


1. Pokrzywka (urticaria)

® Pokrzywka jest zespotem chorobowym wywotanym
przez réznorodne czynniki. Wykwitem podstawowym
jest babel, ktory charakteryzuje sie szybkim rozwojem
i ustepowaniem w ciggu kilku, kilkunastu godzin.

Zmianom towarzyszy swigd o roznym nasileniu.
Obrzek naczynioruchowy Quinckego {pedema
angioneuroticum Quincke) jest odmiana pokrzywki,
dotyczy glebszych tkanek, tj. tkanki podskornej i skory
wlasciwej, oraz bton sluzowych bez towarzyszacego
swiadu.




® Pokrzywka jest jedna z najczestszych choréb skory,
dotyczy 15-30% populacji. Czesciej wystepuje u kobiet

niz u mezczyzn (3 :2). U 50% chorych dwa typy zmian
wystepuja jednoczesnie, u 40% obserwuje sie tylko
bable pokrzywkowe, a u 10% stwierdza sie jedynie
obrzek naczynioruchowy.




©® Babel pokrzywkowy powstaje w wyniku miejscowego
obrzeku skory, ktory jest poprzedzony rozszerzeniem
drobnych naczyn krwionosnych i zwiekszona
przepuszczalnosciq ich scian oraz przenikaniem do

tkanek surowicy zawierajacej réoznorodne mediatory.
Czynniki wyzwalajace mogq miec charakter
immunologiczny i nieimmunologiczny, lecz w
wiekszosci przypadkéw (60-70%) nie jest mozliwe
okreslenie przyczyny zmian (pokrzywka
idiopatyczna).




® Charal
babel

kterystycznym wykwitem dla pokrzywki jest
barwy rozowej lub porcelanowo- biatej z

obwOd

ka rumieniowq, wielkosci od kilku milimetrow

do kilkunastu centymetrow. Wykwity moga znacznie

roznic

sie wielkosciq i ksztattem. Niekiedy pojedynczy

babel obejmuje rozlegle powierzchnie, co okresla sie
mianem pokrzywki olbrzymie.







® Obrzek naczynioruchowy Quinckego lokalizuje sie
zwykle w obrebie powiek, warg (zwlaszcza gornej),

narzadow plciowych oraz rak. Zmiany utrzymujq sie
od kilku godzin do kilku dni. Skéra w ich obrebie jest
blada lub nieznacznie zaczerwieniona i napieta.
Znamionom towarzyszy niewielkie pieczenie, bez
charakterystycznego dla pokrzywki swiadu.




Obrzek
nhaczynhioruchowy

Ouinckego w
obrebie wargi

gornej.




® Pokrzywki, zaleznie od czasu trwania, dzieli sie na:
® 1) ostre- utrzymujace sie nie dtuzej niz 6 tygodni i

® 2) przewlekle- trwajace ponad 6 tygodni.

® Szczegdlng odmiane pokrzywki stanowi tzw.
pokrzywka przerywana, czyli epizodyczna, w ktore;
wystepuja czeste, roznie dtugo trwajace remisje.




2. Pokrzywka ostra zwykia
(urticaria acuta)

® (Czestq przyczyng ostrej pokrzywki zwyklej sa rowniez
leki. Moga one wyzwalac¢ chorobe zaréwno na drodze
immunologicznej (gtownie penicylina), jak i
nieimmunologicznej (opioidy, polimyksyna M,

radiologiczne srodki cieniujace).

® Alergeny powietrzno- pochodne, gléwnie siersc i
naskorek zwierzat domowych, pytki roslin, jady
owaddw oraz czynniki psychogenne sa kolejnymi
przyczynami ostrej pokrzywki zwyktej.




3. Pokrzywka typu choroby
posurowiczej
(serum sickness)

® Ten typ ostrej pokrzywki zwyklej zwigzany jest z III

mechanizmem alergicznym, tj. tworzeniem sie
komplekséw immunologicznych i aktywacjq ukladu
dopelniacza. Bable pokrzywkowe niekiedy
wspolistnieja z obrzekiem naczynioruchowym.
Podwyzszona temperatura, béle stawowe i zte
samopoczucie s objawami towarzyszacymi.




