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PODSTAWOWE INFORMACJE O ALERGII | ALERGENACH

Co to jest alergia?

Alergia to nieprawidtowa reakcja na bodzce, ktére w normalnych warunkach nie sg szkodliwe. Ukfad
odpornosciowy (immunologiczny) cztowieka posiada zdolno$¢ do obrony przed réznymi czynnikami
wystepujacymi w srodowisku, na przyktad zakaznymi lub toksycznymi dla organizmu. Niekiedy jednak
obrona ta moze osigga¢ zbyt duze nasilenie, nieadekwatne do rzeczywistego zagrozenia. Alergia
(zwana tez nadwrazliwoscig) oznacza wtasnie takg nadmierng nieprawidtowg reakcje organizmu na
nieszkodliwe czynniki srodowiskowe, zwane alergenami. Zostajg one rozpoznane przez uktad
immunologiczny jako potencjalnie niebezpieczne i wywotujg odpowiedz w celu ich wyeliminowania, co
prowadzi do uszkodzenia tkanek i zapoczatkowuje proces chorobowy. Proces ten obserwujemy pod
postacig objawéw choroby alergicznej uktadu oddechowego, pokarmowego, oka lub skoéry.

Na co mozna sie uczuli¢?

Bardzo wiele substancji obecnych w Srodowisku moze powodowaé uczulenie. Alergeny mozemy
podzieli¢ ze wzgledu na droge wnikniecia do organizmu na wziewne (inaczej powietrznopochodne),
pokarmowe i kontaktowe (Tabela 1). Alergeny wziewne sg obecne w powietrzu i wraz z nim dostajg
sie do drég oddechowych lub bezposrednio dziatajg na odstonietg skére. Ekspozycja na alergeny
pokarmowe w sposob oczywisty zachodzi drogg uktadu pokarmowego. Alergeny wziewne i
pokarmowe pod wzgledem budowy sg zwykle biatkami (niekiedy z dodatkowymi cukrami)
pochodzenia roslinnego Ilub zwierzecego. Do powszechnych $rodowiskowych alergendw
powietrznopochodnych nalezg pytki roslin, roztocza kurzu domowego i naskoérek (siers¢) zwierzat. Z
kolei najczestsze alergeny pokarmowe stanowia: biatko mleka, jaja, ryby, owoce morza, orzechy,
rézne owoce i warzywa. Niektore z alergendéw pokarmowych, takie jak orzeszki arachidowe i owoce
morza mogg wywotywa¢ u o0sob uczulonych uogdlnione reakcje zagrazajgce zyciu, z utratg
przytomnosci, zaburzeniami krgzenia i oddychania.

Osobng i odmienng grupe stanowig alergeny kontaktowe. Sg to zazwyczaj proste zwigzki chemiczne
o0 niskiej masie czgsteczkowej. Aby staty sie petnowarto$ciowymi alergenami, muszg utworzy¢
wigzania chemiczne z biatkami. Do uczulenia dochodzi w wyniku bezposredniego kontaktu skéry z
tymi zwigzkami. Najczestszymi alergenami kontaktowymi sg metale, substancje zapachowe,
konserwanty, barwniki. Niewatpliwie najbardziej rozpowszechnione na $wiecie jest uczulenie na nikiel
— skiadnik metalowej bizuterii i metalowych akcesoridw odziezy. Wysoka czestos¢ alergii na nikiel
spowodowana jest powszechnym zwyczajem noszenia metalowej bizuterii, zegarkéw czy klamer od
paskéw, ktére pozostajg w dtugotrwatym kontakcie ze skora.

Objawy uczulenia na niektore alergeny moga mie¢ odmienny charakter w zaleznosci od drogi
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narazenia na alergen. Na przyktad powietrznopochodna ekspozycja na lateks gumy naturalnej moze
wywotywac objawy ze strony uktadu oddechowego, a bezposredni kontakt ze skorg — objawy skérne.
Z kolei do uczulenia na niektore biatka zywnosci dochodzi nie tylko po ich spozyciu, ale tez na drodze
bezposredniej stycznosci ze skérg (na przyktad u oséb pracujacych przy obrébce zywnosci), czego
wynikiem sg objawy chorobowe ze strony skory.

Tabela 1. Wybrane alergeny powietrznopochodne, pokarmowe i kontaktowe

Alergeny
Powietrznopochodne Pokarmowe Kontaktowe
Pyiki  roslin:  drzew, traw, | Mleko krowie Metale
chwastéw Jaja kurze Substancje zapachowe
Roztocza kurzu domowego Pszenica Dodatki do gumy
Naskorek ssakow Mieso rybie Formaldehyd
Grzyby ple$niowe Owoce Parafenylenodiamina
Lateks Warzywa Konserwanty kosmetykéw
Orzechy Srodki odkazajace
Tworzywa sztuczne
Leki zewnetrzne

Termin alergia jest niekiedy uzywany zamiennie z okresleniem nadwrazliwos¢. Wyrdznia sie cztery
rézne typy nadwrazliwosci, z ktérych dwa odpowiadajg za wiekszos¢ choréb alergicznych. Jest to tak
zwana alergia natychmiastowa i alergia typu pdznego. Alergia natychmiastowa zwigzana jest z
wytwarzaniem w organizmie swoistych przeciwciat (zwanych immunoglobulinami) IgE, rozpoznajgcych
alergeny o budowie biatkowej. Ten wtadnie mechanizm uczulenia odpowiada za reakcje alergiczne na
roztocza kurzu domowego, pyiki, sier§¢ (naskorek) zwierzat, pokarmy, jad owadoéw btonkoskrzydtych i
lateks gumy naturalnej. W reakcjach tych wazng substancjg odpowiedzialng za objawy chorobowe jest
histamina. Natomiast alergia typu poznego zalezy od nabycia przez komoérki zwane limfocytami
zdolnosci do specyficznego rozpoznania prostych zwigzkéw chemicznych jako alergendéw. Ten typ
nadwrazliwosci zazwyczaj odpowiada za reakcje na alergeny kontaktowe, na przyktad metale, rézne
skfadniki kosmetykow czy barwniki. Warto wiedzie¢, ze na przykfad uczulenie na leki powstaje w
bardzo réznych mechanizmach i dlatego tak trudno jest rozpoznac alergie na nie i przewidzie¢, czy
preparat, ktéry wywotat niepozadane reakcje w przesziosci bedzie grozny dla pacjenta po jego
ponownym zastosowaniu.

W jaki sposéb dochodzi do uczulenia?

Do uczulenia dochodzi w wyniku ekspozycji na alergen drogga oddechowa, pokarmowg lub przez
skore. Alergia nie powstaje jednak u wszystkich os6b majacych kontakt z alergenem, tylko u
niektérych — prawdopodobnie z genetycznie uwarunkowang skfonnoscig do takich reakcji lub w
zwigzku z dtugotrwatym i intensywnym narazeniem. Jak opisano powyzej, u oséb predysponowanych
do rozwoju alergii natychmiastowej uktad odpornosciowy wytwarza specyficzne przeciwciata IgE w
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stosunku do substancji o budowie biatkowej, a w przypadku alergii typu p6znego wyspecjalizowane
komorki uktadu immunologicznego nabierajg zdolnosci do identyfikacji pewnych zwigzkow
chemicznych jako alergendéw. Uczulone przeciwciata i komorki krgzg we krwi oraz znajdujg sie w
uktadzie oddechowym i skorze, w gotowosci do rozpoznania alergenu w razie jego ponownego
wnikniecia do organizmu. W takiej sytuacji nastepuje uruchomienie odpowiedzi immunologicznej, co
obserwujemy jako wystgpienie lub zaostrzenie objawéw choroby alergicznej.

CHOROBY ALERGICZNE SKORY

Jakie objawy skdérne moga budzi¢ podejrzenie alergii?

Podejrzenie alergicznej choroby skéry moze budzié obecnosé nastepujacych objawéw lub
dolegliwosci skornych:

e bable jak po oparzeniu pokrzywa

e zaczerwienienie skoéry

e pecherzyki z ptynem

e drobne grudki na podtozu zaczerwienionej skory

e zluszczanie skory

e pekniecia skory

e nawracajgce wysypki skérne

e Swigd.

Szczegodlng wskazéwka diagnostyczng jest zwigzek miedzy wystepowaniem wykwitéw a kontaktem
skory z okreslonymi czynnikami chemicznymi lub biologicznymi. Nalezy pamieta¢ réwnoczesnie, ze
kazdy z wymienionych objawéw moze mie¢ wiele innych przyczyn niz alergia. Dopiero skojarzenie
obrazu klinicznego i wynikéw badan dodatkowych, w tym alergologicznych, pozwala na rozpoznanie
choroby alergicznej skory.

Jakie znamy choroby alergiczne skéry?

Do najczestszych choréb alergicznych skéry nalezy alergiczne kontaktowe zapalenie skéry oraz
pokrzywka, niekiedy z towarzyszgacym obrzekiem naczynioruchowym. Rzadziej spotyka sie biatkowe
zapalenie skory oraz uogodlnione reakcje zwane anafilaktycznymi. Czesto spotykanym w populaciji
schorzeniem, w ktérym mechanizmy nadwrazliwosci odgrywajg wazng role jest atopowe zapalenie
skory.

