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Atopowe zapalenie skdry jest to przewlekte i nawrotowe schorzenie zapalne, ktdre zaliczane jest do atopowych choréb alergicznych.
Jest ztozonym problemem pediatrycznym, na ktdry ma wptyw wiele réznorodnych czynnikéw.

Cel pracy. Celem pracy byto okreslenie wptywu czynnikéw srodowiskowych na wystepowanie objawdéw atopowego zapalenia skéry
u dzieci. W niniejszej pracy skupiono sie na czynnikach Srodowiskowych, do ktdrych zalicza sie: alergeny (pokarmowe, wziewne
i kontaktowe), zbyt wysoka lub zbyt niska temperature otoczenia, suche powietrze, promienie UV (storice), mréz, stresy, ubrania
ztworzyw sztucznych, spaliny samochodowe i zanieczyszczenia przemystowe oraz nadmierne pocenie sie (np. podczas wzmozonego
wysitku fizycznego).

Materiat i metodyka. Metoda badan byt sondaz diagnostyczny, a technika badawczg zastosowang w pracy byto ankietowanie
z zastosowaniem autorskiego kwestionariusza ankiety, specjalnie skonstruowanego dla realizacji jej celéw. Badanie zostato
przeprowadzone w dwojaki sposéb: droga bezposrednia, poprzez rozdawanie kwestionariusza ankiety rodzicom dzieci hospitalizowanych
w Dzieciecym Szpitalu Klinicznym w Lublinie oraz Wojewddzkim Szpitalu Podkarpackim w Krosnie, z powodu zaostrzenia objawéw
atopowego zapalenia skdry, a takze droga posrednia, za pomocg forum internetowego (http://www.atopowe-zapalenie.pl/forum/).
Wyniki i wnioski. Stwierdzono duzy wptyw czynnikéw srodowiskowych na stan zdrowia dzieci chorych na atopowe zapalenie
skory. Najbardziej niekorzystne dziatanie na rozwdj i przebieg choroby, wsréd dzieci objetych badaniem, miaty alergeny
powietrznopochodne (78%). W srodowisku domowym dzieci byty narazone na roztocza kurzu domowego (94%), ale takze na dym
tytoniowy oraz plesnie. Czynnikiem Srodowiskowym ktéry miat najwiekszy niekorzystny wptyw na stan zdrowia objetych badaniem
dzieci byt pot (77%), ale takze suche powietrze (49%) oraz stres (42%).

atopowe zapalenie skory, czynniki srodowiskowe, alergeny, stan zdrowia dzieci.

An atopic dermatitis is a chronic and relapsing inflammatory disease which is included among atopic allergoses. Influenced by many
diverse factors, it is a complex paediatric problem.

Aim of the study. The research determines the influence of environmental factors on the occurrence of the symptoms of atopic
dermatitis among children. The study’s focus was on environmental factors, which include: allergens (food, air-derivative and
contact), too high or too low ambient temperature, dry air, UV rays (sun), frost, stress, synthetic fiber clothes, exhaust fumes and
industrial pollutants and excessive perspiration (e.g. during a increased physical effort).

Material and methodology. A diagnostic survey was the adopted study method, while the preferred study technique was a survey
using the questionnaire form especially designed to meet the study’s purpose. The research was carried out in two ways: directly, by
handing out of the questionnaire form to parents of children hospitalized at the Children’s Clinic Hospital in Lublin and the Provincial
Hospital in Krosno for exacerbation of atopic dermatitis symptoms, as well as with indirectly, via the Internet message board
(http://www.atopowe-zapalenie.pl/forum/).