® Czynnikami wyzwalajacymi te postac¢ pokrzywki sa
miedzy innymi leki, najczesciej antybiotyki z grupy

penicylin, i surowice. Po 6-10 dniach od pierwszego
podania leku rozwijaja sie objawy kliniczne. W
przypadku ponownej ekspozycji objawy wystepujq
szybciej , juz w 3-4 dniu i s3 bardziej nasilone.




4. Pokrzywka przewlekta zwykla
ﬁtﬂti@ﬂlﬁi@oﬁb{@ﬂiﬂﬂda jest w czescl

przypadkow wyrazem nadwrazliwosci na pokarmy,
czyli niepozadanej reakcji wystepujacej po ich
spozyciu. Najczesciej prowokuja ja: ryby, mleko,
orzechy, jaja, niektore owoce i jarzyny. Wykazanie
czynnika przyczynowego w tych przypadkach jest
niezwykle trudne. W czesci przypadkéw pomocna
moze by¢ ocena stezenia swoistych IgE lub wyniki
punktowych testéw skornych. Nalezy jednak
zaznaczyc, ze ich interpretacja powinna by¢
kompleksowa, z uwzglednieniem wywiadu i wynikéw
testow ekspozycyjnych.




® Istniejq dane swiadczace o wystepowaniu pokrzywki
przewlektej zwyklej w przebiegu zakazen
bakteryjnych, dermatofitowych, drozdzakowych i
pasozytniczych przewodu pokarmowego.

® Zaburzenia immunologiczne w przebiegu zapalenia
tarczycy moga by¢ kolejng przyczyna przewlekte;
pokrzywki.




® Do kolejnych czynnikéw przyczynowych rozwoju
przewlektej pokrzywki nalezga hormony plciowe.

Wskazuje na to, miedzy innymi, wysiew babli
pokrzywkowych w przebiegu ciazy lub pokrzywka
wystepujaca w koncowej fazie cyklu miesiaczkowego,
zalezna od zmniejszenia aktywnosci progesteronu.




® Do czynnikéw niespecyficznych prowokujacych
lub nasilajacych pokrzywke przewlekta zwykla
zalicza sie alkohol i stres. Aczkolwiek mechanizm

udziatu uktadu nerwowego w chorobach skoéry nie
jest calkowicie wyjasniony, doswiadczenie
kliniczne wskazuje, ze wiekszos¢ dermatoz,
niezaleznie od przyczyny, wyraznie nasila sie pod
wplywem czynnikéw emocjonalnych.




® Leki stanowia jedng z kolejnych przyczyn
wystepowania przewleklej pokrzywki zwyktej. Nalezg

do nich penicylina, kwas acetylosalicylowy,
niesteroidowe leki przeciwzapalne, morfina i kodeina.




4.1. Pokrzywka wywotana przez
kwas acetylosalicylowy i dodatki
pokarmowe.

® Pokrzywka z nietolerancji kwasu acetylosalicylowego i
dodatkow pokarmowych uzywanych w celu barwienia
oraz konserwacji produktéw spozywczych i napojow
(benzoesany, sulfaty, glutaminian jednosodowy,)
stanowi 20-30% przyczyn pokrzywki przewleklej

zwyktej.




. 2. Pokrzywka
autoimmunologiczna.

® Pokrzywka przewlekta zwykta o podiozu
autoimmunologicznym zostata wyodrebniona
stosunkowo niedawno.




- "Pokrzywka wywotana mechanicznie-~
dermografizm (dermographismus, urticaria

provocata).

® Pokrzywka wywotana (dermografizm) jest najczestsza
postacig pokrzywki fizykalnej. Wystepuje gtéwnie u
dorostych. Rozwoéj wykwitow poprzedza silny swiad
prowokujacy drapanie, co z kolei wywoluje wysiew

linijnie utozonych babli pokrzywkowych. Zmiany
kliniczne rozwijajq sie kilkanascie minut po urazie i
utrzymuja sie krotko, maksymalnie 30-60 minut.




Pokrzywka opdzniona z ucisku.

