZA - PRENOS

= \Ves détska se prenasi z 99 % primo
telesnym kontaktem hlav a vlasu mezi
lidmi. Oplodnéna samicCka vsSi
jednoduse preleze z jedné hlavy na
druhou. Druhou moznosti, ktera je ale
meéne pravdepodobna vzhledem ke
kratkému preziti vsi mimo viasy, je
sekundarni prenos pres pokryvku
hlavy, hreben, rucnik, sedacku
v autobuse, salu aj.




PEDIKULOZA - PROJEVY

= Prvnim a Casto jedinym priznakem pedikuldzy je svedeéni hlavy. Obvykle
zacina v oblasti, kde vsi kladou hnidy, tedy kolem usi, na zatylku nebo
v ofine.

= Svedeni a lechtani vlasové pokozky se zintenzivnuje hlavné v noci.
DUvodem neni prehnana aktivita tohoto hmyzu, ale klid ditéte, které neni
zabaveneé hrou, a svédéni tedy vnima vice. Dité se muze Casteji budit,
proto bude nevyspalé, mrzuté a neklidné. DalSim priznakem muzou byt
zvetsené lymfatické uzliny na krku a v tylu.
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PEDIKULOZA - MYTY

VSi nejdou na barvené viasy. CHYBA V&im je Uplné jedno, zda si vlasy barvite, nebo ne.

Téhotné se vsi vyhybaji. CHYBA Téhotna nevysila zadné zahadné signaly, které by odpudily vsi.

vy

Pedikuléza je onemocnéni pouze socialné slabych. CHYBA VSi se vyskytuji napfic¢ vsemi socialnimi vrstvami.
Do Skol a Skolek chodi vSechny déti bez rozdilu.

vy

VSi napadaiji jen vlasy nemyté. CHYBA Ba naopak, vSi se na mastnych viasech Spatné drzi, klouzou.

Ves Zije dlouho v Calounéni nebo v obleceni. CHYBA Dospéla ves vydrzi ziva mimo hlavu 24 hodin, nymfa
pouze hodiny a hnida vibec.

Ves détska napada jen viasy déti. CHYBA Ves détska napada vSechny bez rozdilu véku.

Na kratké vlasy vSi nejdou. CHYBA Ve$ se udrzi i na kratkych vlasech, to by musela byt hlava uplné bez
vlasu.

Prevence je k nicemu. CHYBA Pokud se budeme détem preventivné divat do vlasl, pfipadné je vyCesavat,
muzeme zarazit pedikuldzu v pocatku. Jakmile se vyskyt v&i rozSifi, je velmi narocné se jich béhem kratké
doby zbavit.

(Ve (¥4

Na pedikuldzu zabiraji pfipravky na zvifata. CHYBA Pripravky na zvifata obsahuji chemii, ktera sice muze
zabrat, ale je potreba si uvédomit, ze vesSkeré chemikalie se vstrebavaji pres vlasovou pokozku do organismu.
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PEDIKULOZA - LECBA

= Kdyz si laik otevre internet a ruzné blogy, najde tisice riznych zpusobu, jak se vSi zbavit, petrolejem
pocCinaje pres majonézu az po vyholeni hlavy. Postup je pritom jednoduchy, ale pracny. Vyzaduje
trpelivost jak ditéte, tak zakonného zastupce a na zaver | pedagoga, ktery dité s projevy pedikuldzy
opakovane posila do domaci leCby.

= Nejefektivngjsi 1éCbou pedikuldzy je oSetreni Samponem proti vSim a pak vyCesavat, vyCesavat a
vyCesavat. Dospélé vSi se odstrani snadno, ale problém nastava u hnid. Hnidy nezniCi Sampon proti
vSim, ale prave vybirani z vlastd a vyCesavani. K vyCesavani je potifeba zakoupit specialni hfebinek,
ktery se jmenuje ,vSivacek”. Ma tenke, dlouhé a na sebe nahustené trny, nékteré jsou opatreny i

v

spiralkami, které usnadnuji odstranéni hnid.

= V pripade, ze jsou hnidy odstranény nedokonale, zaCina kolobéh znovu. Proto nékterym detem trva
velmi dlouho, nez se vsi uplne zbavi, nekdy | mesice.







PEDIKULOZA — DULEZITE PRO
MS

Dité s podezrenim na pedikuldzu okamzité vyloucit z kolektivu, tedy zavolat zakonnym zastupcum, ktefi jsou povinni
se pro dité dostavit (viz kapitolu 1.1 Pravni predpisy tykajici se bezpeCnosti a ochrany zdravi déti pfi vzdélavani).

Vzhledem k tomu, Ze veS nevydrzi ziva mimo vlasy déle nez 24 hodin, je zbyteCné, aby v materské skole probihal
,generalni“ uklid kazdy den. Nutné je pouze prevléct povieCeni ditéte, u kterého se pedikuldéza prokazala. Dale
doporucujeme, aby v dobé vyskytu vsi v kolektivnim zarizeni bylo rodicim doporuceno preventivné kazdy den détem
prohlizet a proCesavat vlasy.

Pedagogicky pracovnik bohuzel nema zakonné zmocnéni, aby mohl provadét preventivni prohlidku hlavy nebo se
cilené dival do vlasu v pfipadé podezieni na vyskyt v&i. — néjak zvyraznit vice Usuzovat mize pouze podle pfiznakd u
ditéte, jako je neklid a Skrabani se ve vilasech. Pfi vyznamném zavSiveni muze vsi vidét pouhyma ocCima.

Jediny zpusob, jak je mozné sledovat vyskyt vSi u déti v kolektivnim zafizeni, pokud potize v matefské Skole

pretrvavaji, je nechat si od rodiCl podepsat souhlas s tim, ze se pedagog muze preventivné détem podivat do vlasu,
pokud se vSi v kolektivu objevi. Souhlas musi byt pisemny!

Nejvetsi potize Cini materskym Skolam urcCit dobu navratu ditéte do kolektivu. Tu bohuzel nelze stanovit. Zalezi na tom,
jak moc bylo dité ,zavsivené®, jak husté a dlouhé viasy méa a v neposledni fadée jak dukladné zakonny zastupce vlasy
oSetfil. Ano, dité muze pfijit do materské Skoly hned druhy den, ale z vlasi mu musi byt odstranény vSechny Zivé
dospélé vsi, nymfy a hnidy, a to po celé délce viasu.

@



SVRAB - ZAKOZKA SVRABOVA (SARCOPTES

HOMINIS)

= Samicka si ve svrchnich vrstvach kuze

vrta chodbiCky, obvykle v mistech, kde
je pokozka velmi jemna

= Nemoc se nejcasteji prenasi v

4

kolektivech, kde ziji lidé v tésnem
kontaktu (internaty, détské domovy,
domovy duchodcu, vojsko)

= Prenasi se koznim kontaktem s

nakazenym nebo kontaminovanym
predmetem

= I[nkubacni doba: 4-6 tydnu




SVRAB - PROJEVY

= Svédiva vyrazka v miste, kde je pokozka velmi jemna (genitalie, hyzde, mezi prsty, ne na
obliCeji a hlave), vyrazka ma podobu chodbiCek a pupinkd a vyrazné svedi (hlavné v noci)

= Masti a krémy s obsahem siry, nanasi se na celé telo mimo hlavy
= OblecCeni a lozni pradlo vyprat a vyvarit, postele vysat. Soucasné s nemocnym se léCi |

osoby v blizkém kontaktu

Onemocnéni podléhd hlaseni OHS.