Results and conclusions. The study determined a large impact of environmental factors on the condition of children suffering from
the atopic dermatitis. Amongst the children surveyed, air-derivative allergens (78 %) had the most adverse effect on the disease
development and evolution. Children in home environment were exposed to the house dust mite (94 %), but also to the tobacco
smoke and mould. The environmental factor with the most detrimental influence on the state of health of the examined children was
perspiration (77 %), followed by also dry air (49 %) and stress (42 %).

atopic dermatitis, environmental factors, allergens, state of health of children.
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B WPROWADZENIE

Atopowe zapalenie skory jest to przewlekle i nawroto-
we schorzenie zapalne, ktére zaliczane jest do atopowych
choréb alergicznych. Podstawowym objawem typowym
dla tej jednostki chorobowej jest intensywny $wiad, ktory
wywoluje stres emocjonalny i zaburzenia snu, oraz cha-
rakterystyczny obraz zmian skornych z typowa lokalizacja
[1,2,3,4].

Alergie sa coraz bardziej powszechnym zjawiskiem,
a atopowe zapalenie skory (AZS) jest niewatpliwie jedna
z najbardziej ucigzliwych jej form. Pielegnacja dziecka
z azs jest bardzo trudna dla jego rodzicow, a zycie z tym
schorzeniem jest dla chorych dzieci cigzkie, nie tylko ze
wzgledu na ucigzliwo$¢ objawow, ale takze poprzez nega-
tywny wplyw na stan psychiczny. Choroba jest przewlekla
i meczaca, a jej przebieg pogarszajg czesto atopowe choro-
by wspolistniejace. Schorzenia alergiczne zwigzane z ato-
pia, takie jak alergiczny niezyt nosa, astma oskrzelowa czy
atopowe zapalenie skory, staly sie w ostatnich czasach naj-
cze$ciej wystepujacymi schorzeniami przewlektymi w po-
pulacji dziecigcej w krajach wysoko rozwinietych i zamoz-
nych [5]. U 50% przypadkow chorych na atopowe zapale-
nie skory rozwija si¢ astma oskrzelowa, a u 80% astma lub
alergiczny niezyt blony $luzowej nosa. Obcigzenie gene-
tyczne w kierunku atopii stwierdza sie u 2/3 chorujacych
dzieci [6]. Obecnie na podstawie badan epidemiologicz-
nych na azs choruje 10-15% populacji, przy czym odse-
tek ten jest zréznicowany w zaleznoéci od wieku (10-20%
- dzieci i 1-2% -dorostych) [7]. W Polsce u 19,2% dzieci
wystepuja choroby atopowe [8], az 90% pacjentdw zaczy-
na chorowaé przed ukonczeniem 5. roku zycia [9,10,2].
Obserwowany na catym $wiecie wzrost czgstosci wystepo-
wania choréb alergicznych dotyczy takze AZS, w latach 70.
czesto$¢ wystepowania tej choroby oceniano na 1-5% [11].

Atopowe zapalenie skory jest uwarunkowane gene-
tycznie, jednak na jego wystapienie i przebieg ma wpltyw
wiele czynnikéw srodowiska zewnetrznego. Do gtéwnych
czynnikow srodowiskowych, ktére oddziatywaja na ustroj
czlowieka, zalicza si¢ [12,13]: klimat, zanieczyszczenie
$rodowiska, alergeny pokarmowe, alergeny powietrzno-
pochodne, czynniki psychiczne i sytuacje stresowe oraz
draznigce substancje chemiczne.

Powodujg one niszczenie naturalnych mechanizméw
odpornosciowych organizmu, przede wszystkim poprzez
podraznienie i uszkodzenie blon §luzowych drég odde-
chowych, przewodu pokarmowego i skory. Utatwia to
przenikanie do ustroju naturalnych alergendéw, takich jak
pytki roslin, antygeny pochodzenia zwierzecego, zarod-
niki grzybow itp. U 0séb predysponowanych do rozwoju
atopii, zanieczyszczenie srodowiska moze mie¢ wplyw na
wystapienie pierwszych objawdw chorobowych, a nastep-
nie na wystgpienie zaostrzen w przebiegu tego schorzenia
[11].

Bardzo wazng grupa czynnikéw srodowiskowych sg
alergeny, jako glowne przyczyny powstania reakcji aler-
gicznej [7,4].

