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SDĚLENÍ Z PRAXE
Kožní aktinomykóza u mladého pacienta

penicilinem 2,4 MIU i. m. co 3 týdny. Po 3–6 

týdnech je vhodné dávkování snížit, proto by-

la ponechána pro pacienta uživatelsky méně 

komplikovaná aplikace depotního penicilinu, 

která probíhala každé 3 týdny po dobu 1 roku. 

Závěr
I přes dosavadní nízký počet publikova-

ných případů kožní aktinomykózy bychom 

zejména u atypických a nehojících se pyo-

dermií či abscedujících ložisek neměli na toto 

onemocnění zapomínat. Vlastní diagnostická 

vyšetření jsou jednoduchá a nepříliš nákladná, 

v případě potvrzení infekce aktinomycetou 

je léčba poměrně snadná, cenově dostupná 

a pacienty u penicilinových antibiotik dobře 

tolerována. Diagnostika je kultivačně, histolo-

gicky nebo pomocí molekulárně genetických 

metod (1, 2). U bakteriologické kultivace je 

pouze nutné připsat do klasické žádanky po-

žadavek kultivace na aktinomycety, na což by-

chom jako lékaři neměli zapomínat. Vzhledem 

k výborné citlivosti na penicilinová antibioti-

ka je onemocnění velmi dobře léčitelné, a to 

i u těžších forem (1). Pozor bychom si měli dát 

zejména na podávání dostatečně vysokých 

dávek po dostatečně dlouhou dobu.
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	� Novinky v terapii atopické dermatitidy

	� Lokálna liečba bazocelulárneho karcinómu – súčasný stav a nové perspektívy

	� Rizikové faktory a profylaxe recidivujícího erysipelu a celulitidy

	� Hidradenitis suppurativa v adolescentním věku

	� Aktinické keratózy vertexu – léčba 5-fluorouracilem
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