Bolest hrdla u deti
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Bolest hrdla je beznou pricinou konzultdcie pacientov vsetkych vekovych kategérii s lekdrom alebo lekarnikom
vo verejnej lekarni. Bolest hrdla je bezny symptém, ktory méze byt spésobeny réznymi pricinami, infekénymi a
neinfekénymi. Tento stav sa prejavuje neprijemnym pocitom, palenim alebo Skrabanim v hrdle, ¢o mé6ze
stazovat prehitanie a niekedy aj rozpravanie. Bolest hrdla méZe byt akudtna, trvajica niekolko dni, alebo
chronickad, pretrvavajica dlhsie obdobie.

Infek&né priciny bolesti hrdla si najc¢astejSie virusové alebo bakteridlne. Virusové infekcie, ako su prechladnutie,
chripka, a infekénd mononukledza, st najcastejsSim dovodom akutnej bolesti hrdla a zvycajne odzneju bez
potreby antibiotik. Bakterialne infekcie, najma tie spdsobené streptokokmi skupiny A, vyZaduju antibiotickd
lieCbu, aby sa predislo komplikacidm, ako st reumatickd hortcka alebo glomerulonefritida.

Neinfekéné priciny bolesti hrdla zahriaju alergie, suchy vzduch, dym, chemické drazdivé latky a
gastroezofagealny reflux (GERD). Chronickd bolest hrdla moze byt spdsobend aj s opakovanym namahanim
hlasu alebo mechanickym poskodenim.
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Ochorenia spojené s bolestou hrdla:

e Faryngitida - zapal sliznice hltana (faryngu), ktory spésobuje bolest hrdla, taZkosti pri prehitani a ¢asto aj
celkovi malatnost. Tento zapal méze byt spésobeny virusovymi alebo bakteridinymi infekciami, ale aj
neinfekénymi faktormi, ako su alergie alebo drazdivé latky.

e Laryngitida - zdpal hrtana (laryngu), ktory vedie k opuchu hlasiviek. Hlavnymi priznakmi st chrapot alebo
Uplna strata hlasu, suchy kasel' a bolest alebo neprijemny pocit v krku. M6Ze byt akutna alebo chronicka a
je Casto spOsobena virusovymi infekciami, nadmernym pouzivanim hlasu alebo podrazdenim z inych
dbévodov, ako st dym alebo chemikalie.

e Tonzilitida - zapal mandli, ktoré sa nachadzaju na zadnej strane hrdla. Priznaky zahrnaju silnd bolest
hrdla, zvacsené a Casto hnisavé mandle, horicku a zvacSené lymfatické uzliny. Tonzilitida moze byt
sp6sobend bakteridinymi (napriklad streptokokmi) alebo virusovymi infekciami.

e Tonzilofaryngitida je kombinovany zdpal mandli a hltana. Toto ochorenie zahrffia priznaky oboch stavov,
ako su bolest hrdla, tazkosti pri prehitani, zva¢$ené a bolestivé mandle, hortcka a celkova malatnost.
NajCastejSie je spbsobend virusovymi alebo bakteridinymi infekciami a vyzaduje si vhodnu diagnostiku a
lie¢bu na zaklade identifikacie pévodcu infekcie.

Etioldgia bolesti hrdla

Akutna tonzilitida a faryngitida v detskom veku do 5 rokov je najCastejSie virusovej etiolégie (adenovirusy,
koronavirusy, rinovirusy, virusy chripky a parainfluenzy, RSV, enterovirusy - hlavne Coxsackie virus zo skupiny
A, EBV, CMV, HSV), medzi 5. a 10. rokom je CastejSia bakterialna etioldgia, predovsetkym Streptococcus
pyogenes, u adolescentov je nutné vziat do Gvahy infekéni mononukledzu.

Z hladiska poskytovania zdravotnej starostlivosti je u deti problematicka predovsetkym virusova
tonzilofaryngitida. Pretoze neexistuje kauzalna terapia, stav trva 5 - 7 dni, rodi¢ia maju pocit, Ze je nieco
zanedbané, stracaju trpezlivost, pretoze neboli nasadené antibiotikd, ktoré si historicky spéjaji s anginou.
Castokrat potom naliehaju na pediatra, aby antibiotika predpisal.