® W miejscu dlugotrwatego ucisku, po kilku godzinach
(4-6) rozwijaja sie gtebokie obrzeki, obejmujace tkanke
laczna miedzypowieziowa. Wykwity sa bolesne,
zmianom moga towarzyszy¢ bable pokrzywkowe w

innych okolicach. W czesci przypadkow wspotistniejq
objawy ogdlne, takie jak podwyzszenie temperatury
ciala, bole stawdw oraz odchylenia w badaniach
laboratoryjnych- leukocytoza i przyspieszony OB.




Pokrzywka z zimna
(urticaria efrigore).

® Ta postac pokrzywki sprowokowana jest oziebieniem
skory i wystepuje zwykle w miejscu ochlodzonym. Jest
jedyna pokrzywka fizykalng wystepujaca u dzieci.
W wiekszosci przypadkow poczatek choroby jest

nagly. Niekiedy ochlodzenie skory moze wywolywac
obrzek naczynioruchowy bez obecnosci babli
pokrzywkowych.




® Czes¢ chorych zgtasza dolegliwosci subiektywne w
postaci zlego samopoczucia, oslabienia oraz zaburzen

ze strony przewodu pokarmowego, zwlaszcza gdy
oziebiona zostata rozlegla powierzchnia skory.
Najgrozniejszym powiklaniem pokrzywki z zimna s3
ciezkie objawy ogdlne zwigzane z rozwojem wstrzasu
anafilaktycznego (np. po skoku do zimnej wody,
szybkim spozyciu lodéw).




Pokrzywka cholinergiczna
(urticarla cholfnergica).

® Wystepuje zwykle u mtodych mezczyzn, wyjatkowo po
25 rz. Wykwity chorobowe sa najczesciej wyzwalane
wysitkiem fizycznym i przegrzaniem, rzadziej
czynnikami psychicznymi. Bable pokrzywkowe sa
drobne, kilkumilimetrowe, otoczone czerwonag
obwodka rumieniowa. Ich wysiew poprzedza swiad
skory, trwajacy 5-10 minut.




\

Pokrzywka




® Rozwojowi zmian skornych towarzyszy
niekiedy uczucie oslabienia, obnizenie
cisnienia tetniczego krwi i skurcz oskrzeli.

Ta postac kliniczna wspotistnie¢ moze z
pokrzywka wywolana i sprowokowana niska
temperatura.




Pokrzywka stoneczna (urticaria
solaris) .

® Powstaje pod wptywem promieni stonecznych o réznej
dtugosci fal: promienie X, UV, swiatlo widzialne i
podczerwone. Zmiany powstajq na drodze
mechanizmu immunologicznego.

® Pokrzywka stoneczna moze miec charakter
przewlekty.




® Objawy skorne wystepuja po kilku minutach
(rzadziej po kilku, kilkunastu godzinach) od
ekspozycji na promieniowanie i ustepujq po

1- 3 godzinach od zaprzestania
promieniowania.

® S3 to charakterystyczne dla wszystkich
pokrzywek bable pokrzywkowe, moga
wystepowac one na skorze ostoniete;.




Pokrzywka kontaktowa

‘confacf urticaria)

Pokrzywka ma przewlekly, niekiedy wieloletni przebieg.
Wykwity wystepuja w miejscu kontaktu z substancjq
wyzwalajaca reakcje i rozwijaja sie w ciggu minut (do
godziny). Przebieg odczynu jest srednio nasilony. W czesci

przypadkéw stwierdza sie bable w innej lokalizacji, a takze
mogqa wspotistnie¢ choroby drog oddechowych.

Najczestsza przyczyng zmian w obrebie rak jest kontakt ze
srodkami spozywczymi i rekawicami lateksowymi. Do
innych czynnikow zalicza sie leki, siers¢ i naskorek
zwierzat, kosmetyki oraz niektére tkaniny.




\

pokrzywka




Obrzek naczynioruchowy bez
- { yyb kim umiejscowieniu
bg‘gellr(il Eggl)r(?wxch, doﬂt. sk ry,l?l)(anki podskornej

oraz bton sluzowych. Moze mie¢ podtoze alergiczne
(natychmiastowe) lub niealergiczne. Przebieg jest
nagly i gwattowny.