Alergen to substancja biologiczna lub chemiczna ma-
jaca zdolno$¢ poczatkowo do uczulania osobnika podat-
nego, a w pozniejszym okresie do wywolywania objawow

alergicznych [14]. Dzielimy je na: wziewne (pneumoaler-
geny), pokarmowe (trofoalergeny) oraz kontaktowe.

Wyrézniamy nastepujace rodzaje alergenow [15]:
a) alergeny pokarmowe, najczesciej spotykane:

o bialka mleka, jaja kurze, ryby, soja, owoce (zwlasz-
cza cytrusowe i drobnopestkowe), orzeszki ziemne,
kakao.

b) alergeny wziewne - wdychane z powietrzem (najcze-
$ciej powodujg katar sienny i astme):

o kurz i roztocza kurzu domowego, zarodniki grzy-
béw plesniowych (Aspergillus, Penicillium, Alterna-
ria itp.), pyltek rodlin kwiatowych, drzew, krzewow,
traw, naskorek i siers¢ zwierzat, alergen tytoniu, pio-
ra ptakow.

c) alergeny kontaktowe - w miejscu kontaktu alergenu z po-
wierzchnig skory powstajg charakterystyczne zmiany:

o chrom, nikiel, kobalt, guma, lateks, sztuczne two-
rzywa, masci i leki zewnetrzne, kosmetyki, widkna
naturalne i syntetyczne, czynniki draznigce, jak na
przykiad: mydlo, detergenty, twarda woda sg uznane
za czynniki w najwiekszym stopniu, bezposrednio
niszczgce bariere skdrng w srodowisku domowym,
a wiec wymagajace eliminacji ze srodowiska chorego
[16].

Istotne znaczenie dla zdrowia dzieci chorych na AZS
ma zanieczyszczenie powietrza. Wyrdznia sie dwa glow-
ne rodzaje zanieczyszczenia powietrza atmosferycznego:
smog przemystowy (kompleksy czasteczkowe z dwutlen-
kiem siarki) i smog fotochemiczny (ozon i tlenki azotu).
Na stezenie zanieczyszczen powietrza wptywaja uksztal-
towanie terenu oraz warunki klimatyczne. Niektdre za-
nieczyszczenia powietrza (dwutlenek siarki, ozon, tlenki
azotu), wystepujace w miastach, mogg wzmaga¢é reakcje
alergiczna, dlatego zanieczyszczenie srodowiska moze sie
przyczynia¢ do rozwoju astmy i chordb alergicznych [17].

Wewnatrz pomieszczen najczesciej wystepuje nara-
zenie na dym tytoniowy obecny w powietrzu (tj. bierne
palenie). W okresie zycia plodowego, w okresie niemow-
lecym i w dziecinstwie zwieksza ryzyko choréb ukladu od-
dechowego i choréb alergicznych. Dym z koncowej czedci
papierosa jest 50 razy bardziej szkodliwy, gdyz powstaje
w wyzszej temperaturze, dziala on szczegdlnie draznigco
na btone sluzowg drég oddechowych [17]. Dym tytoniowy
moze hamowa¢ oczyszczanie §luzowo-rzgskowe i powo-
dowac¢ eozynofilowe lub podobne do alergicznego zapale-
nie blony §luzowej nosa u dzieci bez atopii.

Do czynnikéw wplywajacych na przebieg i rozwéj ato-
powego zapalenia skory zaliczamy takze m.in. nadmierne
pocenie sie (np. podczas wzmozonego wysitku fizycznego,
zbyt wysokiej temperatury otoczenia, spozywania gora-
cych positkéw), sucho$é skory, stresy, tkaniny welniane
lub syntetyczne [18, 2]. Wplyw na zachorowania na cho-
roby atopowe, jest zwigzany takze ze statusem socjalnym
i ekonomicznym, rozmiarem rodziny, wyksztalceniem ro-
dzicow itp. [16]. Warunki klimatyczne determinujg stan
chorych na azs, przede wszystkim oddziatujac bezposred-
nio na skore cztowieka, wplywaja na bariere skorno-na-
skorkowa poprzez stopien wilgotnosci powietrza, tempe-
rature i nastonecznienie [12].
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Chorobe nalezy najpierw dobrze pozna¢, tzn. jej pod-
toze, objawy i sposoby ich fagodzenia oraz czynniki maja-
ce ujemny wplyw na zdrowie i te wplywajace korzystnie.
Przebieg atopowego zapalenia skory u dzieci, w znacznej
mierze zalezy od czynnikéw zewnetrznych, dlatego bar-
dzo istotne jest ich doktadne poznanie.

