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Recidivujici impetigo obliceje
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Impetigo je vysoce nakazlivé infekéni onemocnéni postihujici povrchové vrstvy kiize,
plvodcem je nejcastéji zlaty stafylokok ¢i pyogenni streptokok. Nejvyssi prevalenci
ma onemocnéni v détskych kolektivech, vrcholem vyskytu onemocnéni jsou letni
a podzimni mésice. Nekomplikované infekce Ié¢ime lokdlnimi antibiotiky, v pfipadé
zévaznéjsiho pribéhu a celkovych pfiznakl vyuzivdme systémova antibiotika. Im-
petigo se hoji bez jizev, nejcastéjsimi kozni komplikacemi byvaji hyperpigmentace,
a to zejména v letnich mésicich.
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Recurrent impetigo faciei

Impetigo is a common infection of the superficial layers of the epidermis which is
highly contagious, commonly caused by Staphylococcus aureus or Strep. pyogenes. The
prevalence is highest among the little children attending daycare centers, the peak
incidence is during summer and fall. Treatment of non-complicated infections involves
topical antibiotics, in cases of systemic signs of infection, systemic oral antibiotic treat-
ment is used. Impetigo is often self-limiting and resolves without scarring, the most
common complication, especially during summer, is hyperpigmentation of the skin.
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Popis pripadu

80lety pacient byl |é¢en za hospitalizace
v fijnu 2023 pro rozsahlé impetigo obliceje,
usi a sije (Obr. 1). Projevy impetiga mensiho
rozsahu mél na obli¢eji pacient od srpna 2023,
vystridal nékolik dermatologickych ambulanci,
po lokalnich antibioticich se lozZiska rychle zho-
jila, avsak vzdy s recidivou projevt po nékolika
dnech od vysazeni léciv. Dle slov pacienta se
jednalo o treti recidivu, impetigo bylo u néj
poprvé léceno v roce 2020, poté 2021, pokazdé
se zhojilo na lokalni antibiotické |é¢bé. Pacient
se v ¢ase onemocnéni lécil pouze s vysokym
krevnim tlakem dvoukombinaci antihyperten-
ziv, neuddval zadné alergie, vanamnéze nemél
onkologickou diagnézu ¢i imunodeficit. Jeho
manzelka ve spole¢né domacnosti se v té dobé
s impetigem ani jinou infekci nelécila.

Dva mésice pred hospitalizaci byl pacient
|Ié¢en ambulantné, pro maly rozsah postizeni

nejdrive empiricky zvolenymi lokalnimi anti-

biotiky (kyslina fusidova a mupirocin v masti)
v kombinaci s pouzivanim antibakteriadlniho
mydla a antiseptickych obkladd. Pfi opa-
kujicich se atakach byl prelécen celkovymi
antibiotiky (kotrimoxazol p. 0., nasledné ce-
furoxim-axetil p. 0.) do o¢i aplikoval antibio-
tické a kortikosteroidni kapky. Po vyraznéjsim
zhorseni, kdy byla provedena kultivace ze sté-
ru lozisek, se jako agens potvrdil meticilin-re-
zistentni zlaty stafylokok (MRSA). Kultiva¢ni
nalez byl konzultovan s mikrobiologem a pa-
cientovi bylo doporuc¢eno celkové preléceni li-
nezolidem per os v kombinaci s mupirocinem
nebo chloramfenikolem v masti na loziska
obli¢eje a tobramycinem v kapkéach do o¢i,
vie po dobu deseti dnl. K eradikaci ptipad-
ného nazalniho nosi¢stvi zlatého stafylokoka
byla doporu¢ena nosni mast s mupirocinem.
Celkovou léc¢bu linezolidem pacient odmitl
pro vysoky doplatek, proto mu byla prede-
psana pouze lé¢ba lokalni. Po nékolika dnech
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