) VE ZKRATCE
LECBA BRADAVIC U DETI

Systémova specificka imunoterapie

HPV vakciny a kozni bradavice

B pozitivni vliv HPV vakcinace na vymizeni koznich bradavic byla vyrazné lepsi u déti pfed pubertou

B mozné vysvétleni: s pocatkem puberty mizi molekula hlavniho histokompatibilniho komplexu (MHC) tfidy | z povrchu bunék infiko-
vanych HPV. To ma za nasledek snizeni imunitni odpovédi specifickych cytotoxickych T-bunék vytvorenych HPV vakcinaci

B ke standardizaci a obecnému doporuceni postupu vakcinace u koznich HPV infekci zatim neni dostatek informaci (9)

B obecné zavéry: ockovani proti HPV predstavuje bezpecnou a Gc¢innou terapeutickou intervenci pro rlizna onemocnéni vyvolana HPV
(od Upornych koznich bradavic po epidermodysplazia verruciformis)

Systémova nespecificka imunoterapie

Inosin pranobex (Isoprinosine) 500 mg tbl.

B zejména u poruch buné¢né imunity s protrahovanymi nebo opakovanymi virovymi infekty

B doporucen od 1 roku véku

B déavka 50 mg/kg télesné hmotnosti ve 3-4 rovnomérné rozdélenych davkach v pribéhu dne

Imunor (transfer faktor)

B extrakt pripraveny z leukocytl periferni veprové krve

B u prokdzaného defektu buné¢né imunity

B od3letvéku

Z volné prodejnych se v souvislosti s nakazou HPV viry zmirnuje podavani zejména 3-glukant a indol-3-karbinolu.

Zadna terapie

metoda ,watch and wait” (ALE riziko rlistu a infek¢nost)

samovolné vymizeni bradavic (nejprve se zmensenim velikosti) se mlze dostavit kdykoli (po nékolika mésicich, ale az i po letech)
primérné asi 50 % vymizi do 1 roku a 65-78 % ustoupi do 2 let (vzhledem k tomu je i hodnoceni Ucinnosti Ié¢by komplikované)

u starsich 12 let se Cetnost spontanni regrese snizuje a doba nutna k vymizeni se prodluzuje

spontanni regrese nezpUsobuje jizvy

Virové kozni bradavice se vyskytuji celosvétoveé, mohou se objevit v kazdém véku, nejcastéji ale u déti (odhaduje se 5-30% déti a mladych
dospélych). Lé¢ebnych moznosti je celd fada, ale ani jedna z nich neni ta jedina spolehliva. Vzdy je potieba zvazit fadu faktor( a 1é¢bou, pre-
devsim velmi mladého pacienta, netraumatizovat vic, nez to déla bradavice sama.
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