B CEL PRACY

Celem pracy bylo okreslenie wpltywu czynnikéw $ro-
dowiskowych na wystepowanie objawdw atopowego zapa-
lenia skory u dzieci. W pracy oceniano wplyw czynnikéw
wywolujacych AZS, wyodrebnionych na podstawie anali-
zy literatury. Wsrod nich byty: alergeny, suche powietrze,
stonice (promienie UV), zbyt wysoka i zbyt niska tempe-
ratura powietrza, mroz, spaliny samochodowe oraz zanie-
czyszczenia przemystowe.

Skonstruowano nastepujace problemy badawcze:

1. Jakie czynniki $rodowiskowe maja wplyw na zdrowie
dzieciz AZS?
2. Ktdry z czynnikow $rodowiskowych dziata najbardziej
niekorzystnie na chorobowo zmieniong skore?
. Jak stres wplywa na stan skory dziecka?
4. Na jakie czynniki dzieci z AZS s3 najczeéciej narazone

w $rodowisku domowym?

5. Ktdra grupa alergendw dziala najbardziej niekorzystnie
na skore dziecka?

W

B MATERIAL | METODYKA

Technika badawczg zastosowana w pracy byla ankieta,
za$ narzedziem badawczym kwestionariusz ankiety, spe-
cjalnie skonstruowany dla realizacji celéw. Kwestionariusz
ten sktadal si¢ z dwoch czedci: socjalno-demograficznej
oraz wlasciwej dotyczacej wplywu czynnikéw $rodowi-
skowych na rozwdj i przebieg azs u dzieci. Pierwsza cze$¢
tzw. metryczka, skladajaca si¢ z 9 pytan dotyczyla przede
wszystkim: wieku, plci, miejsca zamieszkania i statusu
socjalnego rodziny dziecka. Cze$¢ druga zawierajaca 20
pytann przedmiotowych, dotyczyla gléwnie czynnikéw,
takich jak: alergeny, suche lub wilgotne powietrze, gene-
tyczne obciazenie rodzinne, pot, storice, mroz, zanieczysz-
czenie srodowiska, stres itp.

W kwestionariuszu zawarto pytania w wigkszo$ci za-
mkniete, w ktoérych mozna bylo dokona¢ jednokrotne-
go lub wielokrotnego wyboru, przy czym bylo to zawsze
jednoznacznie okre$lone. Pytan otwartych bylo w kwe-
stionariuszu stosunkowo niewiele, dotyczyly one wieku,
pracy wykonywanej przez rodzicow lub stuzyly do wpi-
sania wlasnej odpowiedzi. Na podstawie zgromadzonych
kwestionariuszy ankiet, obliczono procentowy rozktad do
poszczegdlnych pytan, a wyniki przedstawiono graficznie.

Badanie zostalo przeprowadzone w dwojaki sposob:
droga bezposrednia, poprzez rozdawanie kwestionariusza
ankiety rodzicom dzieci chorych na AZS, w Dzieciecym
Szpitalu Klinicznym w Lublinie na Oddziale Alergologii
oraz Wojewodzkim Szpitalu Podkarpackim w Krosnie
na Oddziale Pediatrycznym, a takze droga po$rednia, za
pomoca forum internetowego (http://www.atopowe-zapa-
lenie.pl/forum/). Badania ankietowe przeprowadzano od
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grudnia 2008 do kwietnia 2009. W badaniu bezpo$rednim
uzyskano 40 wypelnionych prawidlowo kwestionariuszy
ankiet, natomiast za posrednictwem Internetu 46.