® Zmiany chorobowe wystepuja na twarzy (okolice
oczodotéw, wargi), w okolicy narzadow piciowych, na
dtoniach oraz na btonach sluzowych jamy ustnej,
krtani i gardia.




Wyprysk (eczema).

® Wyprysk jest powierzchownym
stanem zapalnym skory wywolanym
roznymi czynnikami zewnatrz- i

wewnatrzpochodnymi.




® Do najczesciej rozpoznawanych (5-10% wszystkich
przypadkow wyprysku) zalicza sie wyprysk
kontaktowy (contact dermatitis), ktory dotyczy
gtownie ludzi dorostych i wystepuje czesciej u kobiet
nizZ u mezczyzn.

® Wyprysk kontaktowy moze by¢ alergiczny i z
podraznienia (toksyczny), a powstaje zarowno w
warunkach zawodowych, jak i pozazawodowych.
Reakcja alergiczna zwiazana jest z IV mechanizmem,
jako wyraz nadwrazliwosci na hapteny.




® W przypadku wyprysku toksycznego przewlekty
stan zapalny skory wywolany czynnikami toksycznymi
ulatwia przenikanie alergenéw kontaktowych i w
niektorych przypadkach stanowi etap wstepny do

rozwoju nadwrazliwosci alergicznej. Niekiedy na
nasilenie stanu zapalnego majg wpltyw
wewnatrzustrojowe ogniska bakteryjne.




® Wykwitem podstawowym jest grudka wysiekowa.
Wykwity faczac sie tworza wieksze ogniska z
powierzchownym ztuszczaniem, w obrebie ktorych
zmiany s3 na roznym etapie rozwoju- obserwuje sie
pecherzyki, nadzerki, strupki. Wspotistniejacy odczyn
zapalny moze by¢ roznie nasilony. W okresie zaostrzen
ogniska sa dobrze odgraniczone od otoczenia,

jaskrawoczerwone z przewaga objawow wysiekowych.
W fazie przewleklej ogniska sg stabo odgraniczone od
otoczenia i przewazaja objawy zliszajowacenia. Skora
w ich obrebie jest pogrubiala, o wzmozonym
poletkowaniu. Wykwitom chorobowym towarzyszy
swad o roznym nasileniu.




Wyprysk kontaktowy ze wzgledu na swoéj charakter
najczesciej dotyczy skéry rgk, rzadziej stdp, aczkolwiek
zmiany mogg wystgpiC w kazdej okolicy ciata.

® Niekiedy zmiany mogq by¢ rozsiane, woéwczas ogniska
wypryskowe wystepuja nie tylko w miejscach
bezposredniego kontaktu z czynnikami
wyzwalajacymi.







Ostre kontaktowe
zapalenie skory z
podraznienia.
Pecherzyki wystgpity po
ekspozycji na klej do
opatrunkdw.




Inne rodzaje wypryskow:

® 1) Wyprysk lojotokowy- jest schorzeniem
przewlektym, wykazujacym zwiazki z nadmierng
aktywnoscia gruczotow tojowych, z czynnikami
zakaznymi, tuszczycy, zakazeniem HIV, ukl.

nerwowym (stres) i dieta (niedobor cynku, witaminy
B, wolnych kwasow ttuszczowych).

® Zmiany chorobowe sa rumieniowe i ztuszczajace,
czesto wysiekowe i pokryte nawarstwionymi zottymi
strupami.




® 2) Wyprysk pienigzkowaty- ma charakter dobrze
odgraniczonych wykwitéow rumieniowych,
poczatkowo niewielki, a w pelnym rozwoju choroby o
srednicy do 5cm. Powierzchnia jest sucha, szorstka, a
czasem pokryta drobnymi tuskami.

® 3) Wyprysk podudzia- zwigzany z niewydolnoscia
naczyn zylnych i rozwojem alergii kontaktowej, m.in.
na leki stosowane zewnetrznie. Ma charakter
rumieniowo ztuszczajacy, towarzyszy im swiad.




