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PRACE ORYGINALNE

Wystepowanie objawéw wyprysku kontaktowego u dzieci
i mlodziezy szkolnej na podstawie badan ankietowych
przeprowadzonych w krakowskich szkotach w latach
2007-2009

Wyprysk kontaktowy (alergiczny i niealergiczny, czyli wyprysk z podraznienia)
do tej pory byt u dzieci rozpoznawany zbyt rzadko. W ostatnich latach wzrasta ilos¢
rozpoznan tego schorzenia, co moze wynika¢ zaréwno ze wzrostu ilosci zachoro-
wan jak i zwigkszenia czestosci wykonywania testow ptatkowych. Celem pracy byta
analiza czestosci wystepowania wyprysku kontaktowego u krakowskich dzieci i
mtodziezy szkolnej. Materiat i metody: Badaniem objeto 28 339 uczniow ze wszyst-
kich krakowskich szkét; w dwoch przedziatach wiekowych: 7 lat 11 530 oséb
(5527-dziewczat i 6003 -chtopcow) i 16 lat 16 809 osdb (7897 dziewczat i 8912 chiop-
cow). Podstawowe narzedzie badawcze - ankiete oparta na ISAAC (International
Study of Asthma and Allergies in Childhood), uzupetniono o ankiete przesiewowa
i kwestionariusz dotyczacy wystepowania objawow sugerujacych wyprysk kontak-
towy. Wyniki: Na podstawie analizy pozytywnych odpowiedzi na pytania zawarte w
czesci ankiety dotyczace wyprysku wg ISAAC i dotyczace wyprysku kontaktowego
okreslono w grupie ankietowanych uczniéow wystepowanie wyprysku ogétem, wy-
prysku wg ISAAC, wyprysku zgieciowego wg ISAAC, oraz wyprysku kontaktowego.
Wyprysk ogoétem analizowany na podstawie tych dwoch czesci ankiet, wystepowat
u 28,9% 7-latkéw i u 16,9% 16-latkéw (p<0,001), wyprysk wykryty wylacznie za po-
moc3a ankiety ISAAC u 23,9 % 7-latkow i u 12,3 % 16-latkéw (p<0,001), wyprysk
zgieciowy wg ISAAC zgtaszato 6,4% 7-latkow i 3.1% 16-latkéw (p<0,001), a objawy
wyprysku kontaktowego zgtaszato 5,0% 7-latkow i 4,6% 16-latkéw. W grupie re-
spondentow spetniajacych kryteria wyprysku zgieciowego (powszechnie uznawa-
nego za synonim wyprysku atopowego) 31,3% 7-latkow i 42,8% 16-latkow zgtaszato
objawy wyprysku kontaktowego. Wnioski: Objawy sugerujace wyprysk kontaktowy
wystepuja u ok. 5% ogolnej populacji dzieci i mtodziezy szkolnej. Prawie potowa
mtodziezy i jedna trzecia dzieci spetniajacych kryteria wyprysku zgieciowego wg
ISAAC zgtasza objawy typowe dla wyprysku kontaktowego. Wyprysk zgieciowy
wykrywany za pomoca kwestionariusza ISAAC nie powinien by¢ uznawany za ekwi-
walent rozpoznania wyprysku atopowego.

Contact eczema (allergic and non-allergic i.e. irritant eczema) has been
underdiagnosed in children. In recent years, the number of cases diagnosed with
this disease is increasing, which may be attributed to either an increase of the
frequency of the disease, or an increased use of diagnostic patch tests. The aim of
this study was to analyze the frequency of contact eczema among schoolchildren
and adolescents in Krakow. Material and methods: 28 339 pupils from all schools
in Krakow participated in the study; they were divided into two age groups: 7 years
old (11 530 pupils; 5 527 girls and 6 003 boys), and 16 years old (16 809 pupils; 7 897
girls and 8 912 boys). The research tool was a questionnaire based on ISAAC (Inter-
national Study of Asthma and Allergies in Childhood), supplemented with a screen-
ing part, and a questionnaire concerning the occurrence of symptoms suggestive
of contact eczema. Based on the affirmative answers to the ISAAC questions about
eczema and the questions in supplementary part concerning contact eczema, the
prevalence of eczema in general, eczema according to ISAAC, flexural eczema ac-
cording to ISAAC, and contact eczema was assessed. Results: The overall frequency
of eczema symptoms was assessed at 28.9% of 7 year-olds (y.o.), and 16.9% of 16
y.0. (p<0.001). The rates of eczema recognized exclusively by the ISAAC question-
naire were 23.9 % among 7 y.o., and 12.3% among 16 y.o. (p<0.001), flexural eczema
according to ISAAC was detected in 6.4% of 7 y.o0. and 3.1% of 16 y.o. (p<0.001), and
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symptoms of contact eczema were reported by 5.0% of 7 y.o. and 4.6% of 16 y.o. Among
study participants with affirmative answers to the ISAAC question about flexural eczema
(commonly regarded as characteristic of atopic eczema), 31.3% of 7 y.o. and 42.8% of 16 y.o.
reported on symptoms of contact eczema. Conclusions: Symptoms suggestive of contact
eczema are present in approximately 5% of the general population of schoolchildren and
adolescents. One third of children and a half of adolescents, who fulfill the criteria of flexural
eczema according to ISAAC, also have symptoms indicative of contact eczema. Therefore,
the presence of flexural eczema detected in ISAAC studies must not be considered as an

equivalent for the diagnosis of atopic eczema.