Jak czestym problemem s3a choroby alergiczne skoéry?

Choroby alergiczne skory stanowig coraz powazniejszy problem w krajach rozwinietych. Wynika to z
ogromnej liczby alergendw, z jakimi spotykamy sie w zyciu codziennym i pracy. Postep techniczny,
higieniczny, zmiany dotyczace sposobu odzywiania czy ubierania sie oraz zanieczyszczenie
srodowiska sprawiajg, ze wspofczesny cziowiek narazony jest na kontakt z licznymi zwigzkami
chemicznymi, ktére moga powodowac uczulenie. Dlatego problem alergii skornej dotyczy coraz
wiekszego odsetka populaciji.
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Jednym z najczestszych schorzen skoéry jest pokrzywka, kiéra w czesci przypadkéw ma podtoze
alergiczne. Srednio jedna na pie¢ 0séb (15-25%) przynajmniej raz w zyciu cierpi z powodu pokrzywki
lub obrzeku naczynioruchowego, zazwyczaj samoistnie ustepujgacego w ciggu kilku dni lub tygodni. U
okoto 20% pacjentéw przebieg choroby jest burzliwy, wymagajgcy hospitalizacji. Natomiast przewlekta
pokrzywka utrzymujaca sie przez wiele miesiecy lub lat wystepuje u 0,5% populacji ogdinej.

Wedtug danych z Europy i Standéw Zjednoczonych czestos¢ alergii kontaktowej w populacji ogoélnej
wynosi w przyblizeniu od 12 do 40%, $rednio 21%. Najczesciej wystepuje uczulenie na nikiel, ktére
stwierdza sie az u 17% kobiet i 3% mezczyzn, Srednio u 9% osob. Alergia typu kontaktowego nie jest
réwniez rzadkim zjawiskiem u dzieci i mtodziezy.

Z kolei atopowe zapalenie skory, ktore czesto wigze sie z nadwrazliwoscig na alergeny
powietrznopochodne i pokarmowe, dotyczy okoto 10-20% dzieci i 1-3% dorostych.

Jakie sg objawy poszczegodlnych choréb alergicznych skéry?

Dla alergicznego kontaktowego zapalenia skoéry, zwanego réwniez ,wypryskiem alergicznym” lub
.eg9zema” charakterystyczne jest wystepowanie zaczerwienia, pecherzykdéw z ptynem i drobnych
saczacych grudek w fazie ostrej, natomiast w fazie przewlektej dominuje zluszczanie, pekanie,
suchos¢ i pogrubienie skory (Ryc. 2 i 3). Pacjenci skarzg sie na swiad o réznym nasileniu.
Umiejscowienie zmian skoérnych w zaleznosci od uczulenia na rézne alergeny kontaktowe
przedstawiono w Tabeli 3.

Tabela 3. Umiejscowienie zmian chorobowych skoéry zalezne od uczulenia na rézne alergeny

kontaktowe

Owtosiona skéra glowy Farby, zwlaszcza parafenylenodiamina, ptyny do pielegnacii
wlosow, kosmetyki

Czoto Otoki czapek

Powieki Kosmetyki, zwtaszcza barwniki, lakiery do paznokci, perfumy,
srodki czyszczace, aerozole uzywane w gospodarstwie
domowym, leki stosowane miejscowo

Twarz Kosmetyki, wody do golenia, mydfo do golenia, substancje
zapachowe

Uszy Kolczyki, oprawki okularow

Usta Szminki, pasty do zebow, protezy

Nos Krople do nosa, aerozole, perfumy, higieniczne chusteczki
zawierajace mentol lub $rodki zapachowe

Szyja Podtoza, konserwanty, sptywajace preparaty do trwatej ondulacji,
farby do wtoséw, odzywki, substancje zapachowe, nikiel
pochodzacy z bizuterii, kotnierze, chustki na szyje, szaliki, wody
kwiatowe
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Pachy Potniki, srodki przeciw poceniu sie, depilatory, dezodoranty,
barwniki ubran, wody kwiatowe, $rodki piorace

Tutow Ubrania (barwniki, formaldehyd, guma, nikiel i inne metale,
ozdoby, suwaki, guziki)

Rece Barwniki, skéra (chromiany), ozdoby (metale), guma, kosmetyki,
szkodliwosci zawodowe

Okolica narzadéw ptciowych i Leki stosowane miejscowo, czopki, irygacje, prezerwatywy i

odbytu diafragmy lateksowe, substancje plemnikobdjcze, srodki
nawilzajagce, aerozole i ptyny do mycia

Uda i podudzia Leki do stosowania miejscowego, guma, wtdkna sztuczne, farby

Stopy Skoéra (chromiany), sktadniki gumy, kleje, sztuczne widkna, farby,

srodki przeciwgrzybicze, leki zmniejszajace pocenie

W pokrzywce podstawowymi wykwitami sg bable przypominajace zmiany wywofane kontaktem z
pokrzywa. Powstajg one wskutek obrzeku skoéry, majg barwe rézowg lub porcelanowobiatg, rézny
ksztatt i wielkos¢. Towarzyszy im znaczny $wiad lub pieczenie. Zazwyczaj ustepujg w ciggu kilku -
kilkunastu godzin. Wiekszo$¢ pokrzywek trwa krétko i ustepuje samoistnie. Czasami stajg sie one
jednak dtugotrwatg i ucigzliwg choroba. Ze wzgledu na czas trwania dzielimy pokrzywki na ostre (do 6
tygodni) i przewlekte (powyzej 6 tygodni).

Niekiedy zamiast babli lub réwnoczesnie z nimi (nawet w 50% przypadkéw) wystepuje gtebiej
umiejscowiony obrzek skoéry i tkanki podskornej, dotyczacy najczesciej twarzy, rgk lub stop.
Nazywamy go obrzekiem naczynioruchowym. Niekiedy towarzyszy¢ mu moze obrzek Sluzéwek jamy
ustnej, jezyka, gardta i krtani.

Reakcje anafilaktyczne sg to ciezkie, stanowigce nawet zagrozenie zycia, ogélnoustrojowe reakcje na
alergen,. Objawy dotyczg zazwyczaj réwnoczesnie wielu narzadéw: skory, uktadu oddechowego i
uktadu krazenia, rozwijajg sie szybko, w ciggu kilku — kilkunastu minut. Wystapienie objawow
anafilaksji wymaga pilnej interwencji lekarskiej.

Do najwazniejszych cech atopowego zapalenia skoéry (AZS), zwanego tez wypryskiem atopowym
nalezy:

e przewlekty i nawrotowy przebieg

e charakterystyczny wyglad i umiejscowienie zmian skérnych

e silny Swiad

e wystepowanie rodzinne.

AZS czesto rozpoczyna sie juz w okresie niemowlecym. Pierwsze zmiany to szorstkie i
zaczerwienione ogniska na policzkach i kohczynach dziecka, ktérym czasami towarzyszy
nietolerancja mleka. Rozpoznaje sie wtedy skaze biatkowa. U dzieci i mtodziezy zmiany skérne zwykle
lokalizujg sie w zgieciach tokciowych i podkolanowych, na szyi, karku oraz twarzy (Ryc.4). U dorostych
czesto zajete s rece. Skora jest sucha, zaczerwieniona i szorstka, a w okresie zaostrzenia pojawiajg
sie grudki, pecherzyki, sagczenie (Ryc.5 i 6). Silny $wiad jest bodzcem sktaniajagcym do drapania i
pocierania skoéry, ktéra w zwigzku z tym ulega pogrubieniu i wyglada ,jak ogladana przez szkio
powiekszajace”. To pogrubienie i uwydatnienie naturalnego poletkowania skoéry nazywamy
lichenizacja.
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Jakie sg najwazniejsze przyczyny i czynniki wywotujace choréb alergicznych skory?

Alergiczne kontaktowe zapalenie skoéry spowodowane jest nadwrazliwoscig kontaktowg na proste
zwigzki chemiczne, takie jak metale, substancje zapachowe, konserwanty kosmetykéw i srodkéw
czystosci, barwniki, dodatki do gumy, tworzywa sztuczne i wiele innych. Zmiany chorobowe powstajg
w miejscu kontaktu skéry z alergenami, ale nierzadko rozprzestrzeniajg sie poza to miejsce, rzadziej
moga by¢ wywotane powietrznopochodng lub pokarmowg ekspozycjg na alergen.

Z kolei do najczestszych przyczyn ostrych pokrzywek nalezg: pokarmy (na przyktad ryby, mleko,
orzechy, czekolada, jaja, pomidory, r6zne owoce), leki, ukaszenia owadow i infekcje. Pokrzywki
przewlekle mogg by¢ spowodowane przez podobne czynniki lub towarzyszy¢ przewleklym
zakazeniom, zaburzeniom hormonalnym, chorobom zwigzanym =z nieprawidtowosciami uktadu
odpornosciowego, nowotworom. Okoto 15-20% przewleklych pokrzywek to tak zwane pokrzywki
fizykalne, wywotane dziataniem bodzcow fizycznych: ciepta, zimna, ucisku, bodZzcéw mechanicznych,
Swiatta albo wysitku fizycznego. W wielu przypadkach jednak - nawet do 70-80% wszystkich
pokrzywek - nie udaje sie zidentyfikowac przyczyny. Rozpoznaje sie wtedy pokrzywke idiopatyczna.

