eMODIUZOS eYA3soubelq 7 suepAm m“__n@

VNZOAdLYIAddd g
VIOOTO1LVINGId




Autorzy

WILLIAM L WESTON M

Emeritus Professor

Departments of Dermatology & Pediatrics
University of Colorado School of Medicine
Aurora, CO, USA

JOSEPH G MORELLI Mp

Professor of Dermatology and Pediatrics
University of Colorado School of Medicine
Pediatric Dermatology

Children’s Hospital Colorado

Aurora, CO, USA



Spis tresci

Wprowadzenie: Przewodnik uzytkownika
Wykwity pierwotne i wtérne

Czes¢ 1: Choroby pecherzowe
(wykwity pecherzykowe i pecherzowe)
1 Infekcje wywotane wirusem opryszczki zwyklej
2 Ospa wietrzna i potpasiec
3 Choroba rak, stp i jamy ustnej
4 Pecherze wywotane ssaniem
5 Liszajec i niesztowica
6 Zapalenie pecherzowe i ztuszczajace skéry noworodkéw
Rittera (zesp6t SSSS)
7 Potowki zwykte
8 Zapalenie opryszczkowate skéry
9 Oparzenie stoneczne
10 Pecherzowe oddzielanie sie naskdrka
(odmiana niebliznowaciejaca)
11 Pecherzowe oddzielanie sie naskdrka
(odmiana bliznowaciejaca)
12 Pecherzyca
13 Linijna dermatoza lgA
14 Pemfigoid
15 Nietrzymanie barwnika
16 Hiperkeratoza epidermolityczna
17 Rozsiana mastocytoza skéma
18 Pecherzowe reakcje polekowe

Czes$¢ 2: Nadzerki bton sluzowych

19 Owrzodzenia aftowe

20 Zespot Stevensa-Johnsona (SJS) oraz zespét toksycznej
epidermolizy naskorkowej (TEN)

21 Jezyk geograficzny

22 Nadzerki bton sluzowych w przebiegu chordb pecherzowych
0 podfozu immunologicznym oraz dziedzicznych chordb
pecherzowych

Czesc 3: Zmiany krostkowe
23 Iapalenie mieszkéw wiosowych
24 Noworodkowa krostkowica koriczyn
25 Tradzik oraz tradzik steroidowy
26 Przejsciowa noworodkowa melanoza krostkowa
27 Piodermia zgorzelinowa

Czesc 4: Wykwity grudkowe i guzkowe w kolorze czerwonym
28 (zyracznosc oraz zapalenie tkanki podskomej
29 Martwicze zapalenie powiezi
30 Infekje wywotane przez pratki
31 Wysypki o etiologii wirusowej
32 Kifa
33 Skorna larwa wedrujaca
34 Pokrzywka grudkowa oraz ugryzienia przez pajaki
35 Rumieri wielopostaciowy
36 Rumieri guzowaty
37 Zapalenie tkanki podskémej
38 Wiokniaki skory
39 Bliznowce oraz blizny przerostowe
40 Naczyniakowtokniaki
41 Naczyniaki guzowate
42 Srodblonkowy naczyniak krwionosny
43 Wrodzona postac ustepujacej samoistnie retikulohistiocytozy
44 Todliwe guzy wieku dzieciecego



Czes$c 5: Plaskie zmiany naczyniowe ulegajace zblednieciu
pod wptywem ucisku

45 Marmurkowatos¢ skory

46 Wrodzona teleangiektatyczna marmurkowatosc skéry

47 Sinica siateczkowata (Livedo reticularis) oraz guzkowe
zapalenie tetnic

48 Pokrzywka i dermografizm

49 Inamiona naczyniowe ptaskie (port wine stains)

50 Noworodkowy liszaj rumieniowaty

57 Choroba Kawasakiego

52 Szkarlatyna

53 Wykwity polekowe

54 Odropodobne oraz pokrzywkowe wysypki polekowe

Cze$¢ 6: Uniesione zmiany naczyniowe blednace
pod wptywem ucisku

55 Naczyniak krwionosny

56 Rozlana naczyniakowatos¢ noworodkéw
57 Ziaminiak ropotworczy

58 Malformacje naczyn limfatycznych

59 Pajaczki naczyniowe

60 Malformacje zylne

Czes$¢ 7: Zmiany naczyniowe nieulegajace zblednieciu
pod wptywem ucisku (wybroczyny i plamica)