® 4) Wyprysk potnicowy- obserwuje sie zwiagzek z
uogolnionym odczynem alergicznym, gt. Z alergia na
nikiel, nadmierng potliwosciq i stresem.

® Wykwity maja charakter symetrycznie
rozmieszczonych gleboko osadzonych pecherzykdw,
ktorym towarzyszy silny swiad.

® Choroba ma charakter przewlekly i nawrotowy.




Atopowe zapalenie skory,
Swierzbigczka (dermatitis

atopica, prurigo)
©® Atopowe zapalenie skory (AZS) jest przewlekia

choroba zapalna z obecnoscia wykwitow
wypryskowych. Zwykle rozpoczyna sie w dziecinstwie.
U czesci chorych lub cztonkéw ich rodzin
-wspolistniejg inne choroby atopowe. Przez niektorych
atopowe zapalenie skory okreslane jest jako zespol
atopowego zapalenia skory (ZAZS).




©® (Czestos¢ wystepowania atopowego zapalenia skory -w
populacji oceniana jest na 5-25% - w zaleznosci od
regionu i wieku badanych chorych.

® Do czynnikow patogenetycznych zalicza sie podioze
genetyczne, o czym swiadczy czeste wystepowanie tej
choroby u dzieci z rodzin, w ktérych wystepuje atopia.
W rozwoju zmian skornych biora udziat zjawiska
alergiczne oraz niealergiczne, w ktorych aktywacja
limfocytow zachodzi bez udzialu komorek
prezentujacych antygen.




® Glownymi czynnikami srodowiskowymi
zaostrzajacymi lub powodujacymi ujawnienie sie

atopowego zapalenia skory u osoby pozornie zdrowej
sq warunki klimatyczne, czynniki psychogenne,
chemiczne substancje drazniace, drobnoustroje oraz
alergeny powietrzno- pochodne i pokarmowe.







® Ogniska wypryskowe, ktore sa charakterystycznymi
zmianami w atopowym zapaleniu skory moga mie¢
rozng dystrybucje, ktora zmienia sie w zaleznosci od
wieku. U niemowlat stwierdza sie gtdwnie ogniska

wysiekowo-zapalne w obrebie twarzy i owlosionej
skory glowy. U dzieci w wieku przedszkolnym i
szkolnym miejscami predysponowanymi s3 zgiecia
lokciowe i doly podkolanowe, okolice nadgarstkow,
skora szyi i rak. W obrazie klinicznym dominujg
objawy przewlektego, podostrego wyprysku z
objawami liszajowacenia (lichenifikacji).










® U mlodziezy i dorostych stwierdza sie glownie

zlichenizowany wyprysk, ktory przebiega z
okresowymi zaostrzeniami, a zmiany, oprocz
przegubow, twarzy i rak, zajmuja najczesciej gorne
czesci ciala.







® Innymi objawami skornymi, nie wystepujacymi u
wszystkich chorych, sa: suchos¢ skory, rogowacenie
mieszkow wlosowych i(lub) rybia tuska, biaty
dermografizm, podwojne faldy powiek i fald szyjny,

wyprysk sutkow, zapalenie czerwieni warg oraz
sktonnos¢ do nawrotowych bakteryjnych i(lub)
wirusowych zakazen skory.




® Drugim waznym objawem klinicznym w te;
chorobie jest swiad skory. U czesci chorych nasila sie
on po kontakcie z welng, po intensywnym spoceniu sie
lub pod wplywem sytuacji stresowych. Drapanie

podraznia skore, co z kolei nasila swiad i powoduje
tzw. btedne koto.




Atopowe
zapalenie skory -

Zmiany

wypryskowe w
zgieciach
podkolanowych.




Choroby
rumieniowe:




Rumien wielopostaciowy.

® Rumien wielopostaciowy (erythema multiforme)
jest to choroba dotyczaca skory i bton sluzowych, w
ktérej zmiany moga by¢ wywolane réznymi
czynnikami, gléwnie infekcyjnymi i lekami.

©® Wystepuje w kazdym wieku, w 50% przypadkow
ponizej 20 Iz.

® Wyroznia sie dwie postaci:
® 1) flagodna i

® 2) ciezka.




