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SDELENI Z PRAXE
KAZUISTIKA Z PRAXE — PEMPHIGUS FOLIACEUS

Déle byly provedeny 2 kozni probatorni
excize, jedna z okraje Cerstvé léze k histolo-
gickému vysetieni (barveno hematoxylin-eo-
zinem), jedna z perileziondlni kiize k vysetieni
pfimou imunoflouorescenci (PIF). Popis histo-
logického nalezu i vysledek PIF souhlasné po-
tvrdily klinicky zvazovanou diagnézu pemphi-
gus foliaceus — vysetieni PIF vykazalo silnou
pozitivitu na pfitomnost protildtek tfidy IgG
a slabou pozitivitu ve tfidé IgA intercelularné
mezi keratinocyty, a silnou pozitivitu slozky C3
komplementu suprabazalné.V preparatu bar-
veném hematoxylin-eozinem byla popsana
subkornedlniaintraepidermalni akantolyza za
vzniku puchyfe s pfitomnosti dyskeratocyt(,
léze krytd zénétlivou krustou nasedajici na
lamelu hyperkeratézy a perivaskularné a v pa-

Obr. 1. Rozsah lokdIniho ndlezu v den pfijeti na oddéleni, srpen 2022

y

infiltraty.

Kultivace odebraného materialu neproka-
zala bakterialni pavod, ani pfipadnou sekun-
darni infekci ¢i kolonizaci 1ézi.

Lokalné byly aplikovany antiseptické ob-
klady, silné G¢innd michana kortikosteroid-
ni externa lll. tiidy, k profylaxi sekundarni
infekce v kombinaci s antibiotiky (4%chlo-
ramfenikol s betamethasonem v masti).
Celkové byla zahdjena perordlné podévana
kombinovand imunosupresivni [é¢ba kombi-
naci prednisonu v Uvodni davce 40 mg/den
a azathioprinu 50 mg/den, kterou pacientka
tolerovala bez obtizi, proto byl po nékolika
dnech azathioprin navysen na 100 mg/den.
Ke tlumeni vyrazné bolestivosti projeva by-
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la celkové podavéna neopioidni analgetika
a jako prevence peptického viedu omeprazol
20mg/den per os.

Lécba za hospitalizace probihala celkem
22 dni, v jejim pribéhu doslo k vyznamné
regresi lokédlniho nalezu, kontrolni krevni od-
béry byly po 2 tydnech |é¢by bez zndmek
elevace jaternich parametr(, s fyziologickou
hematologickou odezvou. Nezadouci i¢inky
|é¢by se za hospitalizace neobjevily, analge-
tizaci v poslednich dnech hospitalizace ani
pfi propusténi do domaci lécby jiz pacientka
déle nevyZzadovala.

Pacientka se dostavila k planované kont-
role 2 tydny po hospitalizaci, v listopadu 2022.
Z kozniho nalezu pretrvavala 3 loZiska do 3cm
na siji a vlevo temporélné a pouze drobnéjsi
solitarni loziska na cele vpravo, na zadech
a na pravém rameni. Byla ponechana kombi-
novand imunosuprese prednison 40 mg/den
a azathioprin 100 mg/den, na projevy pacient-
ka aplikovala Belogent krém.

Dalsi planovana kontrola probéhla 6 tyd-
nG po hospitalizaci, koncem listopadu 2022
(Obr. 2). LokélIni nédlez byl stacionarni, véechny
aktivni projevy se odhojovaly. V kontrolnich
krevnich odbérech po mésici 1écby byly ja-
terni parametry, trombocyty a hemoglobin
bez elevace, pfitomna byla pouze mirna
poststeroidni leukocytéza - 13 x 10%I. Pro
vybornou terapeutickou odezvu byla zapo-
Cata redukce celkové peroralni kortikoterapie
prednisonem na 30 mg/den, azathioprin byl
ponechan v davce 100 mg/den.

Dalsi planované kontroly byly realizovany
s odstupem 2 mésicy, v lednu 2023 a bieznu
2023, kozni nélez byl tou dobou pouze mini-
malni, s pretrvavajicimi 2 drobnymi lozisky do 2
centimetr{i vlevo temporalné a na siji. Prednison
byl snizen na davku 20mg/den per os.

Pacientka je naddle v péci nasi kozni
ambulance, probiha postupné vysazovani
systémové imunosupresivni [é¢by za pecli-
vého sledovani terapeutické odezvy, cilem
je navozeni dlouhodobé kompletni remise
pfi minimalni imunosupresi.

Diskuze

Pemphigus foliaceus (PF) je variantou au-
toimunitniho puchyfnatého onemocnéni ze
skupiny pemphigu, charakterizovén povrcho-
vou (subkornealni) lokalizaci puchyit s chron-
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