Szczegdlng odmiane pokrzywki stanowi pokrzywka kontaktowa, w ktérej bable powstajg w miejscu
kontaktu skoéry z czynnikami wywotujgcymi, takimi jak lateks, niektére pokarmy (orzechy, ryby,
skorupiaki), siers¢ i naskorek zwierzat. Najczestszg lokalizacjg pokrzywki kontaktowej jest skéra rak,
wystepuje ona u oséb uzywajacych rekawic lateksowych, pracujacych przy przetwérstwie zywnosci
lub u weterynarzy. Niekiedy te same czynniki (biatka zwierzece lub roslinne) powodujg wystapienie nie
babli pokrzywkowych, ale zmian o charakterze wyprysku (zaczerwienie, pecherzyki, grudki,
zluszczanie). Rozpoznaje sie wtedy biatkowe zapalenie skory.

Wystapienie wyprysku atopowego jest spowodowane wrodzong nieprawidtowg funkcjg naskorka jako
bariery oraz zaburzeniami ze strony uktadu immunologicznego. U oséb z AZS dochodzi do
zwiekszonej utraty wody przez naskoérek, co powoduje wysuszenie skéry i zwiekszong podatnos¢ na
dziatanie srodkéw draznigcych, takich jak detergenty i inne $rodki chemiczne. Sam termin ,atopia”
oznacza sktonno$¢ uktadu immunologicznego do wytwarzania swoistych przeciwciat IgE w odpowiedzi
na alergeny srodowiskowe — wziewne i pokarmowe, stad u ,atopikdéw” czesto wystepuje uczulenie na
roztocza kurzu domowego, pyitki roslin i sier§¢ (naskérek) zwierzat. Do choréb atopowych obok AZS
zalicza sie alergiczny niezyt nosa i spojowek oraz astme oskrzelowa.

Czy wszystkie przypadki reakcji niepozadanych ze strony skéry sa spowodowane alergig?

Nie wszystkie niepozadane reakcje skorne przypisywane czynnikom zewnetrznym majg podioze
alergiczne. W zyciu codziennym czesto spotykamy reakcje o charakterze nietolerancji, ktére jednak
nie sa w przeciwienstwie do alergii spowodowane specyficzng odpowiedziga ukfadu
immunologicznego. Wiele przypadkéw kontaktowego zapalenia skoéry powstajgcego wskutek kontaktu
ze srodkami czystodci, stosowania kosmetykéw czy moczenia rgk ma charakter reakcji z
podraznienia, czyli bezposredniego uszkodzenia naskorka. Poza tym istnieje wiele odmian wyprysku,
spowodowanych przez rézne czynniki wewnetrzne lub zewnetrzne, ktére nalezy wzig¢ pod uwage w
réznicowaniu zmian skornych.
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Do tych odmian nalezy:

e wyprysk hiperkeratotyczny (modzelowaty) rak i/lub stép, zwigzany z nadmiernym rogowaceniem
skory, czesto pojawiajgcy sie w srednim wieku, u kobiet na przyktad w okresie menopauzy

e wyprysk potnicowy, réwniez dotyczacy rak i/lub stép, z charakterystycznymi pecherzykami na
bocznych powierzchniach palcéw

e wyprysk pienigzkowaty w postaci rozsianych na ciele okragtych ognisk zapalnych
przypominajacych ksztattem i wielko$cig monety

e wyprysk tojotokowy charakteryzujacy sie zaczerwieniem i zluszczaniem skéry w okolicach
tojotokowych, czyli w obrebie skéry owtosionej glowy, w okolicy mostka i miedzytopatkowej

e wyprysk podudzi na tle niewydolnosci zylne;.

Wbrew powszechnemu przekonaniu wiele pokrzywek ma charakter niealergiczny. Niektore leki,
pokarmy i dodatki do zywnosci (na przyktad radiologiczne $rodki kontrastowe, truskawki, kwas
benzoesowy) posiadajg zdolno$¢ do wywotania pokrzywki poprzez pobudzenie uwalniania histaminy z
komorek uktadu odpornosciowego. Wiele wyzej wymienionych czynnikdw przyczynowych pokrzywek
(infekcje, choroby przewlekte) rowniez nie ma charakteru specyficznej reakcji alergicznej z udziatem
przeciwciat IgE.

Jakie badania nalezy przeprowadzi¢ w przypadku podejrzenia choroby alergicznej skory?

Jesli objawy, z ktorymi pacjent zgtasza sie do lekarza, sugerujg rozpoznanie choroby alergicznej,

lekarz przeprowadza dokfadny wywiad dotyczacy poczatku i przebiegu choroby, potencjalnych

czynnikdbw wywotujgcych i zaostrzajgcych dolegliwosci, schorzen wspdtistniejacych, przyjmowanych

lekéw, wykonywanego zawodu, a nawet sposobu spedzania wolnego czasu i hobby. Nastepnie

przeprowadza tak zwane badanie przedmiotowe, czyli w przypadku probleméw skornych wizualng

ocene zmian chorobowych. Kolejny krok to badania dodatkowe, ktdérych wybér podyktowany jest

wnioskami z wywiadu i badania przedmiotowego.

W przypadku obecnosci zmian skérnych o charakterze kontaktowego zapalenia skory lub innych

zmian wypryskowych, szczegdlnie z towarzyszacym swigdem, wskazane jest przeprowadzenie badan

w kierunku alergii kontaktowej. Aktualnie ziotym standardem w diagnostyce alergicznego

kontaktowego zapalenia skory sg testy naskérkowe, zwane tez ptatkowymi. Polegajg one na aplikacji

zestawow alergenow kontaktowych na skére na 48 godzin (pod okluzja, czyli pod przykryciem, zwykle

na skore plecéw) i nastepnie ocenie reakcji w ciggu kolejnych dni (Ryc.7 i 8). Jesli pomimo wykonania

testéw ptatkowych wcigz wystepujg watpliwosci co do rozpoznania, mozna wykonac rowniez:

o testy $rédskorne, polegajace na srodskérnym podaniu alergenu, droga iniekcji

o testy otwarte, czyli naktadanie badanej substancji zwykle w rozcienczeniu, na skore
przedramienia, bez okluzji (bez przykrycia)

o testy uzywania lub prowokacji, polegajace na nasladowaniu normalnej ekspozycji na dany
zwigzek chemiczny, na przyktad w przypadku nietolerancji mydet bedzie to mycie rgk, a w razie
nietolerancji rekawic zatozenie rekawic i obserwacja reakcji skory.

W przypadku ostrej pokrzywki zwykle fatwo jest ustali¢ przyczyne na podstawie wywiadu i tylko
niekiedy wymaga ona specjalnej diagnostyki pod postacia badan alergologicznych lub préb
prowokacyjnych. Natomiast w przypadku pokrzywki przewlekiej zwykle wykonuje sie podstawowe
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badania laboratoryjne, obejmujace miedzy innymi badanie krwi (morfologia), ocene katu na obecnosc¢
pasozytéw, badania laboratoryjne i obrazowe majgce na celu wykrycie choréb towarzyszacych i
ewentualnych ognisk zakazenia oraz niekiedy specjalistyczne badania immunologiczne. Dalsze
postepowanie to wykonanie testow potwierdzajgcych badz wykluczajacych pokrzywke fizykalng, na
przyktad ekspozycji na ciepto, wode, zimno, probe wysitkowa.

Badania alergologiczne wykonywane w przypadku pokrzywki i innych reakcji wskazujacych na alergie
typu natychmiastowego to:

e punktowe testy skorne (tak zwane prick testy) z alergenami powietrznopochodnymi i ewentualnie
pokarmowymi, polegajace na natozeniu kropli wyciggu alergenowego na skoére przedramienia,
wykonaniu nakiucia w obrebie kropli i nastepnie ocenie reakcji skory, zaleznej od ewentualnej
obecnosci uczulonych komorek (Ryc.9i 10)

e oznaczenie obecnosci swoistych przeciwciat IgE w surowicy (w stosunku do wybranych na
podstawie wywiadu alergendéw)

o testy srédskoérne (Srodskdrne podanie alergenu), w tym test z wlasng surowica

o diety eliminacyjne z wytgczeniem potencjalnych alergenéw pokarmowych

e préby prowokacyjne/ekspozycyjne na alergen (tylko w warunkach szpitalnych pod kontrolg
lekarska).

Jak postepowacé w przypadku rozpoznania choroby skoéry o podtozu alergicznym?

Skuteczne postepowanie w przypadku choréb alergicznych skoéry zalezy od ustalenia czynnika

sprawczego wywotujgcego zmiany skoérne i obejmuje:

e unikanie ekspozycji na alergen lub alergeny oraz inne czynniki zaostrzajace przebieg choroby
skory, na przykfad o dziataniu draznigcym

¢ leczenie zmian skérnych przez lekarza dermatologa lub ewentualnie alergologa

o prawidtowag higiene i pielegnacje skory.