B WYNIKI BADAN

Analizag badawcza objeto opinie rodzicéw dzieci cier-
piacych na AZS. Wsréd chorych dzieci przewazali chlopcy,
ktorych byto 60,5%, dziewczynek - 39,5%. Wigkszoé¢ ankie-
towanych (70%) mieszkala w miescie. Z terenéw wiejskich
wywodzito sie zaledwie 30 % bioracych udzial w badaniu
dzieci. Az 82,5% dzieci nie posiadato rodzenstwa lub posia-
dato tylko jedno. W obu przypadkach: dzieci badanych dro-
ga bezposrednia, jak i za pomocg Internetu, zaobserwowano
przewage rodzin o modelu ,,2+1” lub ,,2+2”. Wyksztalcenie
$rednie posiadalo 46,5% ojcéw, matek 36 % , przewazajaca
liczba matek (57%) natomiast deklarowata wyksztalcenie
wyzsze, ojcowie z wyzszym wyksztalceniem stanowili 43 %.
W badanej grupie dzieci, zaobserwowano duze obcigzenie
chorobami atopowymi. Schorzenia alergiczne najczedciej
wystepowaly u ojca i matki chorych dzieci.

Dzieci chore na atopowe zapalenie skory, sa narazone
na wiele czynnikéw majacych wptyw na manifestowanie
sie objawéw chorobowych. W $rodowisku domowym sa
to przede wszystkim: roztocza kurzu domowego, plesnie,
alergeny zwierzat domowych, dym tytoniowy, tworzywa
sztuczne, zbyt wysoka temperatura powietrza itp. Czyn-
nikiem, na ktéry w najwigkszym stopniu, w $rodowisku
domowym, narazone byly badane dzieci, byl alergen roz-
tocza kurzu domowego, na ktory wskazalo, az 94 % ob-
jetej badaniem grupie (Ryc.2). Najbardziej niekorzystnie
na stan zdrowia dzieci wplywaly alergeny powietrzno-
pochodne (78%) (Ryc.1), sa to miedzy innymi: alergeny
kurzu domowego, pylki roélin, drzew i krzewoéw, alergeny
odzwierzece itp. W objetej badaniem grupie dzieci jako
czynniki $rodowiskowe pogarszajace stan skory, najcze-
$ciej wymieniano: pot (77%), suche powietrze (49%) oraz
ubranie z tworzyw sztucznych (36%) (Ryc.3). Wedlug 42%
przebadanych rodzicéw stres dziala negatywnie na skore
dziecka, pogarszajac jej stan, dlatego tez w miare mozli-
wosci nalezy eliminowad z jego otoczenia sytuacje kon-
fliktowe i stresogenne (Ryc. 3). Nalogowe palenie tytoniu
zanotowano u 12 oso6b mieszkajacych z dzieckiem, co sta-
nowi 14% objetej badaniem populacji. Blisko 60% dzieci,
wedtug przeprowadzonych badan, zdaniem rodzicéw, nie
bylo narazonych na dziatanie spalin samochodowych lub
zanieczyszczen przemystowych (Ryc.4).

kontaktowe

wziewne

pokarmowe

B Ryc. 1. Typy alergenéw majacych wptyw na zdrowie dziecka
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‘Ipierze W dym tytoniowy Oroztocze kurzu domowego Oplesn ‘

B Ryc. 2. Narazenie na dany czynnik w $rodowisku domowym
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‘Imréz W stonice Opot Osuche powietrze Mstres Eubrania z tworzyw sztucznych ‘