Wstep

W zaleznosci od mechanizmu, kontaktowe zapalenie skoéry
dzieli si¢ na alergiczny wyprysk kontaktowy (ACD) i postac¢ nie-
alergiczna, czyli wyprysk z podraznienia. Klinicznie obie postacie
wyprysku sg trudne do rozréznienia, a o ostatecznym rozpozna-
niu decyduje potwierdzenie lub wykluczenie klinicznie istotnej aler-
gii kontaktowej. Wyprysk kontaktowy do tej pory byt u dzieci roz-
poznawany zbyt rzadko. W ostatnich latach wzrasta ilo$¢ rozpo-
znan tego schorzenia, co moze wynika¢ zaréwno ze wzrostu ilo-
Sci zachorowan jak i zwiekszenia czesto$ci wykonywania testow
ptatkowych [1-3]. W badaniach przeprowadzonych w 2001 roku
Mortz i wsp. rozpoznali ACD u ok. 18% dunskich dzieci szkolnych
[4]. Jak wskazuje metaanaliza przeprowadzona przez Spiewaka
w 2002 roku, alergia kontaktowa wystepuje u 13,3-24,5% gene-
ralnej populacji dzieci. Rozpowszechnienie alergii kontaktowej u
dzieci w krajach rozwinietych jest wyzsze i wynosi 21-36%. Nale-
zy pamietac, ze nie kazda alergia kontaktowa prowadzi do roz-
woju ACD, tylko 56,5-94,4% dodatnich wynikéw testéw ptatko-
wych jest klinicznie istotne, tzn. faktycznie odpowiadajg za po-
wstanie objawdw chorobowych [5]. Rozwdj alergii kontaktowej
zalezy od szeregu czynnikow, takich jak: wiek, pte¢, oraz typ po-
pulacji badanej (dzieci zdrowe, z dodatnim wywiadem w kierunku

Tabela |
Ankieta przesiewowa dla dzieci (1) i mlodziezy (2).
Screening questionnaire for children (1) and adolescents (2).

alergii kontaktowej czy atopowej) [6,7]. Testy ptatkowe sg pod-
stawowym narzedziem wykrywajacym alergie kontaktowg i sg
metoda z wyboru w diagnostyce kazdej postaci przewlektego lub
nawracajgcego wyprysku. Istniejg przekonujace dane, ze do uczu-
lenia na pospolite hapteny moze dochodzi¢ juz w pierwszych mie-
sigcach zycia. Beattie i wsp. stwierdzili w swoich badaniach, ze
alergia kontaktowa wystepuje czesciej wsrdd dzieci do lat 3 nizu
dzieci starszych i os6b dorostych [8]. W literaturze fachowej jest
niewiele danych o czestosci wystepowania alergii kontaktowej w
polskiej populacji dzieciecej, ale wydaje sie by¢ ona podobna do
tej wystepujacej w populacji generalnej. Alergie kontaktowg, ro-
zumiang jako dodatnie odczyny w testach ptatkowych stwierdzo-
no u 21,6% ucznidow szkét podstawowych w wieku 13-15 lat [9]
oraz u 28% uczniow szkét zawodowych w wieku 18-19 lat [10].
Wczesne wykrycie alergii kontaktowej u dzieci i mtodziezy
szkolnej jest bardzo istotne w profilaktyce choréb alergicznych.
Wdrozenie skutecznego programu prewencji i odpowiedniego
nadzoru alergologicznego pozwoli miedzy innymi zapobiegac¢ roz-
wojowi alergii zawodowej [11-14]. Niestety, wiekszos¢ aktualnych
programow wykrywania alergii u dzieci pomija zupetnie mozliwos¢
istnienia wyprysku kontaktowego u dzieci. Podstawowe narze-
dzie badawcze stosowane w badaniu czestosci wystepowania
choréb alergicznych u dzieci i mtodziezy - ankieta ISAAC nie

1. Czes$¢ | Ankieta przesiewowa dla dzieci w wieku 7- lat.

piecz¢é szkoly Micjski Program Profilaktyki i Promocji Zdrowia
Zdrowy Krakéw 2007-2009 / /1L
Program profilaktyki astmy i choréb alergicznych miodziezy szkolnej — Etap It
ANKIETA dla dzieci w wieku 7 lat

Nazwisko PESEL dziecka:

Tmig.

Rok

Adre: tel

prawidlows odpowiedz [TAK lub NIE] zakresli¢ znakiem X
CZESC1

1. Czy obecnie u Twoje dziecko wystepuja/wystepowaly ?

Katar cal y lub sezonowy z podraznieniem spojowek lub bez ~ Tak [ ] Nie [ ]
Ostre reakcje alergiczne po: pokarmie, wysitku, uzadleniu, lekach Tak [ ] Nie [ ]
(ew. podkresli¢)

Napady dusznosci, kaszlu, $wiszczacego oddechu Tak [ ] Nie [ ]
Zmiany skorne [wyprysk, pokrzywki (babel, obrzek, rumien, $wiad), ] Tak [ ] Nie [ ]
(ew. podkreslic)

2. Czy Twoje dziecko jest na co§ uczulone......... ..c.cocoeeveeves Tak [ ] Nie [ ]

Jeslitak tona co ..

3. Czy w dziecinstwie mialo alergiczne zmiany skérne : Tak [ ] Nie [ ]

4. Czy w dziecinstwie mialo nawracajace zapalenia oskrzeli z napadami Kkaszlu
/$wistami, dusznoS$cig Tak [ ] Nie [ ]

5. Czy Twoje dziecko jest / bylo leczone w Poradni Alergologicznej — Tak [ ] Nie [ ]
Jesli tak to podaj adres Poradni ..............oo.iiiiiiiiiiiiiii e

JESLI NA WSZYSKIE PYTANIA ODPOWIEDZIALES/AS NIE TO ZAKONCZ
WYPEENIANIE ANKIETY

2. CZESC | Ankieta przesiewowa dla mtodziezy w wieku 16 lat
pieczec szkoly Micjski Program Profilaktyki i Promocji Zdrowia
Zdrowy Krakéw 2007-2009 / /11
Program profilaktyki astmy i chordb alergicznych mlodziezy szkolnej - Etap II

ANKIETA dla mlodziezy w wieku 16 lat

W przypadku podejrzenia alergii u ucznia
i po wyrazeniu pisemnej zgody rodzica lub opiekuna
zaproponowane bedzie badanie alergologiczne