W przypadku alergicznego kontaktowego zapalenia skory unikanie narazenia na alergeny jest
niekiedy trudne ze wzgledu na ich rozpowszechnione wystepowanie. Pacjent powinien otrzymac od
lekarza pisemng informacje o mozliwych zrédtach narazenia na alergen i w miare mozliwosci unika¢
kontaktu z nimi. Na przyktad osoby uczulone na nikiel nie powinny nosi¢ sztucznej bizuterii ani
metalowych akcesoriow odziezy takich jak klamry, napy i guziki bezposrednio przylegajacych do ciata.
Powinny réwniez zrezygnowac z dodatkowych przekiué¢ ciata ze wzgledu na mozliwos¢ wywotania w
tych miejscach zmian wypryskowych (Ryc.11). Z kolei uczulenie na sktadniki kosmetykow, srodkéw do
higieny skoéry i srodkéw czystosci, takich jak substancje zapachowe czy konserwanty, wymaga przy
zakupie nowych produktéw zapoznania sie z ich skladem, umieszczonym zazwyczaj na opakowaniu.
Osoby uczulone na chrom nie moga nosi¢ obuwia i odziezy skérzanej, a kobiety uczulone na czarny
barwnik farby do wioséw — parafenylenodiamine — muszg zrezygnowaé z zabiegdéw koloryzaciji
wloséw, henny i tatuazu (Ryc.12). Zrodta narazenia na najwazniejsze alergeny kontaktowe
przedstawilismy w Tabeli 4.
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Tabela 4. Zrodta narazenia zawodowego i pozazawodowego na najwazniejsze alergeny kontaktowe

Alergeny

Zrédta narazenia na alergeny
kontaktowe/

Narazenie zawodowe

Wystepowanie alergenéw

naturalnej i sztucznej, fungicydy ($rodki
grzybobdjcze) w rolnictwie i jako dodatki
do chiodziw, sktadnik preparatow
farmakologicznych do leczenia
uzaleznienia od alkoholu

Nikiel Metalowa bizuteria, narzedzia, Galwanizerzy, pracownicy
przedmioty, czesci maszyn, metalowe przemystu chemicznego,
akcesoria odziezy, monety, ptyny zatrudnieni przy obstudze maszyn
galwanizerskie i narzedzi metalowych

Chromiany Cement, farby, lakiery, ptyny Pracownicy budowlani, garbarze,
galwanizerskie, garbniki, zuzyte smary i pracownicy obrébki metali
oleje przemystowe, srodki do impregnacji | skrawaniem, laboranci, lakiernicy
drewna, chromianka do mycia szkta
laboratoryjnego, odczynniki do badania
jakosci mleka

Kobalt Stopy metali, glina, emalie, cement, farby | Pracownicy przemystu metali
do dekorac;ji ceramiki, zywice poliestrowe | twardych, dekoratorzy porcelany

Pallad Stopy dentystyczne, stopy metali Dentysci

Formaldehyd Srodki odkazajace, leki dentystyczne, Pracownicy ochrony zdrowia,
apretura tkanin, chtodziwa, kleje, sprzatacze, pracownicy
tworzywa sztuczne, garbniki, kosmetyki przemystu tekstylnego,

pracownicy obrébki metali

Glutaraldehyd Srodek odkazajacy do sterylizacji Pracownicy ochrony zdrowia,
narzedzi medycznych i fryzjerskich fryzjerzy

Tiuramy Przyspieszacze wulkanizacji gumy Pracownicy przemystu

gumowego, rolnicy, personel
medyczny, kierowcy, mechanicy,
Slusarze

Tiokarbaminiany

Aktywatory i przyspieszacze wulkanizacji
gumy naturalnej i sztucznej, fungicydy

Pracownicy przemystu
gumowego, rolnicy, personel
medyczny

Tiazole

Przyspieszacze wulkanizacji gumy
ubraniowe, bieliznianej i obuwiowej,
akcesoria medyczne, kondomy, sprzet
ptywacki, fungicydy, ptyny przeciw
zamarzaniu

Personel medyczny, rolnicy,
obrébka metali skrawaniem
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Parafenylenodia
mina

Farby do wtosdw, barwniki skér i futer,
farby drukarskie, antyoksydanty
stosowane do produkcji gumy

Fryzjerzy, pracownicy przemystu
gumowego

N-izopropylo-N-
fenylo-4-
fenylenodiamina
(IPPD)

Antyoksydant gumy technicznej w
oponach, detkach, uszczelkach, wezach,
pasach transmisyjnych

Producenci opon, detek,
wulkanizatorzy, kierowcy,
mechanicy, monterzy, Slusarze,
rolnicy

Zywica Farby, emalie, lakiery antykorozyjne, Formierze tworzyw sztucznych,
epoksydowa zywice lane, kleje, tworzywa warstwowe producenci laminatow, monterzy
taczone z widknem szklanym urzadzen elektronicznych,
malarze, lakiernicy, drukarze,
stolarze, szkutnicy, modelarze,
odlewnicy, posadzkarze
Trietylenotetrami | Utwardzacz zywic epoksydowych, jow.
na dodatek do chtodziw
Kalafonia Mydta, plastry, przylepce, pasty, woski, Technicy dentystyczni, pracujacy
kleje, farby, tworzywa sztuczne, jako pomoc dentystyczna,
kosmetyki sportowcy, tancerze, muzycy
Balsam Olejki eteryczne i syntetyczne Pracownicy przemystu
peruwianski kompozycje zapachowe, kosmetyki, spozywczego, kosmetycznego,
skorki owocow cytrusowych, gumy do perfumeryjnego,
zucia, lody, cola, wermuty, perfumowana | farmaceutycznego
herbata i tyton, przyprawy
Alkohole  wetny | Podtoze masci, kosmetykéw, lekow Producenci kosmetykow, lekow

owczej (lanolina)

zewnetrznych

Parabeny Konserwanty kosmetykéw, produktéw Pracownicy przemystu,
spozywczych, leki zewnetrzne kosmetycznego, spozywczego,
farmaceutycznego
Zywica 4-tert- | Kleje do wyrobow skérzanych, sklejki, Szewcy, stolarze, drukarze,
butylo- izolacje, oleje silnikowe, farby drukarskie pracownicy przemystu

fenoloformaldehy
dowa

obuwiowego, meblowego,
samochodowego

Substancje
zapachowe

Kosmetyki, dezodoranty, srodki czystosci,
produkty spozywcze

Pracownicy przemystu
perfumeryjnego, kosmetycznego,
Spozywczego
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Seskwiterpeny Rosliny z rodziny astrowatych (dalia, Ogrodnicy, kwiaciarze, rolnicy
stonecznik, chryzantema, stokrotka,
nagietek)

Primina Pierwiosnek — Primula obconica Ogrodnicy, kwiaciarze

Quaternium 15

Konserwant kosmetykéw, lekow
zewnetrznych, farb lateksowych, chtodziw

Pracownicy przemystu,
kosmetycznego, malarze,
pracownicy obrébki skrawaniem

Chlorometyloizo-
tiazolinon/metyloi
zo-tiazolinon
(Kathon CG)

Konserwant kosmetykow, detergentow,
chtodziw, olejow

Pracownicy przemystu,
kosmetycznego, maszynowego,
pracownicy obrébki skrawaniem

Metylodibromoglu

Konserwant kosmetykéw, srodkow

Pracownicy przemystu,
kosmetycznego, sprzatacze,

paznokcie, cement ortopedyczny, farby,
lakiery

taro-nitryl (Euxyl | czystosci, chtodziw, klejéw, farb pracownicy obrdbki skrawaniem
K 400)
Timerosal Konserwant szczepionek, kropli do oczu, | Pracownicy przemystu
ptynéw do soczewek kontaktowych, farmaceutycznego,
kosmetykow kosmetycznego
Terpentyna Laki, chtodziwa, przylepce, srodki do Malarze, lakiernicy, pracownicy
polerowania, srodki do czyszczenia przemystu farmaceutycznego
metali, farby, kosmetyki, parafarmaceutyki
Akrylany Materiaty dentystyczne, sztuczne Technicy dentystyczni, dentysci,

drukarze, ortopedzi, malarze,
optycy, chemicy, manikirzystki

W przypadku pokrzywki strategie unikania narazenia na czynniki wywotujgce nalezy ustali¢ w
porozumieniu z lekarzem. Czasami niezbedne jest okresowe stosowanie diety z wytgczeniem
niektérych produktéw, niekiedy catkowita rezygnacja z jakiego$ pokarmu, zwlaszcza, gdy miaty
miejsce reakcje o ciezkim przebiegu, na przykfad po spozyciu orzeszkéw arachidowych Dotyczy to
takze pacjentéw z tak zwanym zespotem alergii jamy ustnej, u ktérych kontakt sluzéwek jamy ustnej z
niektérymi owocami i warzywami powoduje $wigd, mrowienie i obrzek. Decyzja o ograniczeniach
dietetycznych powinna by¢ podejmowana rozsadnie, bowiem nie wszystkie reakcje na zywnos¢ majg
charakter uczulenia i w zwigzku z tym nie powtarzajg sie przy nastepnej ekspozycji. Natomiast w
przypadku pokrzywki z uczulenia na lateks bezwzglednie przeciwwskazany jest kontakt z wyrobami z
lateksu, takimi jak rekawiczki i wiele akcesoriow medycznych, ze wzgledu na grozbe wystapienia
nawet zagrazajgcych zyciu reakcji ogoélnoustrojowych. Takie problemy mogg pojawi¢ sie na przyktad
w sytuacji kontaktu rekawiczek lateksowych lekarza z btong $luzowg jamy ustnej albo narzaddéw
piciowych pacjenta lub pacjentki. Osoby, ktére przebyty niepozgdane reakcje polekowe, nie mogg
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stosowac lekéw uprzednio Zle tolerowanych. O alergii na lateks, a takze o uczuleniu badz zlej
tolerancji lekéw (warto mie¢ zapisane ich nazwy) nalezy informowac lekarza, dentyste lub pielegniarke
w kazdym przypadku korzystania z porady medyczne;j.