® Zmiany moga by¢ wywolane wieloma czynnikami:

® 1) Infekcyjnymi (wirus opryszczki, mikoplazma,
paciorkowce)

® 2) oraz lekami.

® W 50% przypadkow nie udaje sie ustali¢ czynnika
etiologicznego. Nie jest to choroba bakteryjna skory (w
zmianach nie stwierdza sie drobnoustrojéw), lecz

reakcja na toksyny (antygeny) bakteryjne z ognisk
wewnatrzustrojowych.




Odmiana tfagodna rumienia
wielopostaciowego (erythema
multiforme minor)

® Charakteryzuje sie symetrycznym wystepowaniem na

skorze wykwitéw rumieniowo- obrzekowych,
okragtych, dobrze odgraniczonych od otoczenia, z
tendencja do tworzenia sie pecherzy w czesci
centralnej. Zmiana pierwotna jest bardzo
charakterystyczna- swoim wygladem przypomina
teczowke lub tarcze strzeleckq .




Wyrézniamy dwie odmiany
rumienia tagodnego wielopostaciowego:
® 1) Rumien wielopostaciowy pecherzowy.

® 2) Rumien wielopostaciowy krwotoczny- gdy

zmiany pecherzowe wypelnione sa trescig krwista.




Rumien wielopostaciowy
pecherzowy




® Najczestszym umiejscowieniem sg odsiebne czesci
konczyn- grzbiety rak i stop, dtonie, podeszwy.
Ponadto zmiany moga wystepowac na btonach
sluzowych jamy ustnej oraz narzadoéw plciowych

(czesto stwierdza sie tylko nadzerki). W rzadkich
przypadkach, glownie wywotywanych lekami, zmiany
mogaq by¢ uogolnione.

® Zmianom zwykle towarzysza objawy ogolne:
niewielkie podwyzszenie temperatury ciala, bole
miesniowo- stawowe.










® Choroba trwa kilkanascie dni (kilka
tygodni), zmiany ustepuja bez sladu lub z
pozostawieniem pozapalnych przebarwien,

lecz moga nawracac¢ (czesto w przypadkach
zwigzanych z infekcja HSV).




Odmiana ciezka rumienia
wielopostaciowego (erythema
multiforme major)

® S3 to zmiany dotyczace duzych powierzchni skory i
bton sluzowych, przebiegajace z nasilonymi objawami
ogblnymi. W grupie tej wyroznia sie :

1) Zespol Stevensa- Johnsona oraz

2) Toksyczna nekrolize naskdrka (choroba Lyella).




Zespoft Stevensa-Johnsona:

® Jest to ciezka odmiana rumienia
wielopostaciowego, w ktorej zmiany
dotycza bton sluzowych oraz skory,

powstaja gwaltownie i towarzysza im bardzo
nasilone objawy ogdlne.

® Choroba wystepuje czesciej u dorostych
powyzej 40 IZ.




® Poczatek choroby jest gwattowny, z wysoka goraczka i
bolami stawowymi. Najbardziej nasilone zmiany
(nadzerki po peknietych pecherzach) stwierdza sie na
btonach sluzowych jamy ustnej, na wargach
(nawarstwione krwiste strupy), na btonach sluzowych
nosa i narzadow plciowych. Czesto zajete sq spojowki,

co moze prowadzi¢ do ciezkich powiktan ze strony
narzadu wzroku (uszkodzenie rogdéwki). Zmiany
skorne sa podobne do stwierdzanych w odmianie
lagodnej, rzadziej obserwuje sie typowe wykwity

® Choroba trwa 3-6 tygodni. Moze nawracac.




Zespol Stevensa-Johnsona, zmiany ustépujgce. Nawarstwienie
krwistych strupow na czerwieni warg.




Toksyczna nekroliza naskorka
(necralysis epidermalis toxica)

wielopostaciowego wywolana lekami. Inna uzywana
nazwa to choroba Lyella.




® Objawy:

® - zmiany rumieniowe i pecherzowe w obrebie
skory, powoduja podminowanie naskodrka i jego
spelzanie catymi ptatami (objaw Nikolskiego),
obraz przypomina oparzenie.