Nazwisko PESEL

Imig. KLASA. ... cocnsscsessonsssensan,
Rok urodzeni

Adre: tel

prawidlowa odpowiedz [TAK lub NIE] zakresli¢ znakiem X
CZESC1

1. Czy wystepuja/wystepowaly u Ciebie:? :

Katar cal lub sezonowy z podraznieniem spojowek lub bez ~ Tak [ ] Nie [ ]
Ostre reakgje al po: pok ie, wysitku, uzadleniu, lekach Tak [ ] Nie [ ]
(ew. podkresli¢)

Napady dusznosci, kaszlu, $wiszczacego oddechu Tak [ ] Nie [ ]

Zmiany skorne [wyprysk, pokrzywki (babel, obrzgki, rumien, $wiad) ] Tak [ ] Nie [ ]
(ew. podkresli¢)

2. Czy jeste$ uczulony Na €8 : .......cocoovveemcereeremerenenreneenes Tak [ ] Nie [ ]
Jeslitak tonaco fnen

3. Czy w dziecinstwie miale§ alergiczne zmiany skérne : Tak [ ] Nie [ ]

4. Czy w dziecinstwie miale§ nawracajace zapalenia oskrzeli z napadami Kkaszlu
/$wistami,dusznoscig Tak [ ] Nie [ ]

5. Czy jeste$ / byle$ leczony w Poradni Alergologicmej Tak [ ] Nie [ ]
Jedli tak to podaj adres Poradni ...

6. W jakiej odleglosci mieszkasz o
<200m [ ] 200-500m [ ]

>500m [ ]

JEZELI NA WSZYSKIE PYTANIA ODPOWIEDZIALES/AS NIE TO ZAKONCZ
WYPELNIANIE ANKIETY

JEZELI PRZYNAJMNIE] NA JEDNO PYTANIE ODPOWIEDZIALES/AS TAK TO
WYPELNLJ CZESC I ANKIETY

Po wyrazeniu pisemnej zgody rodzica lub iek ) bed. ipl: badani
[obejmujqce w miare potrzeby testy skorne, testy z krwi , spirometrig] yracentis. pisemnezgody < uop o e adanta
data ..o wyrazam zgodg : alergologicznie [ testy skorne, testy z krwi] oraz konsultacja specjalisty alergologa
“podpis Matki tub Ojea, Opiekuna
data ... wyrazam zgodg :
“odpis Maiki b Ojcas Opickina
Alergologia * Inmunologia 2010 tom 7 numer 1-2 25



Tabela Il

Kwestionariusz wg ISAAC dla dzieci i mtodziezy ze Swiszczacym oddechem.
Questionnaire according to ISAAC for children and adolescents with wheezing.

1.CZESC Il A

2.CZESC Il A

Kwestionariusz dla dzieci w wieku 7 lat ze §wiszczacym oddechem

1.Czy kiedykolwiek w przesztosci wystapit u Twojego dziecka $wiszczacy oddech?
Tak [ ] Nie [ ]

JESLI ODPOWIEDZIALES/AS , NIE” POMIN PYTANIE 6

2.Czy w ostatnich 12 miesiacach wystgpowat u Twojego dziecka $wiszczacy oddech
lub uczucie gwizdania w klatce piersiowej ?
Tak [ ] Nie [ ]

JESLI ODPOWIEDZIALES/AS ,NIE” POMIN PYTANIE 6

3.1Ile atakow $wiszczacego kaszlu miato dziecko w ostatnich 12 miesiacach?
Zadnego[ ] 1do3[ ] 4dol12[ ] Wiecejniz12 [ ]

oddech?
Nigdy[ ]
Mniej niz jedng noc w tygodniu [ ] Jednalub wigcej nocy w tygodniu [ ]

5.Czy w ostatnich 12 miesiacach §wiszczacy oddech byt na tyle uciazliwy by
ograniczy¢ mozliwo$¢ moéwienia do jednego, dwoch stow pomigdzy
oddechami?
Tak[ ] Nie [ ]

6.Czy kiedykolwiek Twoje dziecko miato astmg?
Tak [ ] Nie [ ]

7.Czy w ostatnich 12 miesiacach, po lub w trakcie wysitku fizycznego dziecko miato
uczucie $wiszczacego oddechu?
Tak [ ] Nie [ ]

8.Czy w ciagu ostatnich 12 miesiecy wystapit u dziecka suchy kaszel, nie zwiazany z
infekcja drog oddechowych?

Tak[ ] Nie [ ]

4.Jak czgsto (Srednio) sen Twojego dziecka zostal przerwany przez $wiszczacy

Kwestionariusz dla mlodziezy w wieku 16 lat ze §wiszczacym oddechem

1.Czy kiedykolwiek w przesztosci wystapit u Ciebie swiszczacy oddech?
Tak [ ] Nie[ ]

JESLI ODPOWIEDZIALES/AS , NIE” POMIN PYTANIE 6

2.Czy w ostatnich 12 miesiacach wystgpowat u Ciebie $wiszczacy oddech lub
uczucie gwizdania w klatce piersiowej ?
Tak [ ] Nie[ ]

JESLI ODPOWIEDZIALES/AS , NIE” POMIN PYTANIE 6

3.1le atakow $wiszczacego kaszlu miales/as w ostatnich 12 miesiacach?
Zadnego[ ] 1do3[ ] 4dol12[ ] Wigcejniz12 [ ]

4.Jak czesto ($rednio) Twoj sen zostal przerwany przez §wiszczacy oddech?
Nigdy[ ]
Mniej niz jedna noc w tygodniu [ ] Jednalub wigcej nocy w tygodniu [ ]

5.Czy w ostatnich 12 miesiacach $wiszczacy oddech byt na tyle uciazliwy by
ograniczy¢ mozliwo§¢ moéwienia do jednego, dwoch stow pomiedzy
oddechami?
Tak[ ] Nie [ ]

6.Czy kiedykolwiek miate$/a$ astmg?
Tak [ ] Nie [ ]

7.Czy w ostatnich 12 miesiacach, po lub w trakcie wysitku fizycznego miate$ uczucie
$wiszczacego oddechu?
Tak [ ] Nie [ ]

8.Czy w ciagu ostatnich 12 miesigcy wystapit u Ciebie suchy kaszel, nie zwiazany z
infekcjq drog oddechowych?

