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Informacja dla pacjenta o procedurze testow skornych wykonywanych
metodg punktowego naktucia naskdrka oraz oswiadczenie o wyrazeniu
swiadomej zgody na wykonanie testow skdrnych ta metoda

A. Nazwa procedury medycznej
Testy skorne wykonywane metoda punktowego naklucia naskorka

B. Rozpoznanie (stownie w jezyKu polSKim): ....ccooiiiiiii i e e e e e e

C. Wskazania, oczekiwane, potencjalne korzysci dla pacjenta wynikajace z wykonania testow
skérnych

Testy skorne sg procedurg stosowang w diagnostyce alergicznego niezytu nosa, alergicznego zapalenia
spojowek oraz astmy oskrzelowej atopowej i alergii pokarmowej. Sg badaniem dodatkowym; ich wykonanie
umozliwia ustalenie, czy w skérze osoby badanej znajduja sie przeciwciata klasy IgE przeciwko testowanym
alergenom. Wynik dodatni badania wskazuje na uczulenie, ale nie przesadza o rozpoznaniu choroby
alergicznej. Wynik ujemny nie jest pewnym dowodem braku uczulenia na alergeny obecne w panelu
testowym. U 20-60% pacjentéw wytwarzanie przeciwcial moze zachodzi¢ tylko w narzadzie, ktoéry jest
objety chorobg alergiczng, np. w nosie czy spojéowkach oczu. Wtedy konieczne jest postepowanie
uzupelniajagce obejmujgce np. prébe leczenia lub préby prowokacyjne. Co do zasady testy skdérne sa
podstawowym badaniem odpowiadajacym na pytanie, czy pacjent jest uczulony na alergeny znajdujace sie
w panelu testowym.

D. Podstawowe informacje o testach skornych wykonywanych metoda punktowego nakhucia
naskérka

Testy skdrne wykonywane sg na wewnetrznej powierzchni przedramion, ok. 5 cm od nadgarstka i ok. 3 cm
od dotu tokciowego. Polegaja na nakropleniu na powierzchnie przedramion alergendw, nastepnie naktuciu
naskérka w miejscu nakroplenia alergenéw, tak aby umozliwi¢ kontakt alergenu z powierzchnig skéry
wtasciwej. Nastepnie nadmiar alergenu mozna usung¢, a pacjent oczekuje na wynik testow od 15 do 30
minut. Odczyt testéw skérnych polega na pomiarze $rednicy babla za pomoca linijki. Srednica babla
wynoszaca 3 mm lub wiecej wskazuje na istnienie uczulenia. Srednica mniejsza niz 3 mm $wiadczy o braku
uczulenia.

Do testow skornych pacjent musi by¢ przygotowany wedlug nastepujacych zasad:

- testy skorne wykonuje sie u os6b zdrowych, bez infekcji uktadu oddechowego, zaostrzenia astmy i innych
ciezkich lub ostrych choréb;

- jesli pacjent choruje na astme, to musi ona by¢ dobrze kontrolowana (konieczna jest ocena poziomu
kontroli astmy podczas wizyty lekarskiej);

- ze wzgledu na dziatanie lekéw, ktédre wplywaja na wynik testéw skérnych, nalezy przerwac przyjmowanie
lekow przeciwhistaminowych doustnych 7-14 dni przed wykonaniem badania; doustne leki
antyleukotrienowe nie moga by¢ stosowane 48 godzin przed badaniem; przerwanie stosowania lekéw
nalezy skonsultowa¢ z lekarzem alergologiem; mozna stosowac leki przyjmowane dospojéwkowo,
donosowo i wziewnie, poniewaz nie majg one wptywu na wynik testéw skdrnych;

- nie mozna wykonac testow w ciggu 6 tygodni od reakcji anafilaks;ji;

- nie nalezy przeprowadza¢ testéw w obrebie zmian skérnych na przedramionach;
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-nie powinno sie wykonywac¢ testdw skérnych wczes$niej niz 7-10 dni od zakorniczenia stosowania
glikokortykosteroidow doustnych;

- nie mozna przeprowadzac¢ testOw wczesniej niz 4 tygodnie od momentu podania glikokortykosteroidéw
parenteralnie (np. domie$niowo lub dostawowo);

- niektore leki stosowane w psychiatrii negatywizuja reakcje skorne; jesli pacjent przyjmuje takie leki, przed
kwalifikacja do wykonania testéw skérnych konieczna jest konsultacja lekarza alergologa oraz lekarza
psychiatry w zakresie mozliwo$ci zaprzestania przyjmowania tych lekéw; gdy jest to niemozliwe, nalezy
oznaczy¢ stezenia swoistych przeciwciat w surowicy krwi;

- leki stosowane miejscowo w okolicy przedramion, takie jak glikokortykosteroidy miejscowe, inhibitory
kalcyneuryny oraz leki przeciwhistaminowe w masciach i zelach - powinny by¢ odstawione 7-14 dni przed
wykonaniem badania;

- nie wykonuje sie testéw skérnych u kobiet w ciazy oraz u matek karmigcych piersia;

- nie przeprowadza sie testéw u dzieci ponizej 3. roku zycia.