61 Zapalenie naczyn (vasculitis)

62 Odmroziny (pernio)

63 Postepujaca plamica barwnikowa

64 Zespét purpurowych rekawiczek i skarpetek
65 Zespdt DRESS

Czes¢ 8: Wykwity o charakterze grudkowo-ztuszczajacym

66 tupiez rézowy

67 tuszczyca

68 Grzybica (infekcje dermatofitowe)

69 tupiez czerwony mieszkowy (PRP)

70 Rybia tuska

71 Rogowacenie mieszkowe

72 Toczeri rumieniowaty (LE)

73 Choroba Dariera (dyskeratosis follicularis)

74 Liszaj pfaski (lichen planus) oraz liszaj I$niacy (lichen nitidus)
75 Rogowacenie kanalikowate Mibelliego

76 Przytuszczyca ostra (pityriasis lichenoides)

77 Zapalenie skorno-migsniowe (dermatomyositis)
78 Liszaj pasmowaty (lichen striatus)

Czes¢ 9: Schorzenia wypryskowe
(kolor czerwony z przerwaniem ciagtosci
powierzchni skéry)

79 Atopowe zapalenie skory

80 Alergiczne kontaktowe zapalenie skdry (ACD)

81 Pieluszkowe zapalenie skéry

82 Wyprzenie

83 Drozdzyca

84 Zapalenie tkanki podskérnej okolicy odbytu

85 Dermatoza powierzchni podeszwowych stép u mtodocianych
86 Wyprysk pieniazkowaty (pieniazkowate zapalenie skory)
87 tojotokowe zapalenie skory

88 Swierzb

89 Histiocytoza wywodzaca sie z komérek Langerhansa

90 Wysiekowe zapalenie skory



Czes$¢ 10: Wykwity grudkowe i guzkowe w kolorze skdry
charakteryzujace sie szorstka powierzchnia

91 Brodawki zwykte
92 Znamiona naskdrkowe (ILVEN)
93 Odciski i modzele

Cze$¢ 11:Wykwity grudkowe i guzkowe w kolorze skéry
charakteryzujace sie gtadka powierzchnia

94 Mieczak zakazny
95 Prosaki oraz przerost gruczofow fojowych
96 Torbiele naskérkowe
97 Torbiele dermoidalne
98 Nabtoniaki wapniejace oraz nabfoniaki gruczolakowate
torbielowe
99 Ziaminiak obraczkowaty
100 Nerwiakowtdkniaki oraz thuszczaki
101 Grudki piezogeniczne
102 Guzy gruczotdw potowych
103 Zespot Gianottiego-Crostiego