Tak[ ] Nie [ ]

Tabela Il

Kwestionariusz wg ISAAC dla dzieci (1) i modziezy (2) z katarem.

Questionnaire according to ISAAC for children (1) and adolescents (2) with rhinitis.

1. CZESC 1B

2.CZE$C 1B

Kwestionariusz dla dzieci w wieku 7 lat z katarem

Kwestionariusz dla mtodziezy w wieku 16 lat z katarem

Wszystkie pytania dotycza kataru nie zwiazanego z przezigbieniem lub grypa
1.Czy kiedykolwiek w przeszlo$ci Twoje dziecko miato problem z kichaniem,
wydzieling z nosa lub zatkaniem nosa?
Tak [ ] Nie [ ]

JESLI ODPOWIEDZIALES/AS , NIE” POMIN PYTANIE 6

2.Czy w ostatnich 12 miesiacach Twoje dziecko miato problemy z kichaniem,
wydzieling z nosa lub zatkaniem nosa?

Tak [ ] Nie[ ]
JESLI ODPOWIEDZIALES/AS , NIE” POMIN PYTANIE 6

3.Czy w ostatnich12 miesiacach objawom ze strony nosa towarzyszylo tzawienie
i .s'wiqd oczu?
Zadnego[ ] 1do3[ ] 4dol12[ ] Wigeejniz12 [ ]

4.W ktorym z ostatnich 12 miesigcy wystepowaty objawy ze strony nosa
styczen [ ] luty[ ] marzec[ ] kwiecien[ ] maj[ ] czerwiec[ ]
lipiec[ ] sierpien[ ] wrzesien[ ] pazdziemik[ ] listopad [ ]
grudzien [ ]
5.Czy w ostatnich 12 miesigcach i w jakim stopniu objawy nosowe zaburzaty
aktywno$¢ w ciagu dnia

Wszystkie pytania dotycza kataru nie zwiazanego z przezigbieniem lub grypa

1.Czy kiedykolwiek w przesziosci miate$ problem z kichaniem, wydzieling z nosa lub
zatkaniem nosa?
Tak [ ] Nie [ ]

JESLI ODPOWIEDZIALES/AS , NIE” POMIN PYTANIE 6

2.Czy w ostatnich 12 miesigcach miate$ problem z kichaniem, wydzieling z nosa lub
zatkaniem nosa?

Tak [ ] Nie [ ]
JESLI ODPOWIEDZIALES/AS , NIE” POMIN PYTANIE 6
3.Czy w ostatnich 12 miesiacach objawom ze strony nosa towarzyszyto izawienie
i $wiad oczu?
Zadnego[ ] 1do3[ ] 4dol12[ ] Wigeejniz12 [ ]
4.W ktorym z ostatnich 12 miesigcy wystgpowaly objawy ze strony nosa
styczen [ ] luty[ ] marzec[ ] kwiecien[ ] maj[ ] czerwiec[ ]

lipiec[ ] sierpien[ ] wrzesien[ ] pazdziemik[ ] listopad [ ]
grudzien [ ]

weale[ 1 mato [ 1 Srednio[ 1 duzol 1 5.Czy w ostatnich 12 miesiacach i w jakim stopniu objawy nosowe zaburzaty
aktywno$¢ w ciagu dnia
weale[ ] mato [ ] §rednio[ ] duzo[ ]
uwzglednia objawdéw sugerujacych wyprysk kontaktowy, a obja- Cel pracy

wy wyprysku zgtaszane przez respondentow w tej ankiecie sg
kojarzone tylko z wypryskiem atopowym, co prowadzi do nadroz-

poznawalnosci tej choroby kosztem innych postaci wyprysku.
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Celem pracy byta analiza czestosci wystepowania objawow
wyprysku kontaktowego u krakowskich dzieci i mtodziezy szkol-
nej w wieku 7 i 16 lat na podstawie ankiety opartej na ISAAC
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Tabela IV
Kwestionariusz wg ISAAC dla dzieci (1) i mtodziezy (2) z wypryskiem.

Questionnaire according to ISAAC for children (1) and adolescents (2) with eczema.

1. CZESClIC
Kwestionariusz dla dzieci w wieku 7 lat z wypryskiem

1. Czy kiedykolwiek w przesztosci Twoje dziecko miato swegdzaca wysypke, ktora
naprzemiennie pojawiala sig i zanikala przez co najmniej 6 miesiecy? Tak [ ] Nie [ ]
JESLI ODPOWIEDZIALES/AS ,NIE” PRZEIDZ DO PYTANIA 7
2. Czy Twoje dziecko mialo ta przemijajaca, swgdzaca wysypke, kiedykolwiek w ciagu
ostatnich 12 miesigcy ? Tak [ ] Nie [ ]
JESLIODPOWIEDZIALES/AS , NIE” PRZEIDZ DO PYTANIA 7
3. Czy ta swedzaca wysypka kiedykolwiek u Twojego dziecka wystgpowala
w nastgpujacych miejscach: w zgigciach tokciowych, pod kolanami, w okolicach kostek, na
posladkach, wokot szyi, uszu lub oczu?
Tak [ ] Nie [ ]
4. W jakim wieku u Twojego dziecka wystapita po raz pierwszy ta swedzaca wysypka?
ponizej 2 roku zycia [ ], 2-4roku zycia[ ], w5 rokuzyciaipowyzej[ ]
5. Czy wysypka ustgpowata u Twojego dziecka catkowicie w ciagu ostatnich 12 miesigcy?
Tak [ ] Nie [ ]
6. Jak czesto (Srednio)w ostatnich 12 miesigcach Twoje dziecko budzito sig¢ z powodu tej
swedzacej wysypki?
Nigdy[ ] mniej niz raz w tygodniu [ ] raz lub wigeej razy w tygodniu [ ]
7. Czy kiedykolwiek Twoje dziecko miato wyprysk, egzemg, alergiczne zapalenie skory?
Tak [ 1 Nie [ 1