Virusy sposobujuce bolest hrdla:

e Respiracné virusy - predovsetkym adenovirusy, koronavirusy, rinovirusy, virusy chripky a parainfluenzy,
RSV su zodpovedné za vacsinu faryngitid vo vSetkych vekovych skupinach. Pociatocna faza infekcie
zahrffa invaziu virusu do orofaryngu, ¢o sa prejavuje zapalom a bolestou, vzhladom na povahu virusov,
faryngitida je doprevadzana aj ostatnymi symptémami infekcie dychacich ciest ako kasel, rinitida alebo
laryngitida. V tomto pripade je bolest hrdla mierna a dochadza k zlepSeniu v priebehu par dni.

e Enterovirusy - predovsetkym virusy Coxsakcie A (1-10,16,22) aj B (1-5) su pévodcami herpanginy.
Ochorenie je sprevadzané horuckou a bolestivostou hrdla. Ochorenie je vysoko ndkazlivé a je typické pre
obdobie leta a jesene. Ochorenie sa prejavuje aj sivobielymi vezikulami na orofaryngu a koreni jazyka.
Tieto virusy su zaroven aj pdvodcami choroby ruka-noha-usta.

e Herpes simplex - herpeticka gingivostomatitida je ochorenie, ktoré postihuje predovsetkym batolata a
dojcata. Vyrazka je najma v prednej ¢asti Ustnej dutiny, na jazyku, dasnach, podnebi, prechddza na pery,
moZe az na bradu a okolie Ust. Malé vezikuly na sliznici m6zu postupne splyvat do vacsich a bolestivych
ploch. Casté je vyrazné slinenie. Rozdiel oproti herpangine je, ze vyrazky pri herpangine nie st v prednej
Casti Ustnej dutiny.

e Epstein-Barrovej virus - faryngitida v tomto pripade je sprevadzana silnymi a dlhotrvajdcimi bolestami
hrdla, infekénd mononukledza je ¢asta hlavne u adolescentov a deti od 10 rokov, prejavuje sa slabostou,
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hortckami aj zdurenymi lymfatickymi uzlinami.
Baktérie sposobujtice bolest hrdla:

e Streptokoky skupiny A (group A streptococci - GAS) - predovsetkym Streptococcus pyogenes sposobuje
bakteridlne faryngitidy (tonzilofaryngitidy), hlavne v zimnou obdobi a zac¢iatkom jari. Komplikéciou
nedolieCenych infekcif tohto druhu je hlavne reumaticka choroba srdca a poststreptokokova
glomerulonefritida. Invazia streptokokov do okolitych tkaniv moze spdsobit zépal stredného ucha,
sinusitidu, peritonzildrny absces a retrofaryngealny absces. Tento druh ochorenia je najcastejsi medzi
detmi vekovej skupiny 5 - 15 rokov. Vo veku do 3 rokov je streptokokova faryngitida velmi zriedkava.
NajCastejSou bakteridlnou anginou je streptokokova exsudativna tonzilofaryngitida. Ochorenie zacina
nahle hyperpyrexiou, bolestami hrdla, ¢astokrat sprevadzané vracanim. Niekedy sa ochorenie prejavi ako
Sarlach s typickym exantémom (laktové jamky, slabiny, podbrusie, vnltorna strana stehna, podkolenné
jamky), pritomny je malinovy jazyk. V tomto pripade sa stav pacienta po nasadeni antibiotickej lieCby
zlepSuje a po 24 hodinach uz pacient nie je infekény. Liekmi volby su peniciliny a amoxicilin.

e Streptokoky skupiny C a G - tieto kmene spdsobuju akdtnu faryngitidu v ovela mensom pocte pripadov,
faryngitida méa dokonca self-limiting priebeh. Ochorenie sa prejavuje najma u adolescentov, hlavne po
poziti jedla kontaminovaného streptokokmi skupiny C a G.

e Streptococcus pneumoniae - menej Casta pricina, ale moze sposobit bolest hrdla v kontexte pneumonie
alebo inych infekcii dychacich ciest.

e Haemophilus influenzae - sposobuje infekcie dychacich ciest a moze byt spojeny s bolestou hrdla, najma
u deti.

e Corynebacterium diphtheriae - infekcie zaskrtu touto baktériou st uz dnes vzacne, vzhladom na o¢kovaci
kalendar, ale tento patogén treba brat do Gvahy u neoc¢kovanych deti.

e Mycoplasma pneumoniae, Chlamydia pneumoniae - mo6zu sposobit faryngitidu, ale v takmer
zanedbatelnej frekvencii.

