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kozni projevy vznikajici v souvislosti s jinym
onemocnénim organizmu

specifické: typické pro urcitou chorobu
nespecifické: stejné projevy u rlznych
chorob (napf. svédéni kdze, kopfivka, Zluty
kolorit kiize, pasovy opar, ekzémy)

projevy vznikajici v souvislosti s nddorovym
onemocnénim vzdéalené od nadoru
neobsahuji nddorové burnky

jeden z nej¢astéjsich nepifjemné vnimanych
pocitl na kazi

pocit svédéni — souhra mezi uvolfiovanymi
mediétory na podkladé termického, fyzikal-
niho nebo chemického drazdéni volnych
nervovych zakoncenf na hranici mezi epi-
dermis a koriem

mUze byt prvnim projevem interniho nebo
onkologického onemocnénf

hepatdini: migrujici, generalizovany, rendini -
paroxysmalni

zanétlivé stfevni onemocnéeni postihujicf
rlizné Useky stfeva

klinicky obraz: bolesti bficha, prdjmy, teploty,
pyoderma gangrenosum, aftozni stomatiti-
da, erythema nodosum, postizenf sliznic (af-
tézni ulcerace), cheilitida, tvorba granulom(

hnisavé hemorhagicky zénét s ulceracemi
konec¢niku

klinicky obraz: nucenf na stolici, krvacenf
z konecnikuy, prdjmy, pyoderma gangreno-
sum, aftozni stomatitida, erythema nodo-

sum, postizenf sliznic (aftézni ulcerace),
cheilitida, tvorba granuloma

chronicky probihajici neutrofilni dermatéza
forma pustulozni, bulozni, ulcerdzni, slizni¢ni
(pyostomatitis vegetans)

klinicky obraz: erytematozni loZiska na kdZi,
papuly, hrboly, nekrotické ulcerace, nejcastéji
v oblasti bércl, hojenf kribriformnf jizvou
terapie: 1é¢ba zékladniho onemocnéni, kor-
tikosteroidy (1-2 mg/kg/den), imunosupre-
sivni terapie, Dapson50 — 150 mg/denné,
sulfasalazin

klinicky obraz: bolestivé podkozni uzly na
bércich, rlizové, lividni, cervenohnédé, nad
nivo, tuhé, nejcastéji na predni plose bérca,
teplota, bolesti kloubt

terapie: odstranéni vyvolavajici pficiny, neste-
roidnf antiflogistika, kortikosteroidy lokalné,
celkové dle stavu

vyskytlanuginéznich vlast nejprve v obliceji,
postupné i jinde na téle

vyskyt u karcinomd (napt. zaludek, Zlu¢nik,
tlusté strevo)

migrujici recidivujici tromboflebitidy

nédhly a rychly vznik seborhoickych veruk
na téle
pficina: adenokarcinomy

intertrigindzni lokalizace, prsni bradavky,
extenzorové plochy koncetin

symetricky vyskyt, hyperpigmentovana kize
s hyperkeratotickymi papulami

pficina: adenokarcinom
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chronické puchyfnaté onemocnéni, benigni
recidivujici
porucha stfevniho vstrebavéni, glutensenzi-
tivni enteropatie
nesnasenlivost lepku neboli glutenu
Vv potrave
poruseni bezlepkové diety — zhorsenf
koznich projevi
precitlivélost na jéd
klinicky obraz: chronické silné svédivé pro-
jevy v predilekeni lokalizaci, puchytky na
zacervenalé spodiné v herpetiformnim
usporadani
lokalizace: predlokti, lokty, ramena, v oblasti
lopatek a v sakraIni oblasti
terapie:
sulfony (Dapson) — nutna kontrola met-
hemoglobinu v krvi
bezlepkova dieta
antibiotika pfi sekundarni bakteridInf
infekci

autozomalné recesivni onemocnéni
porucha resorpce zinku, nedostatek zinku
klinické projevy: chronické erytematozni,
ostre ohranicené, erodované, mokvajici pro-
jevy, pustuly s centréini krustou v predilekénf
lokalizaci (@anogenitalnf oblast, kolem Ust,
nosu), zmény na nehtech, sekundarnf in-
fekce, prljmy, alopecie

terapie: substituce zinku

nespecifické projevy: Zluty kolorit klize, tele-
angiektazie, gynekomastie, ochlupeni trupy,
asteatoticky ekzém (sucha kdze, Supinata)
pruritus, bilé nehty, kopfivka, pfechodny ery-
tém, puchyre, eroze