2.CzZESClIC
Kwestionariusz dla mtodziezv w wieku 16 lat z wvprvskiem
1. Czy kiedykolwiek w przesztosci miates swedzaca wysypke ktora trwata przez co najmniej
6 miesigey? Tak [ ] Nie [ ]
JESLI ODPOWIEDZIALES/AS ,NIE” POMIN PYTANIE 6
2. Czy miate$ swedzaca wysypke kiedykolwiek w ciagu ostatnich 12 miesigcy ?
Tak [ ] Nie[ ]
JESLI ODPOWIEDZIALES/AS ,NIE” POMIN PYTANIE 6
3. Czy swedzaca wysypka kiedykolwiek wystgpowata w nastgpujacych miejscach:
w zgigciach tokciowych, pod kolanami, w okolicach kostek, na posladkach, wokét szyi,
uszu lub oczu? Tak [ ] Nie [ ]
4. Czy wysypka ustgpowata catkowicie w ciagu ostatnich 12 miesiecy
Tak [ ] Nie[ ]
5.Jak czgsto ($rednio)w ostatnich 12 miesigcach budzites si¢ z powodu swedzacej wysypki

Nigdy w ciagu ostatnich 12 miesigcy [ ] mniej niz raz na tydzien [ ]
jedna lub wigcej nocy w tygodniu [ ]
6. czy kiedvkolwick mates/as wysypke Tak [ 1 Nie [ 1

Tabela V

Kwestionariusz dla dzieci (1) i mtodziezy (2) dotyczacy objawow wyprysku kontaktowego.
Questionnaire for children (1) and adolescents (2) concerning symptoms of contact eczema.

1. Czy Twoje dziecko nosi/nosilo sztuczna bizuteri¢ (kolczyki, Klipsy, lancuszki,
wykonane z metali innych niz zloto, srebro, platyna)? Nie [ ]| Tak [ ]od ....... roku zy

2. Jak czesto Twoje dziecko nosi sztuczna bizuterig?
codziennie lub prawie codziennic [ ] odczasu doczasu [ ] prawie nigdy lub nigdy[ ]
3. Czy Twoje dziecko ma przeklute uszy lub inng czg$¢ ciata?

Nie [ ] Tak [ ] W ........... roku zycia
4. Czy Twoje dziecko ma tatuaz trwaty (tj. wykonany za pomoca ighy) ?
Nie [ ] Tak [ ] od............. roku Zycia

5. Czy Twoje dziecko ma lub kiedykolwiek miato tatuaz czasowy (tj. malowany na skorze) ?
Tak [ ] Nie [ ]
6. Czy Twoje dziecko nosi lub nosito aparat ortodontyczny (prostujacy zgby)?
Nie [ ] Tak [ ]aparat zalozono w............ roku zycia
7. Jak czgsto Twoje dziecko stosuje kosmetyki (kremy piclggnacyjne, perfumy, makijaz)?
codziennie lub prawie codziennie [ ] od czasu do czasu [ ] prawie nigdy lub nigdy [ ]
8. Czy zdarzyto si¢ Twoje dziecku farbowa¢ wiosy ?
Nie [ ] Tak [ ], po razpierwszy w .........roku zycia

9. Czy zauwazyla$/es, ze kontakt z okreslonymi substancjami lub przedmiotami u Twojego
dziecka powoduje wyprysk (swedzaca wysypke) na skorze?
Nie [ ]Tak [ ], kontakt z (podkresl wlasciwe): metalami, kosmetykami, lekami,
guma, innymi (WyMmien).........coeeuvieniriiineiniiininenenns
10..Czy Twoje dziecko ma taka swegdzaca wysypke TERAZ? Tak [ ] Nie [ ]
11. Czy Twoje dziecko miato taka swedzaca wysypkg w ciagu ostatniego roku?
Tak [ ] Nie [ ]
12..Czy Twoje dziecko miato taka swedzaca wysypke dawniej niz przed rokiem?
Tak [ 1 Nie [ 1

1.CZESC I D 2. CZ];SC H D ) )
Kwestionariusz dla dzieci w wieku 7 lat z wypryskiem kontaktowym Kwestionariusz dla mtodziezy w wicku 16 lat z wypryskiem kontaktowym
(wvorvsk dloni. wyprvsk w mieiscu kontaktu z iami §rodowiskowvmi no. bizuteria kosmetvki itn.) (wvprysk dloni. wyprvsk w mieiscu kontaktu z $rodowiskowvmi np. bizuteria kosmetvki itp.)

1. Czy nosisz/nosilas sztuczng bizuterig¢ (kolczyki, klipsy, lancuszki, bransoletki wykonan
z metali innych niz zloto, srebro, platyna)?

Nie [ JTak [ ] od.ecseirenrnannnn roku zycia

N

Jak czesto nosisz sztuczng bizuterig?

codziennie lub prawie codziennie [ ] odczasudoczasu [ ] prawie nigdy lub nigdy[ ]
Czy przektutes/as uszy lub inng czesc ciata?
Nie [ ] Tak [ JW.oiooeerireeeenen. Toku zycia
. Czy masz tatuaz trwaty (tj. wykonany za pomoca igty) ?

