) SDELENI Z PRAXE
HERPES ZOSTER U 9MESICNIHO KOJENCE

Chlapecek je narozen z druhé fyziologické
gravidity, matka i dité v prabéhu gravidity
i peripartalné byli bez komplikaci. M4 starsi
4 letou sestru. Chlapec je zdravy, prospiva,
neni sledovén ve specializovanych ambulan-
cich.V prosinci roku 2021, 8. tyden zZivota, byl
nemocny, mél rymu a kasel, s naslednym vy-
sevem ojedinélych drobnych pustulek, které
brzy odeznély. V pfedchorobi pfedchazela
varicela u sestry, od které se chlapec naka-
zil. Nasledné byl chlapec bez komplikaci,
bez infektu. V cervenci 2022 (9. mésic) se na
vnitfni strané levé paZe objevil vysev drob-
nych papulovezikul na zarudlé spoding, po-
stupné se béhem 3 dnl Sificich na predlokti
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