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Hidradenitis suppurativa (HS, také oznaco-
vana jako acne inversa) je chronické recidivujici
zanétlivé folikularni onemocnéni kize, které je
z dermatologického pohledu povazovano za
jedno z nejzavaznéjsich, nejvice komplikujicich
a nejvice narusujicich kvalitu Zivota pacientd.
Nejcastéji postihuje oblasti s vysokym obsa-
hem apokrinnich Zlaz, jako jsou axily, inguinaini
a anogenitalni oblast. Jedna se o progresivni
onemocnéni, a pokud neni véas diagnostiko-
véano a léceno, pacienti trpi zdvaznymi a Casto
nevratnymi pfiznaky. Primérna prodleva mezi
nastupem pfiznakud a diagnézou je 7 az 10 let,
pficemz vétsina pacientl navstivi Iékare az
pétkrat, nez je onemocnéni spravné diagnos-
tikovano. Opozdéna diagndza, a tim i zpozdéni
v odpovidajici 1é¢bé, vyrazné prispiva ke zhor-
Seni kvality Zivota pacientd.

Epidemiologie

Prevalence tohoto onemocnéni se celo-
svétové pohybuje v rozmezi 0,5-3 %. Ackoli je
celkovy vyskyt relativné nizky, onemocnéni je
charakteristické zdvaznou klinickou sympto-
matologii s vyznamnym dopadem na kvalitu
Zivota pacientd.

Onemocnéni postihuje Zeny pfiblizné tfi-
kréat castéji nez muze, pficemz podil Zen cini
73,8 % a podil muzl 26,2 %. Onemocnéni
se obvykle manifestuje v postpubertalnim
obdobi, typicky mezi 20. a 30. rokem Zivota.
Vyskyt v prepubertéinim véku je ojedinély.
Nejvyssi prevalence je zaznamendéna ve vé-
kové skupiné 30-39 let, zatimco po 55. roce
véku dochazi k postupnému poklesu vyskytu.

Imunopatogeneze
Patogeneze hidradenitis suppurativa je
primarné spojena s folikularni hyperkeraté-

zou, kterd vede k okluzi vyvodli mazovych
zlaz. Nasledna akumulace mazu ve folikulu
zpusobuje jeho dilataci a naslednou perforaci,
coz vede k uvolnéni obsahu do okolni der-
malni tkdné. Tento proces vyvolavé intenzivni
imunitni reakci, jeZ zahrnuje aktivaci prozanét-
livych signélnich drah.

Mezi hlavni mediatory tohoto zanétlivé-
ho procesu patii tumor nekrotizujici faktor
alfa (TNF-a), interleukin 17 (IL-17) a dalsi pro-
zanétlivé cytokiny. Dysregulace chemokinG
a cytokind je pro HS typicka. Vyzkum v této
oblasti se v soucasnosti zaméfuje na zanétlivé
medidtory, jako je IL-17, jehoz inhibice se stava
novym terapeutickym cilem pro zlep3enilé¢-
by pacientd. Zvysené hladiny téchto mediato-
r(i byly identifikovany nejen v lozZiscich zanétu,
ale také v systémové cirkulaci pacient(.

Kromé imunitnich bunék, jako jsou mono-
cyty, neutrofily, makrofagy a lymfocyty, hraji
klicovou roli také fibroblasty, keratinocyty
a endotelové bunky. Tyto buriky se podileji na
remodelaci tkané a procesu jizveni, coz pfispi-
vé k progresi a chronifikaci onemocnéni. Tato
komplexni patogeneze a rozmanité zanétlivé
mechanismy vedou k zdvaznému a ¢asto zhor-
Sujicimu se pribéhu onemocnéni, coz vyrazné
ovliviiuje kvalitu zivota pacient( s HS.

Diagnostika a klinicky obraz

Pro toto onemocnéni nejsou stanovena
specificka diagnosticka kritéria. Diagndza se
primarné opira o klinické pfiznaky, jak je uve-
deno v evropskych S2 guidelines.

Primarni diagnosticka kritéria zahrnuiji:
Chronicitu |ézi, definovanou jako opakovany
vyskyt bolestivych ¢i hnisavych 1ézi po dobu
delsi nez jeden rok, s frekvenci alespon dva-
krat za Sest mésicll. Charakter 1ézi, které se
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