B Ryc. 3. Czynniki klimatyczno-sytuacyjne majace wptyw na wystapienie
objawdw choroby

spaliny samochodowe

dym tytoniowy

‘Itak [%] M nie [%] Ostopien umiarkowany [%] ‘

B Ryc. 4. Narazenie chorego dziecka na zanieczyszczenia powietrza

B DYSKUSJA

W artykule autorstwa Marciniaka, opublikowanym
w Postepach Dermatologii i Alergologii, stwierdzono po-
garszanie si¢ stanu skory pod wplywem stresu u 72% bada-
nych [20]. W bezposredni sposob koresponduje to z wyni-
kami uzyskanymi w powyzej prezentowanych badaniach,
gdyz wérdd przebadanych dzieci u 42% stwierdzono nega-
tywne dzialanie stresu. W artykule Oleandzkiej-Rzepec-
kiej i Kaczmarskiego wykazano, ze wérdd czynnikéw $ro-
dowiskowych w otoczeniu domowym dzieci, mogacych
niekorzystnie wplywa¢ na przebieg choroby byly: pierze
(72,9%), welna (67,9%) oraz dym tytoniowy (54,3%) [19].
W niniejszej pracy, najbardziej negatywne dzialanie na
skore dziecka zanotowano w przypadku roztoczy kurzu
domowego - 94%, plesni - 34%, natomiast pierza w 7%.
W mniejszej liczbie (40%), niz w wyzej wymienionym
artykule (53%), w $rodowisku domowym objetych bada-
niem dzieci, przebywaly zwierzeta domowe [19]. W ar-
tykule, opublikowanym w Zdrowiu Publicznym w 2004
roku, zanotowano kontakt dzieci atopowych ze zwierze-
tami domowymi w 33,3%, dymem tytoniowym w 36,5%,
a pierzem w 31,5% [11]. Wéréd badanej grupy, liczba oséb

palacych tyton, mieszkajacych z chorym dzieckiem wyno-
sifa 12, co stanowito 14% ogotu, dlatego tez rozklad nate-
zenia wplywu $rodowiskowych alergenéw jest nieco inny
niz w wyzej wymienionym artykule.

B WNIOSKI

Na stan zdrowia dzieci chorujacych na atopowe zapa-
lenie skory ma wplyw szeroko pojete srodowisko: klimat,
zanieczyszczenia powietrza, alergeny kontaktowe, wziew-
ne, czynniki psychiczne, stres. Znaczna role przyczynows,
zwlaszcza u malych dzieci, odgrywa takze alergia pokar-
mowa. Czynniki prowadzace do zaostrzenia procesu cho-
robowego s3 liczne, dlatego fundamentalne znaczenie ma
indywidualne traktowanie kazdego pacjenta i eliminacja
czynnikéw wywolujacych pogorszenie stanu zdrowia.
Istnieje silna zalezno$¢ pomiedzy ogdlno pojetym $rodo-
wiskiem (otoczeniem zewnetrznym) dziecka atopowego,
a stanem jego zdrowia. Powietrze zapylone, zadymione,
z duzg iloscig alergendw, przetworzona zywno$¢, draz-
nigce skore srodki chemiczne majg istotny wptyw na stan
skory dzieci z AZS, a co z tym zwigzane, gorszy stan psy-
chiczny i pogorszenie ogolnego stanu zdrowia.

Po przeprowadzeniu badan i ich analizie mozna wy-
snu¢ nastepujace wnioski:

1. Do gtéwnych czynnikow srodowiskowych majacych
wplyw na stan zdrowia dzieci z AZS zaliczy¢ mozna:
alergeny (pokarmowe, wziewne i kontaktowe), zbyt
wysoka lub zbyt niska temperature otoczenia, suche
powietrze, promienie UV (stonice), mrdz, stresy, silne
emocje, tkaniny naturalne i sztuczne, spaliny samo-
chodowe i zanieczyszczenia przemyslowe, nadmierne
pocenie sie (np. podczas wzmozonego wysitku fizycz-
nego).

2. Czynnikiem $rodowiskowym, ktéry najbardziej nieko-
rzystnie wplywal na stan zdrowia przebadanych dzieci
byt pot, ale takze suche powietrze oraz stres.

3. W $rodowisku domowym badane dzieci byly narazone
w najwigkszym stopniu na roztocza kurzu domowego
oraz plesnie i dym tytoniowy.

4. Najbardziej niekorzystnie dzialajaca grupa alergendw
na chore dzieci byly alergeny powietrznopochodne.
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