Faryngitidy z neinfekénych pricin:

e Alergie - sezédnne alebo celoro¢né alergie mézu spdsobit chronickd bolest hrdla v dosledku tzv. zadnej
nadchy (postnasal drip).
e Drazdivé latky - dym, znedistenie ovzdusia, chemikalie alebo suchy vzduch mézu viest k podrdzdeniu a

bolesti hrdla.

e Refluxna choroba pazerdka (GERD) - kyselina zo zalUdka sa mo6ze dostat do hrdla, ¢o spdsobuje bolest a
palenie.

e Zranenia - mechanické poskodenie, napriklad z intubdcie alebo cudzieho telesa, m6ze sposobit bolest
hrdla.

RozliSenie medzi bakteridlnou a virusovou infekciou orofaryngu

Virusova faryngitida je u deti naj¢astejsia forma tohto druhu infekcie, ktorad zvycajne prebieha mierne a
samovolne odznie bez potreby antibiotickej liecby. Naopak, bakteridlna faryngitida, ktora je vo vacsine pripadov
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spOsobend Streptococcus pyogenes (skupina A streptokokov), moze viest k zdvaznejSim komplikacidm. Tieto
nastavaju predovsetkym pri nespradvnom farmakologickom manazmente ochorenia a nespravnou identifikaciou
povodcu ochorenia.

Diagnostika a lieCba faryngitidy zavisi od identifikacie konkrétneho pévodcu a zavaznosti priznakov, ¢o je
kl'Gcové pre efektivne riadenie ochorenia a prevenciu komplikacii. V rozliSeni medzi bakteridlnou a virusovou
infekciou sa opierame o nasledujlce parametre a symptémy:

e Klinické priznaky pri virusovej infekcii su tonzily bez vyrazného exsudatu (hnisavého povlaku), mézu byt
zvacsené. Medzi priznaky patri nddcha, kasel, konjunktivitida, chrapot, bolest hrdla byva mierna, nastup
priznakov je postupny, hortcka ¢asto mierna. Naopak pri bakterialnej infekcii je bolest hrdla ndhla a siln3,
sprevadzana vysokou horuckou, typicky je aj exsudat na tonzildch, zvacsené a bolestivé kréné lymfatické
uzliny, petechie na makkom podnebi, symptémy ako kasel a nddcha su pritomné malokedy.

e CRP test - vysoké hladiny CRP mbzu naznacovat bakteridlnu etiolégiu faryngitidy alebo tonzilitidy, ale
treba vysledky interpretovat v kontexte celkovych priznakov a ¢asového horizontu prepuknutia
ochorenia.

e Streptokindza - tento test je jednoduchy a rychly antigénovy test a méze byt vykonany priamo v
ambulancii. Pozitivny vysledok naznacuje pritomnost streptokokov skupiny A, ¢o indikuje bakteridlnu
faryngitidu. V pripade negativneho vysledku, pri vysokej klinickej suspekcii na bakteridlnu infekciu, je
vhodné potvrdit vysledok kultivaciou.

e Antistreptolyzin O (ASLO) - zvySena hladina ASLO indikuje predchadzajlcu alebo prebiehajlcu
streptokokovu infekciu (najma Streptococcus pyogenes). Pouziva sa najma pri diagnostike a monitorovani
reumatickej horucky.

e Bakteriologicka kultivacia - vzorka sa inkubuje v laboratériu, kde sa sleduje rast baktérii. Tento test je
vel'mi presny, ale trva niekolko dni, kym su dostupné vysledky.
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Farmakologicka liecba bolesti hrdla u deti

Farmakologicka liecba ma byt volend vzhladom na vek dietata, jeho schopnost cmulat alebo kloktat a aktualnu
schopnost prehitat. K dispozicii st produkty, ktoré obsahuju lokélne antiseptika, antibiotika, NSAIDs, & uz
samotné alebo v kombinacii s lokdlnym anestetikom alebo spolu navzajom. Maju vacsinou Siroké spektrum
Gcinku. U malych deti rodicia ¢asto zabudaju, ze aj ibuprofén a paracetamol dokazu ulavit od bolesti hrdla. Pre
malé deti uz od 1 roka su k dispozicii aj rozne rastlinné preparaty s pridavkom vitaminov.