Nie [ ] Tak [ ]od.....cc......roku Zycia
Czy masz/lub kiedykolwick miate$ tatuaz czasowy (tj. malowany na skorze) ?
Tak [ ] Nie [ ]
. Czy nosisz lub nosites aparat ortodontyczny (prostujaca zgby)?
Nie [ ] Tak [ ]aparat zalozono w...............c.c......... Toku Zycia

Jak czgsto stosujesz kosmetyki (kremy piclggnacyjne, perfumy, makijaz)?

codziennie lub prawie codziennie [ ] od czasu do czasu [ ] prawie nigdy lub nigdy [ ]
Czy zdarzyto Ci sig fartbowaé wlosy

Nie [ ]Tak [ ], po raz pierwszy w....ccccveceeesnsanasd roku Zycia

w

&~

bl

=)

~

[

o

. Czy zauwazyta$/es, ze kontakt z okreslonymi substancjami lub przedmiotami powoduje
wyprysk (swedzaca wysypke) na skorze?
Nie [ ]Tak [ ], kontakt z (podkresl wlasciwe): metalami, kosmetykami, lekami,
guma, innymi (Wymien).................cooooiiiiii

10. .Czy masz taka swedzaca wysypke TERAZ Tak [ ] Nie [ ]

11. Czy miates taka swedzaca wysypke w ciagu ostatniego roku? Tak [ ] Nie [ ]

12..Czy miates taka swedzaca wysypke dawniej niz przed rokiem? Tak [ ] Nie [ ]

uzupetnionej o kwestionariusz dotyczacy wystepowania objawow
sugerujgcych wyprysk kontaktowy

Materiat i metody

Badanie przeprowadzono na zlecenie Urzedu Miasta Krako-
wa w ramach Miejskiego Programu Ochrony i Promocji Zdrowia:
LZdrowy Krakow 2007-2009: Program profilaktyki astmy i choréb
alergicznych mtodziezy szkolnej”. Badaniem objeto 28339 uczniow
ze wszystkich krakowskich szkét; w dwoch przedziatach wieko-
wych: 7 lat 11530 oséb (5527 dziewczat i 6003 chtopcow) i 16 lat
16809 o0s6b (7897 dziewczat i 8912 chtopcow). Podstawowe na-
rzedzie badawcze — ankiete opartg na ISAAC (International Stu-
dy of Asthma and Allergies in Childhood) [15,16], uzupetniono o
ankiete przesiewowgq i kwestionariusz dotyczacy wystepowania
objawéw sugerujacych wyprysk kontaktowy [17] (tabele 1, 11, IlI,
IV, V). Ankieta przesiewowa miata na celu utatwienie wypetnienia
rozbudowanej ankiety gtébwnej — respondenci, ktérzy odpowiedzieli
.NIE” na wszystkie pytania zawarte w ankiecie przesiewowej nie
wypetniali kolejnych czesci ankiety (tabela I). Uczniowie, ktorzy
odpowiedzieli ,TAK” na co najmniej jedno pytanie w ankiecie prze-
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siewowe] wypetniali ankiete opartg na ISAAC skierowang do
uczniéw ze swiszczacym oddechem, katarem lub wypryskiem oraz
ankiete opracowang przez doc. Radostawa Spiewaka dotyczaca
wyprysku kontaktowego.

Program realizowano w dwéch etapach: w pierwszym na pod-
stawie analizy wypetnionych przez uczniéw lub ich rodzicow an-
kiet wytoniono respondentéw z podejrzeniem choroby alergicz-
nej. W drugim etapie specjalista alergolog badat uczniéow zgta-
szajgcych objawy i kwalifikowat do dalszych badan. U wszystkich
zakwalifikowanych wykonano testy skorne punktowe z zestawem
11 alergenoéw: roztocze kurzu domowego, roztocze maczne, py-
tek traw/zyta, pytek drzew | (leszczyna, olsza), pytek brzozy, py-
tek chwastow (bylica, babka, pokrzywa, mniszek lekarski), za-
rodniki grzybdéw plesniowych (Alternaria), alergeny psa, kota, biat-
ko jaja kurzego, biatko mleka. W niektorych przypadkach testy
poszerzono o dodatkowe alergeny wziewne (chomik, swinka
morska itp.) lub pokarmowe (cytrusy, orzechy laskowe itp.) suge-
rowane na podstawie wywiadu. Testy skoérne ptatkowe wykona-
no u uczniéw z dodatnim wywiadem w kierunku wyprysku kon-
taktowego. Wsrod respondentéw z objawami sugerujacymi
astme oskrzelowa, takimi, jak: napady dusznosci, kaszlu, swisz-
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Tabela VI

Wyprysk u dzieci i mtodziezy szkolnej szacowany na podstawie
pozytywnych odpowiedzi w czesci Il C i Il D ankiety.

Eczema in schoolchildren and adolescents: Estimates based
upon affirmative answers to part Il C and Il D of questionnaire.

Nazwa grupy Odpowiedz TAK na nastepujace pytania

Wyprysk ogotem CZESCIIC

1. Czy kiedykolwiek w przesztosci miate$ swedzaca wysypke ktora trwata
przez co najmniej 6 miesiecy? ) Tak X] Nie [ ]
JESLI ODPOWIEDZIALES/AS NIE” PRZEJDZ DO PYTANIA 6

LuB

6/7. Czy kiedykolwiek mates$/a$ wysypke Tak [X] Nie [ ]
LUB

czesC b,
9. Czy zauwazylas/es, ze kontakt z okreslonymi substancjami lub
przedmiotami powoduje wyprysk (swedzaca wysypke) na skorze?