® - zmiany pecherzowe i nadzerkowe pojawiaja
sie na blonach sluzowych jamy ustnej, narzadow
plciowych, spojéwek i rogowki.

® - zlewne wypadanie wloséw, spelzanie ptytek
paznokciowych.




® Objawy ogolne:

® 1) Wysoka goraczka,

2) Zaburzenia elektrolitowe, z powodu obnazania
rozleglych powierzchni skory.

Poczatek tej choroby jest nagly, czesto po zazyciu lekow.




Rumien guzowaty:

® Rumien guzowaty jest szczegdlng odmiang zapalenia
tkanki podskérnej, o rozmaitej etiologii, -w ktorym
zapalne, nie ulegajace rozpadowi guzy s
zlokalizowane na przedniej powierzchni podudzi.

Choroba rozpoczyna sie zwykle miedzy 15 a 30 rz. i
dotyczy czesciej mtodych kobiet (3-6 : 1).




® Rumien guzowaty jest to szczegoblna reakcja alergiczna
wywolana rozmaitymi czynnikami.

® Czesc przypadkdéw rumienia guzowatego ma zwiazek z

infekcjami, gtownie paciorkowcowymi i Yersinia
enterocolitica.

® Rumien guzowaty moze by¢ takze wywotany lekami, a
u czesci chorych nie udaje sie ustali¢ czynnika
wywolujacego.




® Poczatek choroby jest zwykle ostry. Moze by¢
poprzedzony infekcja géornych drég oddechowych. Na
przedniej powierzchni podudzi wystepuja intensywnie

czerwone, ostro zapalne guzy, umiejscowione w skorze
i tkance podskornej .




Erythema nodosum- charakterystyczny obraz kliniczny. Zapalne
guzy zlokalizowane na przedniej powierzchni podudzi.




® W dalszym przebiegu guzy przybieraja zabarwienie
sinawe. Guzy nie ulegaja rozpadowi, co jest bardzo
pomocne w roznicowaniu. Wykwity s3 na ogét liczne i
mogq by¢ umiejscowione rowniez na udach i

przedramionach (rzadko). Zmianom skérnym
towarzyszy goraczka oraz boéle stawowe.

® Choroba trwa 2-6 tygodni; wystepuje czesciej na
wiosne 1 na jesieni. Guzy ustepuja z powstaniem
sinobrunatnych przebarwien, w rzadkich przypadkach
nawracaja.




Rumien Trwaty:

® Dobrze odgraniczone od otoczenia, pojedyncze,
brunatne plamy, nawracajace w tym samym miejscu po
zazyciu wywolujacego jego leku.

® Wykwity sa zazwyczaj pojedyncze niekiedy liczne.

® Zmiany ustepujq po wielu tygodniach lub miesiacach
od odstawienia leku (aspiryna, barbiturany,
sulfonamidy, fenacytyna.)




t upiez ré6zowy Giberta:

® Choroba o tagodnym przebiegu i samoistnym ustepowaniu,

Objawy:

1) Na poczatku choroby pojawia sie pojedynczy wykwit,
srednicy 2- 5 cm, z wyraznym zluszczaniem na obwodzie,

>) Po kliku, kilkunastu dniach sa liczne bladorézowe plamy,
ksztaltu owalnego lub okragtego, z lekkim ztuszczaniem
powierzchni. Zmiany te maja znacznie mniejszy rozmiar i
ukladaja sie wzdtuz linii skory.

5) Wystepuje réwniez swiad o niewielkim nasileniu.

Zmiany ustepuja bez sladu, po 3- 6 tygodniach, nie
nawracajqy.




Rumieniec:

® Jest to przejsciowe zaczerwienie twarzy, powstajace w
wyniku rozszerzenia naczyn.

Objawy:
1) Nagle pojawiajacy sie rumien.

>) Zmianom skornym towarzyszy uczucie ciepla.

3) Lokalizacja: przede wszystkim twarz, ewentualnie
okolice mostka lub kark.

Moze by¢ wywolany m. in. Przez emocje, ciepto,
etanol czy guz trzustki.