Zluté zbarvenf klize a sliznic zplUsobené
zvysenym obsahem bilirubinu v plazmé
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normalni hodnota je do 17 umol/|, subik-
terus — malé zvyseni (35-40umol/l)

pficina onemocnéni jater, Zlucovych cest,
Zlu¢niku, hemolyzy

Hepatalni icterus

porucha na Urovni jater
porucha v metabolizmu bilirubinu - vychy-
tavani,

konjugace a vylu¢ovani z hepatocytu
rozpad hepatocytl a uvolnéni bilirubinu
do cirkulace
v moci urobilinogen i bilirubin
pricina: jaterni poskozeni — hepatitda, cirho-
za, léky, chemikalie nebo dédi¢né hyperbili-
rubinemie
poskozenf jaternf architektury — komunikace
mezi jaternimi a zlu¢ovymi kapildrami — bil.
v modi
hypocholicka stolice — nizsi produkce bili-
rubinu

Prehapatalni icterus

nadmérné zatizeni jaterni bunky bilirubinem
zvysena nabidka — zvyseny pfisun do stfeva
pficina: nej¢astéji nasledkem hemolyzy
zvyseny nekonjugovany bilirubin

v moci urobilinogen, bilirubin neni v moci
hypercholicka stolice

urtikarie, urtikaridlni vaskulitida, pruritus,
ikterus, Caroliho tridda (bolest hlavy, artri-
tida, urtikarie), akralni nekrolyticky erytém,
panikulitida

nadmérné uklddanf Zzeleza (hemosiderinu,
feritinu) do tkani vznikajici poruchou resor-
pce zeleza ve strevé

klinicky obraz: malnutrice, kozni pigmentace
(Sedohnéda kdze obliceje, krku, jizev, geni-
talu), slizni¢ni pigmentace, palmarnf erytém,
pavouckové névy, hepatomegalie, tzv. bron-
zovy diabetes, ztrata ochlupent, koilonychie,
ichtydza, ulcerace na DK, srde¢ni postizent,
kloubni postizeni

nespecifické projevy: pigmentace kdze,
bledost, prurigo, pruritus, sucha kize, telo-
genni efluvium, zmény na nehtech
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specifické: pseudoporfyrie, perforujici der-
matdzy, calcinosis metastatica, calciphylaxis

chronické onemocnéni s tvorbou puchyfl
rendIni insuficience, dialyza

klinicky obraz: solarni lokalizace — vezikuly,
buly, jizvy, milia, hyperpigmentace

multisystémové onemocnénti

pficina: i.v. aplikace kontrastnf latky gado-
linium pfi magnetické rezonanci

rizikové faktory: selhani ledvin, dialyzovani
pacienti, pacienti po transplantaci ledvin
radiodiagnostické vysetfeni pacienta se
snizenou glomerularni filtraci za pouziti
kontrastnf latky s gadoliniem — prodlouZenf
polocasu latky — toxicky vliv gadolinia —
fagocytovan makrofagy — zahéjen fibrotic-
kého procesu

klinicky obraz: podobné sklerodermii —
Cervené infiltrované projevy (hrboly, papu-
ly), misty splyvajici, napéti kiize, symetrické
postizeni dolnich a hornich koncetin, trupu,
nebyva postizen oblicej

terapie: mortalita az 30%, celkové kor-
tikosteroidy, imunosupresiva, PUVA, hemo-
dialyza, lokalnf terapie — okluze s kalcipot-
riolem

kolagenni a elastickd vldkna vtlacovana do
epidermis

abnormaln{ epidermalni proliferace nasled-
kem Casté povrchové traumatizace (napf.
pruritus)

napf. perforujici folikulitida, perforujici ko-
lagendza

109% dialyzovanych pacient(, zvysené riziko
u pacientl s diabetem

klinicky obraz: papuly, hrboly s hyperkera-
totickou zatkou, silné svédici, seskupené,
nad extenzory koncetin, v misté ochlupent,
na obliceji, ve kstici, hojeni jizvou

terapie: lokalni kortikosteroidy, retinoidy,
keratolytika, UVB zareni

porucha kalcio-fosfatového metabolizmu
pricina: rendIni insuficience, ale i neoplazie,
léky — snizené vylucovani fosfatd, kalcia —
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porucha pffjmu vapniku — sekundarni hyper-
parathyredza — zvysené uvolnovani fosfatl
a kalcia z kostf

klinicky obraz: symetricky usporadané, pa-
puly, plakovitd depozita, tvrdé hrboly, uzly
modravé nebo bilé barvy v oblasti velkych
kloubU, bfiska prstl

terapie: 1é¢ba zakladniho onemocnént, spon-
tadnni Uprava po normalizaci hladin vapniku
a fosfatl

pficina: obliterujici kalcifikace stfedné
velkych a malych cév —ischemie, nekréza -
selhdni ledvin

rizikové faktory: warfarinizace, analoga vi-
taminu D, soli vapniku, jaterni choroby,
obezita, malnutrice

klinicky obraz: silné bolestiva fialova skvrnita
loZiska, nekrotické viedy, nekrotickd kalcifi-
kujici panikulitida, symetrickd gangrendzni
loZiska na bércich

terapie: Uprava hladin fosfatd, fosforu,
zvysena frekvence dialyz, oxygenoteraie,
vysokd mortalita, intenzivni [é¢ba viedd
s nekrektomif a antibiotiky, sodium thiosulfat
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