Analgetika/antipyretika

e |buprofén: denna davka 20-30 mg / kg, rozdelena do 3-4 davok, vhodné pre deti od 3 mesiacov a 5 kg,
nevhodné pri velkej dehydratcii.

e Paracetamol: dennd davka nesmie prekrocit 60 mg / kg, jednotliva davka je 10-15 mg / kg, mozno podat
4 - 6 davok denne.

e Kyselina acetylsalicylova: SPC uddva indikaciu vo veku od 12 rokov, v davke priblizne 15 mg / kg avsak
toto antipyretikum by pri chripke nemalo byt pouZité kvdli riziku Reyovho syndrému.

e Naproxén: SPC udava indikaciu u lieku viazaného na lekdrsky predpis u deti od 2 do 16 rokov v davke 10
mg / kg / den, u OTC lieku sa spomina len kontraindikacia, kedy nesmu naproxén uzivat deti, ktoré vazia
menej ako 50 kg.

Lokalne antibiotika
K tejto skupine patri molekula tyrotricin, ktory patri do skupiny polypeptidovych antibiotik. P&sobi hlavne proti

grampozitivnym baktéridm a niektorym gramnegativnym baktéridam. Mechanizmus ucinku tyrotricinu je
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dvojzlozkovy, kedze pozostava z dvoch hlavnych zloziek: gramicidinov a tyrocidinov. Zatial ¢o tyrocidiny
najskor nardsaju prisun zivin cez bakteridinu membrénu a vedu k postupnému rozkladu, gramicidiny tvoria v
bakterialnych membranach péry, ¢im dochadza ku kolapsu gradientu iénov vodika potrebného na ATP syntézu.
V dosledku prerusenia oxidativnej fosforylacie sa zastavi energeticky metabolizmus baktérii. Kedze
mechanizmus Ucinku je nesSpecificky, nevedie k rezistencii. Spektrum Gcinku pokryva stafylokoky a streptokoky.
V praxi je kombinovany s benzalkéniumchloridom a benzokainom. Je vhodny pre deti od 6 rokov, Historicky si
vSak pamatame pouzitie uz od dvoch. Jeho pouZzitie je nevhodné pri virusovych tonzilofaryngitidach.

Lokdlne antiseptika

Antiseptikd su bezne pouzivané pri lie¢be bolesti hrdla u deti, pricom ich cielom je zniZenie mnoZstva patogénov
v Ustnej dutine a hrdle, ¢im sa zmierfuju symptémy infekcie a zapalu. Pri ich pouziti je dolezité dodrziavat
odporucania pre vek a davkovanie, aby sa minimalizovali mozné vedlajsie Ucinky. Ddlezité je dbat na schopnost
deti cmulat, kloktat, pripadne vystriekat hrdlo sprejom. Prave pri vystriekani hrdla hrozi riziko aspiracie, pri
cmulani pastilky zase jej nahodne prehltnutie. Lokalne antiseptikd sa pouzivaji samostatne alebo v kombinacii s
lokadlnym anestetikom alebo aj antibiotikom. Vac¢sina antiseptik je pouzitelna od 6 rokov. Jédovany povidén od 8
rokov.

e Benzalkéniumchlorid - antiseptikum zo skupiny kvartérnych améniovych soli, pdsobi baktericidne na
grampozitivne, gramnegativne baktérie a na kmen Candida albicans.

e Benzoxdéniumchlorid - kvartérna améniova sol, ktord ma silné bakteriostatické a baktericidne Gcinky.
P6sobi proti grampozitivnym a v mensej miere gramnegativnym baktéridm. Benzoxdéniumchlorid ma tiez
fungicidne a antivirové Gcinky.

e Cetylpyridiniumchlorid - antiseptikum zo skupiny kvartérnych améniovych soli, je Gcinny proti
grampozitivnym a menej Ucinny proti gramnegativnym baktéridm, a preto méa optimalny antisepticky a
germicidny ucinok. Taktiez ma antimykotické vlastnosti.