Dla oséb z atopowym zapaleniem skéry i nadwrazliwoscig na alergeny powietrznopochodne istotne
jest ograniczenie ekspozycji na roztocza kurzu domowego, grzyby plesniowe czy pytki roslin.

W przypadku kazdej choroby skéry wskazane jest rowniez unikanie kontaktu ze srodkami draznigcymi
skore, takimi jak detergenty, srodki czystosci czy moczenie rak, a przy braku mozliwosci ich unikniecia
stosowanie rekawic ochronnych.

Decyzje o sposobie leczenia podejmuje lekarz dermatolog lub alergolog. W razie stwierdzenia choréb
wspdtistniejacych, ktére moga by¢ jedng z przyczyn dolegliwosci skérnych, istnieje koniecznos¢ ich
leczenia w porozumieniu z odpowiednim specjalista. Dotyczy to na przyktad infekcji w przewlekiych
pokrzywkach (préchnica zebdéw, przewlekte zapalenie btony sSluzowej zotagdka spowodowane przez
bakterie Helicobacter pylori, zakazenia pasozytnicze).

Niezaleznie od przyczyny, w wiekszosci choréb alergicznych skory stosuje sie doustne leki
przeciwalergiczne, ktore dziatajg hamujgco na uwalnianie histaminy w tkankach i nazywane sg lekami
antyhistaminowymi. Leki nowej generacji, takie jak loratadyna, cetyryzyna, desloratadyna,
lewocetyryzyna, feksofenadyna sg dobrze tolerowane i zwykle nie powodujg sennosci ani zaburzeh
koncentracji. Dawkowanie ustalane jest indywidualnie. Miejscowo zastosowanie znajdujg przede
wszystkim preparaty kortykosteroidéw, dziatajace przeciwzapalnie i immunosupresyjnie, niekiedy z
dodatkiem antybiotykdéw lub srodkéw odkazajgcych, w postaci aerozoli, lotionéw i kremoéw na zmiany
saczace lub masci na zmiany suche. Terapia kortykosteroidami musi pozostawa¢ pod kontrolg
lekarza: leki te aplikowane miejscowo nie wywotuja u osob dorostych niepozadanych efektow
ogolnoustrojowych, mogg jednak powodowaé zmiany miejscowe, jak sciehczenie skory czy trwate
rozszerzenie drobnych naczyn. Alternatywag dla kortykosteroidow sg aktualnie leki dziatajace w nieco
innym mechanizmie — takrolimus i pimekrolimus. Znajdujg one zastosowanie przede wszystkim w
terapii atopowego zapalenia skoéry, ale tez innych choréb wypryskowych, w tym kontaktowego
zapalenia skory.

W ciezkich przypadkach chordb alergicznych istnieje koniecznosé zastosowania terapii ogolnej, to jest
kortykosteroidow doustnie lub w postaci iniekcji lub tez wigczenia innych lekéw immunosupresyjnych,
na przyklad cyklosporyny. Nalezy pamieta¢, ze nie wolno bez porozumienia z lekarzem nagle
odstawia¢ doustnie podawanych kortykosteroidow, ze wzgledu na mozliwos¢ wystapienia zaburzen
regulacji hormonalnej.

W postepowaniu u pacjentéw z chorobami alergicznymi skoéry niezwykle wazna jest prawidiowa
higiena i pielegnacja skoéry. Towarzyszy ona terapii farmakologicznej, a po jej zakonczeniu pomaga
utrzymac dobry stan skory. Mozna powiedzieé, Zze pielegnacja jest nieodtgcznym sktadnikiem leczenia
dermatologicznego. Wielu dermatozom towarzyszy bowiem uszkodzenie funkcji skory jako bariery.
Jest ono spowodowane uwarunkowaniami wrodzonymi w atopowym zapaleniu skory lub dziataniem
zewnetrznych czynnikdw uszkadzajgcych i stanem zapalnym w innych zmianach wypryskowych.
Klinicznym wyrazem niedoskonatosci bariery naskérkowej jest suchos¢ skory. Prawidtowa pielegnacja
polega na dziataniach zmierzajacych do regeneracji tej bariery poprzez systematyczne stosowanie
preparatéw nattuszczajgcych lub nawilzajgcych, pod postacig kremdw, masci czy emulsji. Wskazowki
dotyczace pielegnacji skory suchej i atopowej przedstawiono w Tabeli 3.
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Tabela 5. Wskazowki dotyczace pielegnacji skéry suchej i atopowej

Zasady pielegnacji skory suchej i atopowej

1. Pamietaj, ze pielegnacja skéry w chorobach przebiegajacych z jej nadmiernym
wysuszeniem jest réwnie wazna jak leczenie.

2. Stosuj preparaty nawilzajgce i natluszczajgce (emolienty) przynajmniej 2 x dziennie, a na
odstoniete czesci ciata, to jest twarz i rece kilka x dziennie.

3. Nie rezygnuj ze stosowania emolientow w okresie remisji (poprawy) zmian skérnych.

4, Znajdz we wspoipracy z dermatologiem preparat, ktéry najlepiej stuzy twojej skorze.
Korzystnie dziatajg preparaty zawierajgce mocznik, kwasy tluszczowe (kwas linolowy i
linolenowy), ttuszcze (ceramidy) oraz polidokanol (dziatanie przeciwswigdowe).

5. Woybieraj srodki do higieny i pielegnacji skéry o pH 5,5 oraz mozliwie niskiej zawartosci
substancji zapachowych, konserwantéw i barwnikow.

6. Unikaj stosowania wysuszajgcych mydet, silnych detergentdw i soli do kgpieli.

7. Korzystaj z kgpieli w letniej wodzie, trwajgcych 10-15 minut, z dodatkiem olejkéw, emulsiji
lub ptynéw do kapieli leczniczej; do mycia mozesz uzywac kostek myjacych typu syndet.

8. Bezposrednio po kapieli, w ciggu 3-5 minut, naktadaj na skoére preparaty nawilzajgco-
nattuszczajgce (emolienty)

9. Unikaj wubran wykonanych 2z nieprzepuszczalnych Ilub draznigcych materiatéw
syntetycznych lub wetnianych.

" Dziatanie emolientdéw utrzymuije sie okoto 4-6 godz. po aplikacj.

Ktére choroby alergiczne moga by¢ chorobami zawodowymi?

W Polsce chorobg zawodowg skory moze byé alergiczne kontaktowe zapalenie skéry oraz pokrzywka
kontaktowa. Sg to jednostki umieszczone w wykazie choréb zawodowych, stanowigcym zatacznik do
Rozporzadzenia Rady Ministréw z dnia 30 czerwca 2009 r. w sprawie choréb zawodowych. Nalezy
podkresli¢, ze tylko choroby obecne w tym wykazie mogg by¢ w naszym kraju rozpoznane jako
zawodowe. Poza chorobami alergicznymi sg to: kontakiowe zapalenie skéry z podraznienia,
wywotane dziataniem czynnikéw draznigcych w miejscu pracy, tradzik olejowy, smarowy i chlorowy,
zakazenia grzybami chorobotwérczymi oraz choroby wywotane dziataniem $wiatta (tak zwane
fotodermatozy).

Kiedy mamy do czynienia z alergia zawodowa? Kiedy nalezy podejrzewa¢ zawodowa chorobe
skory? Kiedy rozpoznaje sie chorobe zawodow3a?

Majac do czynienia z problemami skérnymi, zwitaszcza umiejscowionymi w obrebie rak, warto
pamietac, ze mogg by¢ one spowodowane dziataniem czynnikow pochodzenia zawodowego. Alergie
zawodowa rozpoznajemy, jesli uczulenie zostato wywotane przez alergeny wystepujace w srodowisku
pracy. Zgodnie z art. 235 Kodeksu Pracy ,za chorobe zawodowg uwaza sie chorobe, wymieniong w
wykazie chordb zawodowych, jezeli w wyniku oceny warunkoéw pracy mozna stwierdzi¢ bezspornie lub
z wysokim prawdopodobienstwem, ze zostata ona spowodowana dziataniem czynnikéw szkodliwych
dla zdrowia wystepujacych w srodowisku pracy albo w zwigzku ze sposobem wykonywania pracy”.
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A zatem zawodowe tto choroby skory mozna podejrzewac, gdy:

e Objawy rozpoczely sie w okresie zatrudnienia, a nie wystepowaty wczesniej przed podjeciem
pracy

o Nastepuje istotne pogorszenie zmian skérnych w okresie wykonywania pracy

o Woystepuje znaczna poprawa w okresie przerw w pracy — weekendow i wakac;ji.