Tak [X] Nie [ ]
kontakt z (podkres| wtasciwe): metalami, kosmetykami, lekami, guma,
innymi- (Wymien).........cooeeeiiiiiiiii e

Wyprysk wg [ CZESCIIC

1. Czy kiedykolwiek w przesztosci miate$ swedzaca wysypke ktora trwata
ISAAC przez co najmniej 6 miesigcy? . Tak [X] Nie [ ]
JESLI ODPOWIEDZIALES/AS ,NIE” PRZEJDZ DO PYTANIA 6

LuB

6. Czy kiedykolwiek mates/as wysypke Tak [X] Nie [ ]

Wyprysk zgieciowy | CZESCII C. T ]
qcej odp na przynaji
wg ISAAC P

iej 2 z trzech pytan:

1. Czy kiedykolwiek w przesztosci miate$ swedzaca wysypke ktora trwata
przez co najmniej 6 miesiecy? Tak [X] Nie [ ]
JESLI ODPOWIEDZIALES/AS ,NIE” PRZEJDZ DO PYTANIA 6

2. Czy miate$ swedzaca wysypke kiedykolwiek w ciggu ostatnich 12
miesiecy ? Tak [X] Nie [ ]

JESLI ODPOWIEDZIALES/AS ,NIE” PRZEJDZ DO PYTANIA 6

3. Czy swedzaca wysypka kiedykolwiek wystgpowata w nastepujacych
miejscach: w zgigciach fokciowych, pod kolanami, w okolicach kostek, na
posladkach, wokét szyi, uszu lub oczu? Tak [X] Nie [ ]

Wyprysk CZESC D,
9. Czy zauwazylas$/e$, ze kontakt z okreslonymi substancjami lub
przedmiotami u Twojego dziecka powoduje wyprysk (swedzaca wysypke)
na skérze? Tak [X] Nie [ ]
kontakt z (podkres| witasciwe): metalami, kosmetykami, lekami, guma,
iNNYMi- (WYMIEA). ....oevveiiiiiiiiiii e

kontaktowy

czacego oddechu, wykonano badanie spirometryczne. U uczniéw,
u ktérych stwierdzono niezgodnos$¢ wywiadu z wynikami testéw
skornych punktowych dla potwierdzenia lub wykluczenia tta ato-
powego dolegliwosci, oznaczono w surowicy krwi poziom tIgE i/lub
slgE dla alergenéw podejrzanych o wywotanie objawéw chorobo-
wych. Catosciowe wyniki tych badan sg w trakcie opracowywania z
zastosowaniem nowatorskich metod ,drgzenia danych” [18].

Analiza statystyczna

Obliczono odsetki dzieci z objawami sugerujacymi poszcze-
golne ,epidemiologiczne” formy wyprysku: wyprysk wg ISAAC, w
tym wyprysk okolic zgigciowych (uznawany za synonim wypry-
sku atopowego), a takze wyprysk kontaktowy (ankieta uzupetnia-
jaca). Poréwnano czestosci wystepowania i wspotwystepowania
poszczegolnych form wyprysku w zaleznos$ci od wieku. W anali-
zie zastosowano test chi2. Za istotne statystycznie przyjeto p<0,05.

Wyniki badan i dyskusja

Ucznidw z objawami przewlektego i nawrotowego wyprysku
kwalifikowano na podstawie odpowiedzi na pytania zawarte w
czesci Il C ankiety dotyczace wyprysku wg ISAAC i Il D dotycza-
ce wyprysku kontaktowego (tabele IV, V). Na podstawie analizy
pozytywnych odpowiedzi na pytania zawarte w czesci Il C ankiety
dotyczace wyprysku wg ISAAC i Il D dotyczace wyprysku kontak-
towego okreslono w grupie ankietowanych uczniéw wystepowa-
nie wyprysku ogétem, wyprysku wg ISAAC, wyprysku zgieciowe-
go wg ISAAC [19], oraz wyprysku kontaktowego (tabela VI).

Wyprysk ogotem stwierdzony na podstawie obu czesci an-
kiet, wystepowat u 28,9% 7-latkdw i u 16,9 % 16-latkdw (p<0,001).
Wyprysk wykryty wytacznie za pomoca ankiety ISAAC wystepo-
wat u 23,9 % 7-latkéw i u 12,3% 16-latkdw (p<0,001) (tabela VII).
Dzigki rozszerzeniu ankiety ISAAC o kwestionariusz dotyczacy
wystepowania objawdw sugerujacych wyprysk kontaktowy wy-
krywalno$¢ wyprysku u dzieci i mtodziezy szkolnej wzrosta o 5%
u 7-latkéw i 0 4,6% u 16-latkéw w poréwnaniu do wyprysku sza-
cowanego w/g ISAAC. Wyprysk zgieciowy wg ISAAC zgtaszato
6,4% 7-latkow i 3,1% 16-latkéw (p<0,001). Natomiast objawy,
ktére mogg sugerowac wyprysk kontaktowy zgtaszato 5,0% 7-
latkow i 4,6% 16-latkéw i nie byto znamiennych réznic pomiedzy
grupami (tabela VII).
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Tabela VII

Czestos¢ wystepowania wyprysku u dzieci i mtodziezy szkolnej
szacowanego na podstawie ankiety.

The frequency of eczema in schoolchildren and adolescents
estimated by means of the questionnaire.

7 lat 16 lat
N=11530 N=16809 P
n % (95% CI) n % (95% CI)
Wyprysk ogdtem 3332 | 28,9(28,1-29,7) 2849 16,9 (16,4-17,5) <0,001
Wyprysk wg ISAAC 2757 23,9 (23,1-24,7) 2075 12,3 (11,8-12,8) <0,001
Wyprysk zgieciowy wg ISAAC 742 6,4 (6,0-6,9) 528 3,1(2,9-3,4) <0,001
Wyprysk kontaktowy 575 5,0 (4,6-5,4) 774 4,6 (4,3-4,9) NS
Tabela VIII
Odsetek wyprysku kontaktowego w grupie uczniéw z wypryskiem
zgieciowym.

Percentage of contact eczema in a group of pupils with flexural
eczema.

Lliczba uczniéw | 7 lat 16 lat
z wypryskiem | N=742 N=528 p
zgieciowym
wa ISAAC
n % (95% CI) n % (95% CI
Wyprysk
232 1313 226 | 42,8 <0,001
kontaktowy (27.9-34.6) (38.6-47.0)
Tabela IX
Odsetek wyprysku zgieciowego w grupie uczniéw z wypryskiem
kontaktowym.