¢ Dichlorbenzylalkohol a amylmetakrezol - antiseptika, ktoré maju baktericidne a bakteriostatické,
antifungdlne a antivirusové vlastnosti, ich spektrum Ucinku pokryva aj Streptococcus pyogenes,
Staphylococcus aureus, Haemophilus influenzae, Moraxella catarrhalis, Fusobacterium necrophorum,
Pseudomonas aeruginosa, Escherichia coli, Streptococcus pneumoniae, Bordetella parapertussis a
Candida albicans, preukdzany je aj Ucinok proti virusovym infekcidam. Pastilka by mala byt v kontakte s
Ustnou dutinou aspon jednu mindtu.

e Hexetidin - ma baktericidne a fungicidne ucinky, mechanizmus Ucinku je zalozeny na podobe s tiaminom.

e Chlérhexidin - grampozitivne baktérie i vacSina gramnegativnych baktérii, ma teda baktericidne,
bakteriostatické a antivirusové Gcinky. DIhodobé pouzivanie vedie k vzniku Skvin na zubnej sklovine.

e Jodovany poviddn - ma baktericidne a bakteriostatické, antifungalne a antivirusové vlastnosti, patri medzi
jodofory, ktoré pri kontakte s pokozkou uvolfiuju jéd. Je nevhodny pri preukdzanej hyperfunkcii stitnej
Zlazy. Kombinuje sa s alantoinom.

e Oktenidinium-dihydrochlorid - reaguje s bunkovou stenou a zlozkami membrany mikrobidlnej bunky, ¢o
vedie k naruSeniu bunkovej funkcie. Ma baktericidne, antifungalne a antivirusové vlastnosti. Pouzitelny je
az od 12 rokov.

Lokalne NSAIDs

e Benzydamin - ma Struktdru nesteroidnej latky s protizdpalovymi a analgetickymi vlastnostami, ma silny
antiflogisticky aj analgeticky Gcinok. Je k dispozicii samostatne alebo v kombindcii s
cetylpyridiniumchloridom.
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e Flurbiprofén - patri medzi neselektivne NSAIDs, prenika celym tkanivom ludského hltanu, prenika do
hlbokych vrstiev tkaniv krku. Je vhodny pri silnych bolestiach a zépale. Je nevhodny do 12 rokov.

Lokdlne pripravky s obsahom vitaminov a rastlinnych latok

Tieto produkty su Casto klasifikované ako zdravotnicke pomdcky a obsahuju predovsetkym islandsky lisajnik,
ktory sa rozprestrie na Ustnej sliznici a pomaha ju lepsie regenerovat a hydratovat, ¢asto je v kombinacii s
panthotendtom vapenatym, vitaminmi a minerdlmi. Tieto produkty st dostupné uz od 1 roka v podobe sirupu,
od 3 rokov v podobe lizaniek a od 4 rokov ako pastilky.

Bolest hrdla u deti v kompetencii farmaceuta:

e dobsledne sa pytat rodiov na vsetky priznaky,

¢ edukovat rodicov o existencii virusovych ochoreni, ktoré sa prejavuji bolestou hrdla, a preto netreba
naliehat na antibiotickl liecbu,

e najma v letnych mesiacoch pamatat na sezénu herpanginy, ktora nie je lie¢ena antibiotikami,

¢ upozornit rodi¢ov, aby sledovali hydrataciu u deti pri bolestiach hrdla a neschopnosti prijimat tekutiny a
potravu, dolezité je to najma u doj¢enych deti,

e pri bakteridlnych tonzilofaryngintidach dosledne vysvetlovat nutnost douzivania celej davky antibiotik v
kontexte prevencie rozvoja neskorsich komplikacii (reumatické ochorenie srdca, postreptokokova
glomerulonefritida),

e pomoct pri vybere volnopredajného lieku vzhladom na vek a povahu ochorenia,

e najma pri herpetickych infekciach Ustnej dutiny poradit aj s vyberom produktov na zmiernenie erdézii v
Ustnej dutine.

PharmDr. Jana Michali¢kova
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