Pracownik obserwujacy u siebie pojawianie sie lub nasilanie zmian skérnych w zwigzku z
wykonywanymi czynnosciami zawodowymi, powinien zgtosi¢ sie do lekarza medycyny pracy. Jeéli
lekarz stwierdza zmiany o charakterze kontaktowego zapalenia skory lub pokrzywki kontaktowej w
lokalizacji odpowiadajgcej narazeniu zawodowemu, kieruje pacjenta do osrodka dysponujacego
odpowiednim zapleczem diagnostycznym, na przyktad Wojewddzkiego Osrodka Medycyny Pracy,
odpowiedniego do miejsca zamieszkania, w celu przeprowadzenia niezbednych badan, w tym
alergologicznych. Do ich wykonania konieczna jest ocena narazenia zawodowego na czynniki
szkodliwe dla skoéry, w szczegdlnosci alergeny i srodki draznigce wystepujace w miejscu pracy.
Skojarzenie obrazu klinicznego choroby skoéry, informacji o narazeniu zawodowym oraz wynikow
testow pozwala na rozpoznanie dermatozy zawodowej. Do najwazniejszych alergendéw pochodzenia
zawodowego nalezg chromiany, tiuramy i inne dodatki do gumy, akrylany, formaldehyd,
parafenylenodiamina, zywice epoksydowe, oleje i chiodziwa, metale, srodki odkazajace. Zawody
zwigzane z kontaktem z poszczegdlnymi alergenami zostaty przedstawione w Tabeli 2. Oprécz
zwigzkéw o dziataniu uczulajagcym przyczyng problemoéw skérnych zwigzanych z pracg mogg byé
réwniez Srodki draznigce, takie jak detergenty, srodki odkazajace, rozpuszczalniki, oleje, chtodziwa,
soki roslin i wiele innych. Wywotujg one kontaktowe zapalenie skéry z podraznienia. Obecnie za jeden
z najwazniejszych czynnikéw draznigcych pochodzenia zawodowego uznaje sie prace w mokrym
Srodowisku, czyli kontakt skory rak z ptynami przez ponad V4 catkowitego czasu pracy, koniecznos¢
czestego mycia rak lub noszenia nieprzepuszczalnych rekawic. Warto wiedzie¢, ze wyprysk alergiczny
i z podraznienia sg niekiedy niemozliwe do rozréznienia na podstawie obrazu klinicznego. Dopiero
wykonanie testow naskérkowych potwierdzajgcych lub wykluczajgcych alergie pozwala na
postawienie ostatecznego rozpoznania.

Czy choroby alergiczne skory musza by¢ powodem rezygnacji z pracy zawodowej?
Zdecydowanie nie! Choroba alergiczna skory nie musi i nie powinna by¢ powodem do rezygnaciji z
pracy zawodowej, ktéra stuzy przeciez nie tylko zdobywaniu srodkéw do zycia, ale jest tez sposobem
na samorealizacje, rozwo¢j zainteresowan, osiggniecie satysfakcji i szacunku otoczenia.
Doswiadczenia wielu krajow wskazujg, ze praca jest waznym elementem procesu terapii wielu choréb,
a osoby z alergig funkcjonuja normalnie w zyciu codziennym i zawodowym. Jest to mozliwe pod
warunkiem skutecznego leczenia i kontroli choroby skéry oraz swiadomego unikania czynnikow
wywotujacych i zaostrzajgcych problemy skérne w domu i pracy. Poza tym, wobec znacznego
rozpowszechnienia chordb alergicznych, nie do przyjecia z punktu widzenia systemu opieki
medycznej, socjalnej i ubezpieczen spotecznych jest sytuacja, w ktorej istotny odsetek spoteczenstwa
rezygnuje z pracy zawodowej z powodu uczulenia. Osoba z alergia moze wiec z satysfakcjg
wykonywaé prace zawodowa, jesli:

e jej stanowisko pracy nie wymaga kontaktu z alergenami bedacymi przyczyna choroby skory

o stan skory (stopieh nasilenia choroby) nie uposledza sprawnosci do wykonywania pracy.
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Czy choroba alergiczna skéry, w tym alergia zawodowa, moze by¢é czynnikiem ograniczajagcym
wykonywanie zawodu? Jesli tak, to kiedy?

Niekiedy choroba alergiczna moze byé czynnikiem ograniczajagcym wykonywanie zawodu. Dzieje sie
tak wtedy, gdy dany zawdd wigze sie nieodigcznie z ekspozycjg na alergen bedacy przyczyng
choroby skéry lub Srodki draznigce powodujgce zaostrzenie zmian skérnych. Taka sytuacja dotyczy¢
moze na przyktad pracownika budowlanego z uczuleniem na chromiany wchodzace w sktad cementu,
fryzjerki z alergia na $rodki chemiczne uzywane w salonie fryzjerskim, w niektérych sytuacjach
pracownikow stuzby zdrowia uczulonych na lateks, a takze oséb z atopowym zapaleniem skoéry
narazonych na mokre s$rodowisko pracy. Niekiedy podejmuje sie prébe pozostania w zawodzie
poprzez modyfikacje obowigzkéw, unikanie kontaktu z alergenami i czynnikami draznigcymi oraz
skrupulatne uzywanie srodkéw ochrony skory, w tym przede wszystkim rekawic ochronnych. Jednak
nawet przestrzeganie tych ograniczen czasami nie jest w stanie zapobiec zaostrzeniom choroby
skéry. Dlatego stwierdzenie alergicznej choroby zawodowej moze stanowi¢ przeciwwskazanie do
wykonywania pracy w stycznosci z alergenami wywotujacymi chorobe, co w praktyce czasami
oznacza ograniczenie wykonywania dotychczasowego zawodu. Postepowanie takie ma na celu
zapobieganie niekorzystnemu rozwojowi i postepowi choroby skoéry w przysztosci i jest uzasadnione z
medycznego i ekonomicznego punktu widzenia. Czynnikiem ograniczajagcym wykonywanie zawodu
moze by¢ rowniez ciezki przebieg choroby skéry oraz utrzymywanie sie pomimo leczenia rozlegtych i
nasilonych zmian skérnych, bedacych przyczyng niezdolnosci do pracy.

Czy choroba alergiczna skoéry, w tym choroba zawodowa, moze by¢ przyczyna niezdolnosci do
pracy? Jesli tak, to kiedy?

Niekiedy choroba alergiczna moze byé czynnikiem ograniczajagcym wykonywanie zawodu. Dzieje sie
tak wtedy, gdy dany zawod wigze sie nieodigcznie z ekspozycjg na alergen bedacy przyczyng
choroby skéry lub srodki draznigce powodujgce zaostrzenie zmian skérnych. Taka sytuacja dotyczy¢
moze na przyktad pracownika budowlanego z uczuleniem na chromiany wchodzgce w sktad cementu,
fryzjerki z alergia na $rodki chemiczne uzywane w salonie fryzjerskim, w niektérych sytuacjach
pracownikow stuzby zdrowia uczulonych na lateks, a takze osdb z atopowym zapaleniem skory
narazonych na mokre S$rodowisko pracy. Niekiedy podejmuje sie probe pozostania w zawodzie
poprzez modyfikacje obowigzkéw, unikanie kontaktu z alergenami i czynnikami draznigcymi oraz
skrupulatne uzywanie srodkéw ochrony skéry, w tym przede wszystkim rekawic ochronnych. Jednak
nawet przestrzeganie tych ograniczen czasami nie jest w stanie zapobiec zaostrzeniom choroby
skory. Dlatego stwierdzenie alergicznej choroby zawodowej moze stanowi¢ przeciwwskazanie do
wykonywania pracy w stycznosci z alergenami wywotujacymi chorobe, co w praktyce czasami
oznacza ograniczenie wykonywania dotychczasowego zawodu. Postepowanie takie ma na celu
zapobieganie niekorzystnemu rozwojowi i postepowi choroby skoéry w przysztosci i jest uzasadnione z
medycznego i ekonomicznego punktu widzenia. Czynnikiem ograniczajagcym wykonywanie zawodu
moze by¢ rowniez ciezki przebieg choroby skéry oraz utrzymywanie sie pomimo leczenia rozlegtych i
nasilonych zmian skérnych, bedacych przyczynag niezdolnosci do pracy.
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Czy choroba alergiczna skéry, w tym choroba zawodowa, moze by¢ przyczyna niezdolnosci do

pracy? Jesli tak, to kiedy?

Zgodnie z art. 12 Ustawy o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczehn Spotecznych z dnia 17

grudnia 1998 r. niezdolng do pracy jest osoba, ktéra catkowicie lub czesciowo utracita zdolno$¢ do

pracy zarobkowej z powodu naruszenia sprawnosci organizmu i nie rokuje odzyskania zdolnosci do

pracy po przekwalifikowaniu. Uscislajgc, catkowita niezdolnos¢ do pracy oznacza utrate zdolnosci do

wykonywania jakiejkolwiek pracy, a czesciowa niezdolnos¢ — utrate zdolnosci do pracy zgodnej z

poziomem posiadanych kwalifikacji.