(ze$¢ 12: Zmiany w kolorze biatym

104 Odbarwienia pozapalne oraz tupiez biaty

105 Bielactwo

106 Piebaldyzm (bielactwo ograniczone)

107 Popielate plamy w ksztafcie lisci

108 tupiez pstry

109 Liszaj twardzinowy

110 Oczno-skérna odmiana bielactwa

117 Twardzina

112 Znamie odbarwione

113 Znamie niedokrwienne

114 Hipomelanoza linijna oraz o uktadzie wirowym
(hipomelanoza Ito)

115 Znamie Suttona (halo nevus)

Cze$¢ 13: Zmiany ptaskie zabarwione w kolorze brazowym

116 Plamy mongolskie

117 Znamie Oty

118 Plamy w kolorze kawy z mlekiem

119 Znamie ptaskie

120 Znamiona faczace

121 Piegi

122 Plamy soczewicowate (lentigines)

123 Znamie Beckera

124 Przebarwienie pozapalne

125 Zapalenie skory spowodowane kontaktem z sokiem roslin
oraz ekspozycja na dziatanie Swiatfa (phytophotodermatitis)

126 Rogowacenie ciemne (acanthosis nigricans — AN)

127 QOgniska przebarwiert o uktadzie linijnym i wirowym

Cze$¢ 14: Uniesione zmiany skérne zabarwione na brazowo

128 Wrodzone znamiona melanocytowe

129 Srédskérne znamie melanocytowe

130 Mastocytoza

137 Odpryskowce wywodzace si¢ z mieszkéw whosowych
oraz migsni gtadkich

132 Brodawki pfaskie

133 tagodna histiocytoza glowowa

134 (zemiak

Czes$¢ 15: Zmiany w kolorze zéttym

135 Znamie tojowe

136 Kepki z6tte miodziericze

137 Obumieranie thuszczowate diabetykdw
138 Ogniskowy niedorozwdj skory



Cze$¢ 16: Wrodzona ograniczona utrata whoséw

139 Wrodzony niedorozwdj skéry

(zes¢ 17: Nabyta ograniczona utrata whoséw

140 tysienie plackowate

141 Grzybica gtowy oraz strupien gtowy (kerion)

142 tysienie spowodowane wzmozonym napieciem whosow
oraz ich nawykowym wyrywaniem

(zes$¢ 18: Wrodzona rozlana utrata whoséw

143 Dysplazje ektodermalne
144 Defekty fodyg whoséw

Cze$¢ 19: Nabyta rozlana utrata whoséw

145 Telogenowe i anagenowe wypadanie wosow

Cze$¢ 20: Zgrubienia paznokd

146 Pachyonychia congenita

147 Dysplazja ektodermalna paznokci

148 Dystrofia Srodkowa ptytki paznokciowej
149 Szorstkos¢ paznokc

150 Zmiany fuszczycowe paznokci

151 Zmiany paznokciowe w liszaju pfaskim

(ze$¢ 21: Scieficzenie paznokdi, powolny wzrost paznokd,
utrata paznokci

152 Dysplazja ektodermalna oraz zespdt paznokiec—rzepka

Czes¢ 22: Zmiany zagtebione
153 Zaglebienia mafzowin usznych oraz warg
154 Keratoliza naskérka z doteczkowatymi zagtebieniami

(Cze$¢ 23: Zmiany dotyczace powierzchni dfoniowych
oraz podeszew stop

155 Rogowce dfoni i stop

Cze$¢ 24: Zmiany w obrebie skéry odstonietej
(indukowane dziataniem promieniowania
stonecznego)

156 Wielopostaciowe osutki wietlne
157 Protoporfiria erytropoetyczna

(ze$¢ 25: Zmiany o uktadzie obraczkowatym

158 Zmiany skérne o ukladzie obraczkowatym

Czes$¢ 26: Zmiany linijne lub krzywolinijne

159 Zmiany skéme o uktadzie linijnym lub krzywolinijnym



WPROWADZENIE:
PRZEWODNIK UZYTKOWNIKA

Wikwiti iierwotne i wtérne

g

Pecherzyki. Wykwity o Srednicy ponizej 1 cm, wypefnione wodnistym
plynem.

Krosty. Wykwity wypeinione ptynem wysiekowym o Z6ttym zabarwieniu.

Grudki. Lite, uniesione wykwity, wyraznie odgraniczone od otoczenia,
o srednicy ponizej T cm.

Guzki. Lite, uniesione wykwity, o nieostrych granicach, zlokalizowane
w gtebszych warstwach skéry, wyczuwalne palpacyjnie.



WPROWADZENIE:
PRZEWODNIK UZYTKOWNIKA

Wikwiti iierwotne i wtérne

Morfologia poszczegdlnych wykwitéw skérnych jest kluczem umozliwiajacym
rozpoznawanie choréb skory u pacjentéw pediatrycznych. Pierwszym krokiem
w diagnozowaniu chordb skory powinna by¢ identyfikacja wykwitow pierwot-
nych.

Wykwity pierwotne. Nalezg do nich pecherzyki i pecherze, krosty, grudki oraz
blaszki, guzki, plamy, bable i torbiele.

Pecherzyk jest wykwitem uniesionym ponad powierzchnie skéry, o sred-
nicy ponizej 1.cm, wypelnionym przejrzystym ptynem (plansze 1i2).