E. Mozliwe dzialania niepozadane zwigzane z wykonaniem testéw skérnych metoda punktowego
nakhucia naskdrka

Najczestszym (od 1: 1 do 1 : 100 przypadkéw) objawem jest babel w miejscu podania alergenu, ktéremu
towarzyszy Swiad. Jest to objaw oczekiwany, ktdry nie jest dzialaniem niepozadanym. Babel moze osiggac
duze rozmiary. Moze on wystepowaé nawet do kilku dni po wykonaniu testéw. W razie duzej okuczliwo$ci
tego objawu mozna zazy¢ lek przeciwhistaminowy i schlodzi¢ miejsce podania alergenu zimnym
kompresem. Testy skérne wykonywane metodg punktowego naktucia naskdrka sa badaniem bezpiecznym,
a dzialania niepozadane wystepuja rzadko. Niekiedy w miejscu wykonania testbw mogg wystapic¢
niewielkie, samoograniczajace sie krwawienie, rumien lub pokrzywka ograniczona do miejsca podania
alergenu (czesto$¢ wystepowania 1 : 20 do 1 : 100 przypadkéw). Postepowanie w takiej sytuacji moze
obejmowa¢ podanie doustnego leku przeciwalergicznego. Krwawienie zwykle ustaje samoistnie, nie
wymaga najczesciej opatrunku. Rzadko moga pojawi¢ sie objawy uogoélnione (niezyt nosa, tzawienie), a
bardzo rzadko (od 1: 1000 do 1 : 10 000 przypadkéw) dusznosci. W takim przypadku powinno sie zazy¢
leki przeciwhistaminowe oraz lek rozkurczajacy oskrzela. Jesli objawy duszno$ci nie ustepuja, nalezy szukac
pomocy lekarskiej (wezwaé¢ pogotowie, udaé sie na szpitalny oddziat ratunkowy). Takie postepowanie jest
bezwzglednie konieczne i nie wolno go odwlekaé. Ryzyko pojawienia sie podobnych objawéw po
opuszczeniu gabinetu jest niezwykle mate. Najrzadszym objawem niepozadanym (od 1:10 000 do 1: 100
000 przypadkéw) jest reakcja anafilaktyczna. Jest to nagta, zagrazajaca zyciu reakcja alergiczna. Do jej
objawéw nalezg przede wszystkim: pokrzywka, swiad skory, chrypka, kaszel, dusznos$¢, obnizenie ci$nienia,
przyspieszenie akcji serca, uczucie ostabienia, zaburzenia widzenia, zatrzymanie akcji serca i oddechu,
utrata przytomnosci, ktére wymagaja wtasciwego leczenia specjalistycznego. Nieleczona reakcja
anafilaktyczna moze prowadzi¢ do zgonu. Jej leczenie wymaga podania lekéw domie$sniowych i dozylnych
oraz co najmniej 24-godzinnej obserwacji. W takiej sytuacji konieczny jest transport medyczny oraz
hospitalizacja na szpitalnym oddziale ratunkowym i/lub oddziale intensywnej opieki medyczne;j.
Opisywana procedura diagnostyczna powoduje potencjalne ryzyko przeniesienia infekcji
krwiopochodnych, np. HCV, HBV, HIV. Zjawisko to jest bardzo rzadkie. Przedstawiona powyzej lista dziatan
niepozadanych jest zgodna z aktualnym stanem wiedzy medycznej. Tak jak w innych rodzajach
postepowania diagnostycznego moga pojawic sie takze inne, nieopisane dotychczas w pi$miennictwie
objawy i choroby. W razie watpliwosci nalezy poruszy¢ ten temat w rozmowie z lekarzem przed
rozpoczeciem procedury. Jesli jakiekolwiek objawy wystepuja podczas wykonywania procedury, nalezy to
bezwzglednie i bezzwlocznie zgtosi¢ personelowi medycznemu.

F. Nastepstwa rezygnacji z wykonania testow skérnych; postepowanie alternatywne

Rezygnacja z wykonania testow skdrnych powoduje brak mozliwosci ustalenia profilu uczulenia.
Alternatywnym postepowaniem jest pobranie krwi z zyly i pomiar stezenia swoistych IgE skierowanych
przeciwko alergenom. Procedura ta wymaga pobrania krwi zylnej i moze dawaé¢ w przypadku niektérych
alergenéw inne wyniki.



