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Roztocze kurzu mieszkaniowego sa gtéwnym alerge-
nem odpowiedzialnym za trwajace przez caty rok niezyt
alergiczny nosa oraz astme oskrzelowg. Na przestrzeni
ostatnich  dziesiecioleci obserwuje sie tendencje do wzro-
stu wystepowania reakcji uczuleniowych na nie, np. w Japo-
nii z 15% w 1981 roku do 23% w 1991 roku, w Szwajcarii z
6% w 1983 roku do 29% w 1992 roku. W innych krajach
dane wskazujg na wystepowanie uczulenia na roztocze ku-
rzu domowego $rednio miedzy 23% a 29% wsrod wszyst-
kich chorych na alergie. W Warszawie badania alergolo-
giczne przeprowadzone na chorych cierpigcych z powodu
niezytbw nosa wykazaly, ze alergia na roztocze Derma-
tophagoides farinae i pteronyssinus stanowita okoto 20%.

Roztocze

Naleza do stawonogdéw (Arthropoda), a doktadnie do
gromady pajeczakéw (Arachnida). Gatunki uczulajace po-
chodza gtéwnie z rodziny Pyrogliphidae i stanowig okoto
jedng dzsieciotysieczng wszystkich znanych gatunkéw roz-
toczy. Od pajakéw rdznig sie iloscig ndg, poniewaz majg
cztery pary odnozy.

Uczulajace w domach nalezg do trzech gatunkéw: Der-
matophagoides pteronyssinus, Dermatophagoides fainae i
Euroglyphus maynei. Sg to pajeczaki o wielkosci 0,3-0,4
mm, gtéwnie wystepujace w t6zkach. Potrzebujg srednio 3
do 4 miesiecy, aby osiggna¢ po okresie larwalnym wiek doj-
rzaty, tak aby mogty sie rozmnaza¢. Samica sktada okoto
30-50 jaj. Jednak w optymalnych warunkach czas przezycia
moze sie zwiekszy¢ nawet do 500 dni, a ptodnos¢ do 105
jaj.

Najkorzystniejsze dla roztoczy warunki Srodowiskowe
wynoszg odpowiednio: wilgotnos¢ wzgledna (RH) 60-80% i
temperature (T) 20-25°C. W warunkach skrajnych zdolnos¢
przezycia roztoczy wynosi przez szes¢ tygodni w temperatu-
rze 6°C. Dermatophagoides farinae zostaje zabity w ciagu
24 godzin w temperaturze minus 18°C. Podwyzszenie tem-
peratury do plus 51°C powoduje catkowitg zagtade populaciji
w ciggu 6 godz.

Roztocze walczg o przetrwanie w warunkach obnizonej
wilgotnosci powietrza. Dermatophagoides farinae przewaza
na terenach o klimacie kontynentalnym, natomiast Derma-
tophagoides pteronyssinus - o klimacie wilgotniejszym.
Wielu alergologdéw uwaza, ze ilos¢ roztoczy maleje wraz ze
wzrostem wysokosci nad poziomem morza, tj. powyzej 700
m. npm., ale spadek liczebnosci roztoczy zwigzany jest nie
ze wzrostem wysokosci, ale obnizeniem temperatury i wil-
gotnosci powietrza.

Odzywiaja sie gtéwnie ztuszczonym naskérkiem ludz-
kiego. Moge sie takze odzywiaé innymi resztkami organicz-
nymi: drozdzami, maczka rybna , zarodkami pszenicy, daf-
niami, sproszkowanym mlekiem.

Gatunki uczulajace nie sg pasozytami. Gdyby nie ich
zdolnosci do uczulania, to nie bytyby dla domownikow
problemem. Stanowig one tylko znikoma czes$¢ wszystkich
obecnie znanych 30.000 gatunkéw roztoczy. Do uczulaja-
cych roztoczy nalezg réwniez tzw. roztocze magazynowe,
np. rozkruszek maczny (Acarus siro), lub inne nie majace
nazw polskich jak Lepidoglyphus destructor, Glycyphagus
domesticus. Tyrophagus putrescentiae i inne. Sklasyfikowa-
ne sa w wielu innych rodzinach. Ich cecha wspdlng jest ze-
rowanie w miejscach sktadowania zbdz i ich przetworow,
zi6t, warzyw i wielu innych produktéw spozywczych, maga-
zynowanych w hurtowniach i sklepach spozywczych. Ga-
tunki te mozna réwniez znalez¢é w $rodowisku doméw wiej-
skich, w stodotach i domkach letniskowych. Majg one zdol-
no$¢ uczulania poréwnywalng do klasycznych roztoczy ku-
rzu mieszkaniowego.

Wystepowanie roztoczy

Wiecej ich zyje w domach drewnianych, nieogrzewanych,
niz murowanych z centralnym ogrzewaniem. llo$¢ roztoczy
nie zalezy od wieku i konstrukcji doméw lecz od ich mikrokli-
matu. Mieszkania wybudowane w okolicy jezior i stawow, lub
w obecnosci drzew zacieniajacych ich wnetrza, majg znacznie
wiecej roztoczy niz pozostate. Obserwowano trzykrotnie wie-
cej roztoczy w domach farmeréw niz w mieszkaniach wielko-
miejskich, i prawie catkowity ich brak w oddziatach szpital-
nych. Poziom roztoczy w mieszkaniu zwigzany jest z po-
ra roku.