Pecherz jest wykwitem o Srednicy przekraczajacej 1 cm (plansze 131 18).

Krosta jest uniesionym wykwitem wypetnionym pfynem wysiekowym,
nadajacym jej z6ttawe zabarwienie (plansze 23 25).

Grudka jest litym, uniesionym wykwitem, o wyraznych granicach i redni-
¢y T.cm lub mnijszej (plansze 41 8).

Blaszka jest litym wykwitem o Srednicy przekraczajacej 1 cm, czesto
0 spfaszczonej powierzchni, przypominajacym paskie wzniesienie (plansze 40,
67i72).

Guzek uniesiony, lity wykwit, o niewyraznych granicach; czes¢ wykwitu,
Zlokalizowana w gtebszych warstwach skéry, jest wyczuwalna w badaniu palpa-
cyjnym. Guzki o etiologii naczyniowej s sprezyste (plansze 55179).

Plama jest wykwitem polegajacym na zmianie zabarwienia skory na ogra-
niczonej powierzchni. Wykwit jest zlokalizowany na poziomie skéry i nie jest
wyczuwalny w badaniu palpacyjnym (plansze 49 105).

Babel to dobrze napiety wykwit o charakterze obrzekowym, zajmujacy
ograniczony obszar, lekko uniesiony, o pfaskiej powierzchni; dotyczy powierz-
chownych warstw skory (plansza 48).

Torbiel jest litym, uniesionym wykwitem o kopulastym ksztatcie i gfadkiej
powierzchni. Niektore torbiele charakteryzuja sie wyczuwalng palpacyjnie to-
rebka pokryta przesuwalng skora. Inne zas s3 zlokalizowane w obrebie naskérka
i maj zdolnos¢ przemieszczania sie wraz ze skérg (plansze 961 97).

Dodatkowe wskazéwki diagnostyczne mozna uzyskac z opisu wykwitow wtér-
nych, badania palpacyjnego wykwitéw skérnych, zmian zabarwienia, ukfadu
wykwitdw oraz ogdlnego ukfadu chorobowych zmian skérnych. Badanie pal-
pacyjne moze pomoc ustali¢, czy wykwit jest lity czy tez wykazuje cechy torbieli
oraz zy jest zlokalizowany w obrebie skory whasciwej czy glebiej. Uzyskane
informacje umozliwiaja przeprowadzenie prawidtowej diagnostyki roznicowej.
Wykwity wtdrne. Nale73 do nich nadzerki, ktdre powstaja w wyniku prze-
rwania pokrywy pecherzy (plansze 2 i 13), oraz strupy powstajace wskutek
zasychania surowiczej tresci pecherzy i elementow naskorka, tworzacych ich
pokrywe, tak jak w przebiequ liszajca (plansza 5). Wystepowanie nadzerek jest
dominujacym objawem w przebiequ schorzeri pecherzykowo-pecherzowych
dotyczacych blon Sluzowych (plansza 19). Tak wiec wystepowanie nadzerek
i strupdw, gdy brak pecherzy, wskazuje na chorobe pecherzowa. Ztuszczanie
naskdrka obserwuje sie w przebiegu schorzen grudkowo-zluszczajacych oraz
rybich tusek (plansze 66, 67, 70). Objaw lichenifikadji jest nastepstwem zgrubie-
nia naskérka wywotanego draznieniem przez czynniki zewnetrzne (plansza 79).
Szczeliny s3 peknieciami o klinowatym ksztatcie, przebiegajacymi od naskorka
i zZwezajacymi sie w obrebie skry wiasciwej (plansza 79). Blizny s3 wynikiem
pourazowych procesdw naprawczych skory i wystepuja w postaci wiéknistych
zqrubien skory, w ktorych obrebie brak poletkowania naskorka. Blizny moga
by uniesione (tzw. blizny przerostowe) lub pfaskie (plansza 39). Zanik polega
na scieficzeniu naskorka, skéry whasciwej lub podskdrnej tkanki thuszczowej
(plansze 111i139).




WPROWADZENIE:
PRZEWODNIK UZYTKOWNIKA

Wikwiti iierwotne i wtérne

Plamy. Praskie wykwity polegajace na zmianie zabarwienia skory. Nie s3
wyczuwalne palpacyjnie.

