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Anafylaxe - akutni a dlouhodoby management
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Anafylaxe predstavuje zavazny potencionalné zivot ohrozujici stav, s kterym se muize setkat lékar jakékoli specializace.
Rychlé rozpoznani pfiznakd anafylaktické reakce a v¢asné zahajeni adekvatni Iécby patfi tudiz mezi nezbytné znalosti vsech
zdravotnikl a je zcela zasadni pro Uspésné zvladnuti tohoto akutniho stavu. Lékem volby je neprodlené intramuskularni
podani adrenalinu, dalsi 1é¢ebnd opatfeni nasleduji az v dalsim sledu. Délka observace po zvladnuti reakce zavisi na tizi
symptomU a doporucuje se z ddvodu mozného bifazického pribéhu reakce. Pfed ukoncenim péce je nutné individualné
posoudit moznost opakovani anafylaxe. Je-li riziko recidivy, je nutné pacienta vybavit autoinjektorem s adrenalinem. Na-
sledné alergologické vysetieni slouZi k identifikaci spoustéce a pripadnych kofaktord podilejicich se na vzniku anafylaxe.
Jejich eliminace snizuje riziko opakovani. Vhodnym preventivnim opatfenim je alergenovd imunoterapie, ktera je jedno-
znacné indikovana u pacientd po probéhlé anafylaktické reakci vyvolané alergii na hmyzi bodnuti.
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Anaphylaxis - acute and long-term management

Anaphylaxis is a serious, potentially life-threatening condition, and all healthcare professionals should be aware of it. Prompt
recognition of anaphylaxis signs and early initiation of adequate treatment are essential for successful acute management. The
first-line treatment is the administration of intramuscular adrenalin, followed by other interventions. Patients should be moni-
tored after recovery for possible biphasic reaction. Before discharge, the individual risk of further reaction should be assessed
and where appropriate an adrenalin auto-injector should be prescribed. Allergy specialist follow-up is essential for the identification
of possible triggers and cofactors. Elimination of these factors reduces the risk of future reactions. Useful preventive measure is
allergen immunotherapy, which is definitely indicated in patients with anaphylaxis induced by an insect sting.
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Definice a patofyziologie anafylaxe

Dle Evropské akademie pro alergologii a klinickou imunologii (EAACH)
je anafylaxe definovana jako zévaznd, Zivot ohrozujici systémova hyper-
senzitivni reakce. Pro anafylaxi je typicky rychly néstup potencionéiné Zivot
ohrozujici respira¢ni ¢i kardiovaskuldrni symptomatologie, kterd je vétsinou,
ale ne vzdy, spojena s koznimi ¢i sliznicnimi projevy (1).

Pfi anafylaxi dochdzi k aktivaci fady bunék a patofyziologickych sys-
témU. Za zdsadni efektorové bunky, schopné aktivace a degranulace
s masivnim uvolnénim kli¢covych mediétord (histamin, tryptéza, chymaza,
leukotrieny, prostaglandiny, desticky aktivujici faktory atd.) zodpovédnych
za klinické projevy anafylaxe, jsou povazovany zirné bunky a bazofily (2).

Dle mechanismu vzniku Ize anafylaxi délit na IgE mediovanou, kdy jsou
mastocyty a bazofily aktivovany IgE protildtkami, a non-Igk mediovanou. Pri
IgE mediované anafylaxi dochdzi k aktivaci mastocytl a Zirnych bunék po

antigennim pfemosténfjejich povrchovych FceRI receptort IgE protilatkami.
Pfinon-IgE mediované anafylaxi jsou mastocyty a bazofily aktivovény bez
Ucasti IgE protilatek. Tyto tzv. anafylaktoidni reakce mohou byt zplsobeny
aktivaci komplementu ¢ijinymi mechanismy (napf: bradykininova kaskada)
nebo mUze dojit i k pfimé aktivaci mastocytd a bazofill. Aktivace komple-
mentu byla popsana napf. v souvislosti s hemodialyzou ¢&i aplikaci radio-
kontrastnich latek. Pfimou aktivaci mastocytd a bazofild mohou navodit
nékterd 1é¢iva, jako jsou nesteroidni antirevmatika, opidty, neuromuskularmi
blokétory a dalsi. Bez ohledu na patofyziologicky mechanismus vzniku
anafylaxe jsou klinické projevy i lé¢ebny postup stejné (3, 4).

Epidemiologie a priciny anafylaxe
Anafylaxe postihne alespori jedenkrét za Zivot zhruba 2 % populace,
incidence se pohybuje v sirokém rozmezi (v zavislosti na designu studie)
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