Namnazajg sie od maja do sierpnia, natomiast w okresie
zimy populacja roztoczy maleje, nawet 10-ciokrtonie, co jest
spowodowane obnizeniem wilgotnosci pomieszczen miesz-
kalnych. Stwierdza sie ich 10 razy wiecej w tézku niz w kurzu
z podtogi. Koc zawiera 47 razy wigksze zageszczenie rozto-
czy niz kurz podtogowy z okolicy drzwi i 55 razy wieksze niz
kurz z okolicy, gdzie wytwarzane byto ciepto. Materace t6z-
kowe zawierajg gtownie Dermatophagoides sp. (90%), pod-
czas gdy podtoga jest zamieszkiwana przez bardziej zr6zni-
cowang faune roztoczowa. Istotny jest material, z kt6érego
zrobiono materac: nie stwierdzono roztoczy w materacach z
wiosia konskiego i bawetny oraz tylko niewielkg ilo$¢ w mate-
racach z pianki poliestrowej. Znaleziono réwniez roztocze na
ubraniach domownikéw. Najwiecej alergenu byto na parterze.
Nizsze stezenia alergenu znaleziono na krzestach czyszczo-
nych metoda sucha niz mokra. Uczulajg gtéwnie swoimi od-
chodami, majacymi rozmiary okoto 20 mikrometréw.

Objawy uczulenia na roztocze mieszkaniowe to przede
wszystkim zatkany nosa, szczegélnie w godzinach rannych
oraz objawy astmy oskrzelowej, w 90% wystepujace w nocy.
Nasilenie dolegliwo$ci wystepuje jesienia, w czasie zamyka-
nia okien i czgstego przebywania w pomieszczeniach. Objawy
spotegowane sg wilgczeniem  centralnego ogrzewania.

Dzieci w wieku niemowlecym majg szczegdlnie korzystne
warunki do wdychania silnie uczulajacego antygenu, co po-
woduje, ze objawy uczulenia mozna stwierdzi¢ juz nawet u
niemowlakéw. Osoby podejrzane o uczulenie na roztocze
kurzu mieszkaniowego powinny mie¢ wykonane testy aler-
giczne naskoérkowe.

Leczenie zaczyna sie od poinformowanie chorego o wa-
runkach w ktorych szczegodlnie tatwo rozwijaja sie roztocze
oraz o sposobach ich zwalczania. Pranie w zimnej temperatu-
rze nie zabijato zywych roztoczy choc¢ stezenie alergenu byto
redukowane o 90%. Pranie na ,sucho” zabijato roztocze, ale
nie redukowato stezenia alergenu.

Obserwuje sie wyrazny wptyw zabiegéw porzgdkowych
na obnizenie alergenu roztoczowego. Np. jego stezenie jest
odwrotnie proporcjonalne go czestosci wietrzenia mieszkan.
Istniejg obecnie metody pozwalajgce na tatwe okreslenie na-
tezenia wystepowania alergenéw roztoczowych w mieszka-
niach.

Generalnie osobom uczulonym na alergeny roztoczowe
zaleca sie:

® usuniecie rezerwuaréw kurzu

e czestg wymiane poscieli i materacy

e pranie w wysokiej temperaturze dywanéw (odku-
rzacze parowe), zaston, bielizny, poscieli, podu-
szek, kotder (powyzej 60 st. C)

e stosowanie filtrow powietrza

e utrzymywanie suchej atmosfery, tj. okoto 45% wil-
gotnosci wzglednej. Jednak doktadne analiza tego
problemu wskazuje, ze stezenie alergenu w tej me



todzie nie obniza sie na tyle istotnie, aby wptywaé
na stan alergizacji chorych, natomiast wyraznie
niekorzystnie wptywa na samopoczucie zalezne od
zbyt suchego powietrza wdychanego.

¢ nie odkurzanie przez chorych z alergig na aler-
geny kurzu domowego

e uzywanie wysoko wydajnych odkurzaczy typu
HEPA

e polerowanie i czyszczenie gtadkich powierzchni
pastami. Uzywanie wilgotnych szmatek réwniez
jest pomocne, jednak daje stabszy efekt roztoczo-
usuwajacy

e likwidacje jaskow, kap, pokry¢ meblowych, mebli
tapicerowanych

® przechowywanie ulubionych przez dzieci zaba-
wek pluszowych w workach foliowanych, w niskich
temperaturach, np. w zamrazalnikach, przynajm-
niej raz na 1-2 tygodnie, a najlepiej codziennie.

e czeste wietrzenie

e stosowanie specjalnych materiatbw o drobnej
sieci oczek do pokrycia materacy, kotder i podu-
szek.

Leczenie polegajace na odczulaniu (immunoterapia)
jest wysoko specjalistyczng metoda dostepng tylko w ga-
binetach alergologicznych. Jednak leczenie objawowe
moze by¢ prowadzone przez kazdego lekarza. Sprowadza
sie ono do podawania klasycznych lekéw przeciwalergicz-
nych z grupy antyhistaminikéw, glikokortykosteroidow, czy
obecnie wprowadzanych blokeréw receptoréw leukotrie-
nowych.

Nalezy przy tym pamietac, ze uczulenie na roztocze ku-
rzu mieszkaniowego jest schorzeniem o charakterze prze-
wlektym, o typowym dla tego typu chordéb rozwoju, polegaja-
cym na stopniowym pojawianiu sie coraz to bardziej domi-
nujacych objawdw astmy oskrzelowej. Zaleca sie wiec ko-
niecznos¢ okresowych konsultacji chorych z kazdego prze-
dziatlu wiekowego u specjalisty alergologa, aby zapobiec
nastepstwom tej powszechnie wystepujacej alergozy.