Bable. Twardy obrzek gérnej warstwy skory wiasciwej. Wykwit o ptaskiej
powierzchni, wyczuwalny palpacyjnie.

/

Torbiele. Wypukte, lite wykwity o ksztatcie kopulastym i gtadkiej powierzch-
ni. Skora nad nimi jest przesuwalna.

Zanik. Powierzchnia skdry jest wklesta z powodu Sciericzenia lub zaniku
naskorka, skry wiasciwej lub podskornej tkanki thuszczowej.



CHOROBY PECHERZOWE (WYKWITY PECHERZYKOWE
| PECHERZOWE)

Infekcje wywotane wirusem opryszczki zwyktej
Diagnostyka réznicowa 2.s-19

Opryszczka noworodkéw. Zgrupowane pecherzyki na zaczer-
wienionym podtozu zlokalizowane w obrebie skory owtosionej
u 9-dniowego noworodka.

Opryszczka noworodkéw. Rozsiane wykwity pecherzykowe oraz
nadzerki u 2-dniowego noworodka.

Pierwotne opryszczkowe zapalenie jamy ustnej i dzigset. Widocz-
ne nadzerki u 3-miesieczneqo dziecka.

et

Pierwotne opryszczkowe zapalenie dzigset oraz jamy ustnej.
Wykwity pecherzykowe zlokalizowane wokdt ust oraz na
wargach u 10-miesiecznego dziecka.




CHOROBY PECHERZOWE (WYKWITY PECHERZYKOWE
| PECHERZOWE)

Infekcje wywotane wirusem opryszczki zwyktej

nostyka roznicowa 2.s-19

CECHY KLINICZNE
Obecnos¢ zgrupowanych wykwitéw pecherzykowych zlokalizowanych na ru-
mieniowym podfozu stanowi charakterystyczng ceche infekdi opryszczkowej
niezaleznie od jej lokalizadji skornej. W obrebie bton ¢luzowych pokrywa peche-
rzykéw fatwo ulega przerwaniu, prowadzac do tworzenia sie nadzerek. Obser-
wuje sie wystepowanie zr6znicowanych obrazéw klinicznych.

Pierwotne zapalenie jamy ustnej i dziaset. U dzieci ponizej 6 miesiaca
7ycia pojawiaj sie nasilone nadzerki w obrebie bfon Sluzowych jamy ustnej oraz
zgrupowane wykwity pecherzykowe w obrebie warg oraz na dziastach. Oddech
dziecka jest cuchnacy i nie jest ono zdolne do przyjmowania pokarmdw. Scho-
rzenie trwa od 7 do 14 dni. U wielu dzieci, ktére miaty kontakt z wirusem HHV-1
dochodzi do wystapienia tagodnego zapalenia gardta bez obecnosci charaktery-
stycznych wykwitéw pecherzykowych.




CHOROBY PECHERZOWE (WYKWITY
PECHERZYKOWE | PECHERZOWE)

Infekcje wywotane wirusem opryszczki zwyktej

Nawrotowa opryszczka wargowa z obecnoscig zgrupowanych
wykwitéw pecherzykowych w obrebie wargi gémej.

Nawrotowa opryszczka wargowa z obecnoscig zgrupowanych
wykwitow pecherzykowych w obrebie wargi dolnej.

Opryszczkowe zapalenie rogéwki. Zgrupowane wykwity
pecherzykowe zlokalizowane u dziecka w obrebie powieki dolnej
7 towarzyszacym zaczerwienieniem gatki ocznej.

Opryszczka twarzy. Nawrotowe, zgrupowane wykwity pecherzy-
kowe zlokalizowane u dziecka na skérze policzka. Nie obserwuje
sie zajecia gatki ocznej.