Percentage of flexural eczema in a group of pupils with contact
eczema.

Liczba uczniéw | 7 lat 16 lat
z wypryskiem | N=575 N=774 P
kontaktowvm

n % (95% CI) n % (95% CI)

Wyprysk zgieciowy

wg ISAAC 232 (40,3 226 | 29,2 <0,001

(36.3-44.4) (26.0-32.4)

Poniewaz wyprysk zgieciowy jest zwykle uznawany za syno-
nim wyprysku atopowego niezmiernie istotne wydaje sie pytanie
jaki odsetek ankietowanych uczniéw z wypryskiem kontaktowym
ma wyprysk zgieciowy i odwrotnie jaki odsetek uczniéw z wypry-
skiem zgieciowym ma wyprysk kontaktowy? W grupie respon-
dentéw spetniajacych kryteria wyprysku zgieciowego wg ISAAC,
31,3% 7-latkéw i 42,8% 16-latkdw zgtaszato objawy wyprysku
kontaktowego (tabela VIII). Natomiast grupie uczniéw z wypry-
skiem kontaktowym 40,3% 7-latkow i 29,2% 16-latkdw spetniato
réwnoczesnie kryterium wyprysku zgieciowego wg ISAAC (tabe-
la IX). W badaniach kwestionariuszowych uczniéw szkét dunskich,
21,3% uczestnikow zgtaszato objawy interpretowane przez auto-
réw jako wyprysk atopowy [20], natomiast czesto$¢ alergicznego
wyprysku kontaktowego na podstawie badania lekarskiego i te-
stow ptatkowych okreslono w tej grupie na 7,2% [21].

W niniejszych badaniach zwraca uwage wysoki odsetek
uczniéw spetniajacych réwnoczesnie kryteria wyprysku zgiecio-
wego i kontaktowego, co wskazuje na niedoskonatosé badan opar-
tych na ankiecie ISAAC. Kryteria, ktére w powszechnym odczu-
ciu uwazane sa za ,epidemiologiczny ekwiwalent” wyprysku ato-
powego, budzg znaczne watpliwosci. Na przyktad w pracy Flohra
i wsp. do grupy osob z ,wypryskiem zgieciowym” zaliczano oso-
by, ktére odpowiedziaty twierdzaco na 2 ostatnie z nastepujacych
pytan [19]:

1. Czy kiedykolwiek w przesztosci miate$ swedzaca wysypke
ktéra trwata przez co najmniej 6 miesiecy?
Tak [ ] Nie [ ]
JESLI ODPOWIEDZIALES/AS ,NIE”
PRZEJDZ DO PYTANIA 6

E. Czarnobilska i wsp.



2. Czy miate$ swedzacg wysypke kiedykolwiek w ciaggu ostat-
nich 12 miesiecy ?
Tak [ ] Nie [ ]
JESLI ODPOWIEDZIALES/AS ,NIE”
PRZEJDZ DO PYTANIA 6

3. Czy swedzaca wysypka kiedykolwiek wystgpowata w na-
stepujacych miejscach:

w zgieciach fokciowych, pod kolanami, w okolicach kostek,
na posladkach, wokét szyi, uszu lub oczu?

Tak [ ] Nie [ 1]

Autorom wydaje sie zupetnie umykac fakt, ze swedzaca wy-
sypka moze by¢ objawem zaréwno wyprysku atopowego jak i aler-
gicznego kontaktowego zapalenia skory, wyprysku z podraznie-
nia i wielu innych zapalnych choréb dermatologicznych (pokrzyw-
ka, opryszczkowate zapalenie skory, $wierzb itd.). Uzmystawia
to, ze wyprysk zgieciowy wykrywany za pomocag kryteriéw ISAAC
nie powinien by¢ utozsamiany z wypryskiem atopowym. W gru-
pie os6b zgtaszajacych wyprysk zgieciowy mieszczg sie bowiem
dzieci i mtodziez szkolna z wypryskiem kontaktowym izolowanym
lub wspdtistniejacym z atopowym zapaleniem skoéry. Uszkodze-
nie bariery ochronnej w przebiegu AZS sprzyja rozwojowi wypry-
sku z podraznienia, a w nastepnej kolejnosci alergii kontaktowej i
ACD. Wydaje sie zatem, ze w badaniach ankietowych populacji
dzieci i mtodziezy niezbedna jest modyfikacja kwestionariusza
ISAAC z uwzglednieniem wystepowania objawow sugerujgcych
wyprysk kontaktowy. Wyniki z fazy drugiej badania ISAAC, w
ktérym oceniano w jakim stopniu wyniki kwestionariusza pokry-
waja sie z wynikami badania fizykalnego pokazuja, ze wyniki kwe-
stionariusza ISAAC sg wystarczajgco precyzyjne do poréwnan
miedzy populacjami, jednak na poziomie indywidualnym kwestio-
nariusze powinny zosta¢ zmodyfikowane, a do badania skoéry
powinien by¢ uzyty standaryzowany protokét [19].

Whioski

» Objawy sugerujace wyprysk kontaktowy wystepujg u ok.
5% ogolnej populacji dzieci i mtodziezy szkolne;j.

» Poszerzenie ankiety ISAAC o kwestionariusz dotyczacy wy-
stepowania objawoéw sugerujgcych wyprysk kontaktowy zwieksza
wykrywalnos¢ wyprysku u dzieci i mtodziezy szkolnej o ok 5%.

+ Prawie polowa miodziezy i jedna trzecia dzieci spetniaja-
cych kryteria wyprysku zgieciowego wg ISAAC wykazuje objawy
wskazujgce na obecnos¢ wyprysku kontaktowego.

*  Wyprysk okolic zgieciowych nie powinien by¢ utozsamia-
ny z wypryskiem atopowym, poniewaz w takiej lokalizacji moze
réwniez wystepowac wyprysk kontaktowy.
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