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Virové bradavice jsou celosvětově časté onemocnění způsobené lidským papilomavirem, 
který má řadu genotypů. Mnoho z těchto virů je komenzálních a u imunokompetent-
ních hostitelů nevyvolávají žádné projevy. Za vhodných podmínek některé způsobují 
klinické změny na kůži nebo na sliznicích v anogenitální či orofaryngeální oblasti. U dětí 
se nejčastěji setkáváme s verruca vulgaris, verruca plantaris a verruca plana. Řada těchto 
projevů samovolně vymizí, problémem jsou perzistentní či úporně recidivující bradavice. 
Léčbou se snažíme nejen zlikvidovat viditelné změny za minimalizace bolesti a bez jizvení, 
ale také o prevenci recidivy ať již v místě původní bradavice nebo kdekoli jinde na těle. 
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Treatment of warts in children

Viral warts are a common disease worldwide caused by the human papillomavirus, 
which has a number of genotypes. Many of these viruses are commensal and do not 
cause any symptoms in immunocompetent hosts. Under appropriate conditions, how-
ever, some cause clinical changes on the skin or mucous membranes in the anogenital 
or oropharyngeal part. Verruca vulgaris, verruca plantaris and verruca plana are most 
often encountered in children. Many of these manifestations disappear on their own, 
the problem is persistent or stubbornly recurring warts. With the treatment, we try not 
only to eliminate visible changes while minimizing pain and without scarring, but also to 
prevent recurrence, whether at the site of the original wart or anywhere else on the body.
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Virové bradavice jsou velmi časté onemocnění, způsobené lidským papilomavirem (human 
papilloma virus, HPV), který se řadí mezi papilomaviry.

PAPILLOMAVIRIDAE (PV)    

	� heterogenní skupina dsDNA virů (double-stranded deoxyribonucleic acid), bez obalu
	� genom tvoří cirkulárně uspořádaná dvouvláknová DNA
	� obsahuje 6 časných (early, E1, E2, E4-7) nestrukturálních genů + 2 pozdní (late, L1, L2) 

strukturální geny + regulační a nekódující oblasti
	� podle nukleotidových sekvencí kapsidového proteinu L1, se PV dělí aktuálně do 53 rodů 
	� PV se vyskytují téměř u všech obratlovců, jsou ale genotypem striktně omezené na 

konkrétního hostitele, u lidí se vyskytuje pouze human papilloma virus (HPV)
	� viry HPV infikují diferencující se vícevrstevnatý dlaždicový epitel kůže nebo sliznic 

anogenitální a orofaryngeální oblasti
	� určité genotypy HPV se vyskytují převážně v určitých oblastech těla a anatomické lokalitě 

pak odpovídá i specifický klinický obraz (např. HPV způsobující běžné kožní bradavice 
zpravidla neinfikují vlhký epitel a naopak)
	� onkogenní potenciál – vázaný hlavně na E6 a E7 geny a na schopnost integrace virové 

DNA do genomu hostitelské buňky
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