CHOROBY PECHERZOWE (WYKWITY
PECHERZYKOWE | PECHERZOWE)

Infekcje wywotane wirusem opryszczki zwyktej

nostyka roznicowa 2.s-19

Nawrotowa infekcja wywotana wirusem opryszczki zwyktej. Wirus
opryszczki zwyklej moze utrzymywac sie w zwojach nerwowych i ulegac re-
aktywadji w wyniku ekspozycji na promieniowanie UV, w nastepstwie goraczki,
urazu lub miesiaczki. Wykwity pecherzykowe nawracajace w tym samym miej-
scu powinny byc traktowane jako objaw nawrotowej opryszczki zwyklej.
Opryszczka wargowa. Wiekszos¢ nawrotowych infekgii HSV dotyczy warg.
Pojawiaja sie one u 20% dziedi, u ktérych wystepowata uprzednio pierwotna
infekcja HSV. Objawy prodromalne w postaci dolegliwosci bolowych dolnej war-
gi poprzedzaja rozwoj pecherzykéw zlokalizowanych na rumieniowym podtozu
W jej obrebie, utrzymujacych sie przez 8 dni.

Opryszczkowe zapalenie rogéwki. Zajecie skory wokét oczu powinno
wzbudzic zaniepokojenie w zwiazku z mozliwoscia rozwoju opryszczki rogowki.
W razie rozwoju opryszczki rogéwki pojawiaja sie drzewkowato rozgateziajace
sie owrzodzenia, ktore moga prowadzi¢ do bliznowacenia i trwatej utraty wi-
dzenia. Pojawienie sie wykwitow pecherzykowych w okolicy oczu oraz zaczer-
wienienie gatki ocznej powinno prowadzi¢ do natychmiastowej konsultacji
okulistycznej.

Opryszczka twarzy. Nawrotowe epizody pojawiania sie zgrupowanych wy-
kwitéw pecherzykowych na skérze czofa lub policzka wystepuja rzadziej, co
moze skutkowac postawieniem btednej diagnozy.




Podziat glikokortykosteroidow do stosowania

miejscowego u dzieci*

Nazwa migdzynarodowa Nazwa handlowa

BARDZO SILNE

Propionian klobetazolu (larelux 0,05% (pianka)
Clobederm 0,05% (krem, mas¢)
Clobex 0,05% (szampon)

Dwupropionian betametazonu

SILNE
Fluocinonid

Halcinonid krem
Amcinonid

Dwuoctan diflorazonu
Dezoksymetazon

SREDNIO SILNE
Acetonid fluocinolonu

Acetonid triamcinolonu
Furoinian mometazonu

Walerian hydrokortyzonu
\Walerian betametazonu

Pirosluzan mometazonu

StABE

Prednicarbate

Desonid

Maslan hydrokortyzonu

BARDZO StABE
Hydrokortyzon (octan)

Dermovate 0,05% (masc, krem, ptyn)
Novate 0,05% (krem, mas¢)
Beloderm 0,05% (krem, mas¢)
Diprolene 0,05% (masc)

Diprosone 0,05%*

Cuterid*

Lidex 0,5%*
Vanos 0,1%*
Halog 0,1%*
(yclocort 0,1%*
Psorcon 0,05%*
Topicort 0,5%*

Flucinar 0,025% (mas¢, zel)
Polcortolon 0,1% (mas¢, krem)
Edelan 0,1% (krem, masc)
Elitasone 0,1% (krem, ptyn, mas¢)
Elocom 0,1% (krem, pyn, masc¢)
Elosone 0,1% (krem, ptyn, mas¢)
Eztom 0,1% (krem)

Ivoxel 0,1% (emulsja, krem, masc)
Momecutan 0,1% (krem, roztwor, masc)
QOvixan 0,1% (krem, ptyn)
Westcort 0,2%*

Valisone 0,1%*

Betnovate 0,122% (krem, masc)

Dermatop 0,1%*

DesOwen 0,05%*

Locoid 0,1% (krem, masc, roztwdr)
Locoid Crelo (emulsja)

Locoid Lipocream (krem)

Laticort 0,1% (krem, masc)

Hydrocort Chema 0,5 % (mas¢, krem)
Hydrocortisonum Aflofarm 0,5% (krem)
Hydrocortisonum Oceanic 0,5% (krem)
Hydrocortisonum Jelfa 1% (krem)
Hydrocortisonum AFP 1% (krem)

*leki niedostepne w Polsce
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