Choroba skoéry, w tym o podtozu alergicznym, moze staé sie przyczyng niezdolnosci do pracy, o ile

ciezkos¢ objawéw skérnych powoduje naruszenie sprawnosci w stopniu ograniczajacym mozliwos$é

wykonywania pracy. Dotyczy to przede wszystkim wystepowania nasilonych zmian w obrebie rak lub

obecnosci ciezkich i rozlegtych zmian o innym umiejscowieniu. A zatem nie sama choroba skoéry, ale

jej lokalizacja i stopien nasilenia decydujg o braku zdolnosci do pracy.

Uwaza sie, ze dlugotrwata niezdolno$¢ do pracy w narazeniu na czynniki draznigce i alergizujace

moze dotyczy¢ przede wszystkim oséb, u ktérych wystepuje:

e alergiczne kontaktowe zapalenie skéry wywotane czynnikami obecnymi w miejscu pracy

e nawrotowe i o ciezkim przebiegu kontaktowe zapalenie skéry wystepujace na rekach i
przedramionach, niezaleznie od przyczyny

o atopowe zapalenie skory o ciezkim przebiegu.

Osoby te po uzyskaniu orzeczenia o niezdolnosci do pracy, wydanego przez lekarza orzecznika ZUS,
mogg ubiegaé sie o swiadczenie rentowe.

Z licznych obserwacji wynika, ze choroby alergiczne skéry tylko czasami majg tak ciezki przebieg, ze
ograniczajg sprawnos¢ organizmu. W znacznej czesci przypadkdw mamy do czynienia z
umiarkowanymi wykwitami skérnymi nie powodujacymi braku zdolnosci do wykonywania pracy.
Natomiast okresowe zaostrzenia choroby mogg i powinny by¢ leczone w warunkach zwolnien
lekarskich. Nalezy mie¢ bowiem swiadomos¢, ze choroby alergiczne skory majg czesto przewlekly i
nawrotowy przebieg, a okresowe zaostrzenia stanowig niemozliwy do unikniecia sktadnik procesu
chorobowego.

Zawodowe alergiczne kontaktowe zapalenie skéry i zawodowa pokrzywka kontaktowa moga
prowadzi¢ do czesciowej niezdolnosci do pracy z powodu utraty zdolnosci do pracy zgodnej z
poziomem posiadanych kwalifikacji. W przypadku utraty zdolnosci do pracy zgodnie z posiadanymi
kwalifikacjami i istnieje mozliwo$¢ przekwalifikowania zawodowego. Jesli lekarz orzecznik wydaje
orzeczenie o celowosci przekwalifikowania zawodowego, to organ rentowy przyznaje rente
szkoleniowg i kieruje zainteresowanego do powiatowego urzedu pracy w celu poddania sie
przekwalifikowaniu zawodowemu. Pracownikowi ze zmniejszong sprawnoscig do pracy, ktérego
wynagrodzenie ulegto obnizeniu wskutek poddania sie rehabilitacji zawodowej, przystuguje zasitek
wyréwnawczy. Zasitek ten wyptacany jest przez okres rehabilitacji, nie dtuzej niz przez 24 miesigce.

Jakiej pracy ma szuka¢ osoba z chorobg alergiczng skoéry?

Osoba z chorobg alergiczng skéry powinna szukaé pracy, w ktoérej nie wystepuje narazenie na
alergeny — zwigzki chemiczne bedace przyczyng jej choroby. Korzystne jest rowniez unikanie
zatrudnienia zwigzanego z narazeniem na czynniki draznigce skoére, ze wzgledu na mozliwosé
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zaostrzenia przez nie istniejacych problemow skérnych. W przypadku choroby o ciezkim przebiegu, z
czestymi i nasilonymi nawrotami zmian skoérnych, preferowane jest zatrudnienie bez narazen na
jakiekolwiek czynniki uczulajace i draznigce skore, na przykiad praca biurowa, zatrudnienie w
charakterze portiera czy pracownika ochrony. Je$li nie jest to mozliwe, to przed podjeciem
zatrudnienia nalezy omowi¢ warunki panujgce na stanowisku pracy z lekarzem sprawujgcym opieke
profilaktyczng nad pracownikami. Znajac narazenie na czynniki szkodliwe na danym stanowisku,
lekarz dokonuje wiasciwej kwalifikacji do pracy, uwzgledniajac indywidualne przeciwwskazania i
ograniczenia pracownika.

Jak zabezpieczy¢ sie przed czynnikami szkodliwymi dla skéry w srodowisku pracy? Jak
zorganizowa¢ prace dla alergika?

Istnieje wiele sposobdw ograniczania narazenia pracownika na szkodliwe czynniki chemiczne i
fizyczne w miejscu pracy. Do dziatan tych nalezy wprowadzanie nowych technologii i automatyzacja
pracy, zastepowanie substancji szkodliwych nowymi, na przyktad o mniejszych witasciwosciach
uczulajgcych oraz wprowadzanie norm regulujacych dopuszczalne stezenia zwiazkéw chemicznych w
réznych produktach. Bardzo wazna jest odpowiednia organizacja pracy, uwzgledniajgca rownomierny
rozktad narazenia na czynniki szkodliwe dla skéry miedzy wszystkich pracownikéw, na przyktad
poprzez rotacje na stanowiskach pracy.

Niezbedne zabezpieczenie dla pracujacych w kontakcie ze srodkami o mozliwym niekorzystnym
dziataniu na skore stanowig tak zwane srodki ochrony osobistej, czyli rekawice, odziez, maski, okulary
i obuwie ochronne, odpowiednio dobrane do narazenia i nie ograniczajgce swobodnego wykonywania
pracy. Elementem réwnie istotnym jak ochrona skoéry sg prawidtowo przeprowadzane zabiegi
higieniczne, czyli mycie i usuwanie zanieczyszczen ze skory podczas pracy i po jej zakohczeniu oraz
odpowiednia pielegnacja skéry po pracy.

Zorganizowanie stanowiska pracy dla osoby z chorobg alergiczng skéry moze wymagac¢ konsultacji
lekarza sprawujgcego opieke nad zatrudnionymi i pracownika BHP. Ideatem jest stanowisko, na
ktérym pracownik nie ma w ogodle stycznosci ze zwigzkami, na ktére jest uczulony. Korzystne jest
réwniez zminimalizowanie narazenia na czynniki draznigce, takie jak detergenty, rozpuszczalniki,
mokre Srodowisko pracy, ktére same mogg wywotaé uszkodzenie bgdZz spowodowac zaostrzenie
istniejacej choroby skoéry. Cel taki osiggna¢ mozna poprzez odpowiednig kwalifikacje na stanowisko
pracy przez lekarza i dobér odpowiednich srodkéw ochrony osobistej przez stuzby BHP. Odpowiednia
kwalifikacja do zawodu odgrywa szczegdlnie wazng role w przypadku oséb cierpigcych na atopowe
zapalenie skory. Ze wzgledu na zwiekszong u atopikow podatnosé skoéry na dziatanie draznigce,
kontakt z czynnikami draznigcymi w miejscu pracy moze powodowaé zaostrzenia choroby skory i
znacznie utrudniaé, a niekiedy uniemozliwia¢ wykonywanie pracy. Warto zatem juz na etapie wyboru
kierunku ksztatcenia u os6b mtodych zastanowic sie, czy istniejace problemy skérne w przysziosci nie
beda przeszkoda dla satysfakcjonujacego wykonywania wybranego zawodu.

Co nalezy wiedzie¢ o stosowaniu srodkéw ochrony osobistej, higienie i pielegnacji skéry w
miejscu pracy?

Podstawowe wskazowki dotyczace stosowania srodkéw ochrony osobistej, higieny i pielegnaciji skéry
w pracy przedstawiono w Tabeli 4.
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Tabela 6. Zasady stosowania srodkdw ochrony osobistej oraz prawidtowej higieny i pielegnacji skory

Zasady stosowania srodkéw ochrony osobistej

1. Korzystaj z odziezy, rekawic, obuwia i innych srodkéw ochrony zapewnionych przez
pracodawce — lepiej jest zapobiegaé wystapieniu choroby skéry niz jg leczyé.

2. Zwracaj uwage na prawidtowe dopasowanie, dobry stan i wymiane Srodkéw ochrony skéry
w razie ich uszkodzenia.

3. Uzywaj rekawic ochronnych, jesli pracujesz w kontakcie ze $rodkami draznigcymi lub
uczulajacymi skére.

4. Dobierz przy pomocy specjalisty BHP odpowiednie rekawice: tekstylne, gumowe lub z
tworzyw sztucznych, o odpowiednio dlugim mankiecie.

5. Zwracaj uwage, aby rekawice byly nieuszkodzone oraz czyste i suche od wewnatrz — tylko
wtedy spetniajg swojq role.

6. Zmieniaj rekawice tak czesto jak potrzeba, unikaj niepotrzebnego i zbyt dlugiego noszenia
rekawic nieprzepuszczalnych (tak zwanych okluzyjnych) ze wzgledu na ryzyko wzmozonej
potliwosci i maceracji skory.

7. Jesli powiniene$ uzywac rekawic nieprzepuszczalnych, a masz juz problemy ze skorg rak,
uzywaj rekawic bezpudrowych i ewentualnie popro$ o zastgpienie rekawic lateksowych
innymi, wykonanymi z tworzyw sztucznych, na przykiad nitrylowymi lub z polichlorku
winylu.

8. Jesli to mozliwe, zaktadaj rekawice bawetniane pod gumowe.

9. Nie nos bizuterii, to jest pierscionkéw i obrgczek na palcach rak podczas pracy — skéra pod
bizuterig to miejsce fatwiejszego przenikania srodkéw chemicznych.

10. Unikaj urazéw mechanicznych, tarcia i tym podobnych bodzcéow fizycznych — uzywaj
rekawic chronigcych przed bodZzcami mechanicznymi.

11. Naucz sie prawidtowo zdejmowaé odziez i rekawice ochronne, aby zabrudzenia i
substancje znajdujace sie na ich powierzchni nie wchodzity w kontakt ze skérg (Ryc.13).

12. Jesli pracodawca dostarcza preparaty ochronne zwane barierowymi do stosowania
podczas pracy, upewnij sie u lekarza sprawujgcego opieke nad pracownikami, czy nie
beda one utatwiaé przenikania srodkéw chemicznych przez skoére i czy sg dobrane
odpowiednio do narazenia.

13. Pamietaj, ze w wiekszoéci przypadkoéw preparaty barierowe w postaci kreméw, Zelow i

masci nie zastgpig stosowania rekawic.

Zasady prawidtowej higieny i pielegnaciji skory

1. Stosuj $rodki do higieny i pielegnacji skory zapewnione przez pracodawce, jesli uwazasz,

ze dziatajg one niekorzystnie na twojg skére, popros o zmiane.
2. Zwr6¢ uwage na odpowiedni dobdr srodkéw do mycia skoéry i usuwania zanieczyszczeh w
zaleznosci od rodzaju zabrudzenia:
a. ptyny w przypadku lekkiego zabrudzenia

b. pasty do srednich zabrudzen
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c. pasty z substancjami $cierajacymi do silnych zabrudzen
d. specjalne pasty z rozpuszczalnikami do zmywania trudno usuwalnych zabrudzeh.

3. Woybieraj srodki do higieny skoéry bez dodatku substancji zapachowych i z jak najnizszg
zawartoscig konserwantéw.

4. Jedli jestes pracownikiem stuzby zdrowia w razie potrzeby odkazenia skory uzywaj
preparatéw na bazie alkoholi przeznaczonych do wcierania w skére, unikaj nadmiernie
czestego mycia rak z uzyciem wody i mydia, jesli to mozliwe, w niektérych przypadkach
zastap mycie samym odkazeniem rak.

Dbaj o dokfadne osuszenie skoéry rak po umyciu, zwlaszcza przestrzeni miedzypalcowych.

6. Uzywaj recznikbw bawetnianych lub papierowych, nie suszarek elektrycznych, gdyz
nadmiernie wysuszajq skore.

7. Unikaj samodzielnego stosowania kreméw pielegnacyjnych podczas pracy w stycznosci ze
Ssrodkami chemicznymi — mogqg one utatwia¢ przenikanie tych srodkéw do skory.

8. Po zakonczeniu pracy pamietaj o pielegnacji skory rak przy uzyciu preparatéw
nattuszczajacych i nawilzajgcych skore.

9. W razie suchosci i podraznienia skéry wybieraj preparaty o wysokiej zawartosci lipidéw
takich jak wazelina, ceramidy, cholesterol i inne.

10. Wybieraj preparaty nattuszczajgce i nawilzajgce z jak najmniejszg zawartoscig substanc;ji
zapachowych i konserwantéw.

11. Pamietaj o doktadnym naktadaniu kreméw lub masci na skére rak, w tym na okolice skoéry
czesto pomijane, takie jak opuszki palcéw i przestrzenie miedzy palcami (Ryc.14).

12. Pamietaj o ochronie i pielegnacji skory przy niekorzystnych warunkach klimatycznych, na
przyktad zimg i w czasie prac domowych, na przyktad porzadkéw sSwigtecznych i

remontow.

Czy rozpoznanie choroby zawodowej musi bezwzglednie taczy¢ sie z utrata pracy?
Rozpoznanie choroby zawodowej skéry nie musi i nie powinno oznacza¢ utraty pracy. Zgodnie z
Ustawg o rehabilitacji zawodowej i spotecznej oraz zatrudnieniu oséb niepetnosprawnych z dnia 27
sierpnia 1997r. osobom zatrudnionym, ktére w wyniku choroby zawodowej utracity zdolno$¢ do pracy
na dotychczasowym stanowisku, pracodawca jest obowigzany wydzielic lub zorganizowac
odpowiednie stanowisko pracy w okresie trzech miesiecy od zgtoszenia przez te osobe gotowosci
przystgpienia do pracy. Podobnie zgodnie z przepisami Kodeksu Pracy, w razie stwierdzenia u
pracownika objawow wskazujacych na powstawanie choroby zawodowej, pracodawca zobowigzany
jest na podstawie orzeczenia lekarskiego, w terminie i na czas okre$lony w tym orzeczeniu, przenies¢
pracownika do innej pracy nie narazajacej go na dziatanie czynnika, ktéry wywotat te objawy.

A zatem rozpoznanie choroby zawodowej nie tgczy sie automatycznie z utratg pracy i nie moze byé
uzasadnieniem dla zwolnienia pracownika. Winno raczej sta¢ sie bodzcem do modyfikacji
dotychczasowego lub stworzenia dla niego nowego stanowiska zatrudnienia. Doswiadczenia wielu
krajow wskazuja, ze rozwigzanie takie jest korzystne zaréwno dla pracownika, ktory nie zostaje
pozbawiony zrodta utrzymania, jak i dla pracodawcy, ktory z kolei nie traci wykwalifikowanego i
doswiadczonego personelu.
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Jaka prace mozna wykonywa¢ po rozpoznaniu choroby zawodowej skory?

W tresci orzeczenia choroby zawodowej skéry znajduje sie zwykle sentencja o przeciwwskazaniu do
pracy w okreslonym narazeniu. Przy podejmowaniu pracy przez osobe z dermatozg zawodowg
powinno by¢ uwzglednione to przeciwwskazanie. Osoba taka moze wykonywaé dowolng prace
zgodng z poziomem wyksztatcenia i kwalifikacji, nie zwigzang z kontaktem z alergenami bedacymi
czynnikami przyczynowymi istniejgcej choroby skéry. Jak opisywano powyzej, korzystny jest réwniez
brak narazenia na srodki pierwotnie draznigce skoére.

Chce pracowac z chorobg alergiczng — do kogo zwréci¢ sie o pomoc i porade?

Pomoca i poradg w tej kwestii stuzy pracownikowi lekarz sprawujacy opieke profilaktyczng nad
pracownikami, czyli specjalista medycyny pracy. Przed podjeciem zatrudnienia zawsze
przeprowadzone zostaje badanie wstepne. Po uwzglednieniu specyfiki choroby skéry, warunkow
pracy oraz narazenia na alergeny lekarz dokonuje kwalifikacji (lub dyskwalifikacji) do pracy na danym
stanowisku. Badanie moze zosta¢ przeprowadzone przez ,lekarza zaktadowego”, czyli sprawujgcego
opieke nad pracownikami danego zaktadu lub innego lekarza z uprawnieniami do przeprowadzania
badan profilaktycznych, na przyktad w Wojewddzkim Osrodku Medycyny Pracy. Warto réwniez
omowic kwestie przysztego zatrudnienia ze specjalistg dermatologiem i alergologiem. Ponadto istnieje
mozliwos¢ uzyskania porady w osrodkach realizujgcych profilaktyczne programy zdrowotne, w tym
programy profilaktyki choréb skéry oraz programy ukierunkowane na powroty do pracy oséb z
chorobami alergicznymi. Tego rodzaju programy realizowane sg przez instytuty badawczo-rozwojowe
w dziedzinie medycyny pracy, czyli przez Instytut Medycyny Pracy im. prof. J. Nofera w todzi, Instytut
Medycyny Pracy i Zdrowia Srodowiskowego w Sosnowcu oraz Instytut Medycyny Wsi w Lublinie. W
IMP w todzi w 2010 r. uruchomione zostato telefoniczne Centrum Konsultacyjno-Diagnostyczne dla
0s6b z chorobami alergicznymi skory i uktadu oddechowego, w tym choréb o podtozu zawodowym.

Kontakt z Centrum Konsultacyjno-Diagnostycznym mozliwy jest drogg telefoniczng lub
korespondencyjna;

e choroby uktadu oddechowego: tel. 42 631 47 98

e choroby skéry: tel. 42 631 47 38, 42 631 47 42.

Adres: Centrum Konsultacyjno-Diagnostyczne

Osrodek Alergii Zawodowej i Zdrowia Srodowiskowego
ul. Sw. Teresy od Dzieciatka Jezus 8, 91-314 £.6dz
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