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SOUHRN

Konrad P. Pityriasis rosea Gibert

Clanek popisuje b&Zné exantémové onemocnéni typické pro dospivajici vék pityriasis rosea Gibert. V &anku je vy-
svétlen nazev choroby a jsou objasnény historické konsekvence jeho vzniku. Je popsan soucasny pohled na jeji prav-
dépodobnou virovou etiopatogenezi a jeji podobnost s dalsi exantémovou kozni chorobou exanthema subitum. Je
popséano prodromalni stadium choroby a klinicky obraz koZniho nélezu s charakteristickym vysevem loZisek pFipo-
minajicim vétve vanodniho stromku. Jsou pfiloZeny autorovy klinické obrazky nalezd u jednotlivych pacientd s touto
chorobou. Uveden mozny vztah s onemocnénim covid-19. Je probrana diferencialni diagnostika véetné podobnosti
se sekundarnim stadiem syfilis a popsan necharakteristicky histopatologicky obraz nemoci. V zavéru jsou probrany
mozZnosti terapie s upozornénim, Ze velmi obvyklé pouZziti lokalnich kortikoidd neni pFilis G¢inné a je doporuéovana
spise nekortikoidni externi lé¢ba.
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SUMMARY

Konrad P. Pityriasis rosea Gibert

The article describes a common exanthematic disease typical of adolescence, pityriasis rosea Gibert. The significance
of the name of the disease is explained and the historical implications of the origin of the name of the disease are
clarified. The current view of its probable viral etiopathogenesis and its similarity to another exanthematous skin
disease, exanthema subitum, are described. The prodromal stage of the disease and the clinical picture of the skin
findings with characteristic seeding of lesions resembling ,,Christmas tree branches” are described. The author’s
clinical pictures of the findings in individual patients with this disease are included. The possible relationship with
COVID 19 is noted. The differential diagnosis is discussed, including the similarity to secondary syphilis, and the un-
characteristic histopathological picture of the disease is described. Finally, treatment options are discussed, with the
caveat that the very common use of topical corticosteroids is not very effective and rather non-corticoid external
therapy is recommended.
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GENEZE NAZVU CHOROBY pouziva i treti slovo v nazvu choroby ,,Gibert“ na pocest

Onemocnéni poprvé popsal a pojmenoval v roce 1860 slav-  jejiho objevitele.
ny francouzsky dermatolog prof. Camille-Melchior Gibert.
Nazev choroby pityriasis rosea popisuje priléhaveé jeji kli-

nicky obraz. Pityron znamena v recétiné otruba, primér
k Supinkam olupujici se kuze. Latinské slovo roseus zna-

DEFINICE

mend v prekladu razovy (lat. rosa — raze). Volny preklad Jedna se o ¢astou akutni zanétlivou dermatozu s vysevem
do ¢eského jazyka tedy zni rtizové Supiny.!)’ Tradiéné se  symetricky, morfologicky velmi typicky usporadanymi
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| Obr. 1: Pityriasis rosea Gibert — primarni makula (archiv autora)

erytematoskvaméznimi eflorescencemi, které se vyskytuji
hlavné na trupu.

ETIOLOGIE A PATOGENEZE

Vznika nejspise jako reakce typu idu na nékteré virové in-
fekce (nejpravdépodobnéji HHV-7), kdy se antigen dostava
z primarniho loziska hematogenné jinam do ktize.® Vysev
onemocnéni byl pozorovan i po aplikaci nékterych vakein,
napt. po vakcinaci na BCG, plané nestovice, chiipku, coz re-
akei typu idu podporuje. Onemocnéni ma maximum vysky-
tu na jare a na podzim. Nejcastéji se objevuje u osob mezi
10.-35. rokem zivota.®

HHV-6 a HHV-7 patfi do Celedi Herpesviridae. Primo-
infekce HHV-6 obvykle probiha v détském véku, ¢asto bez
priznaktt nebo vyvolava jeden z nejznaméjsich projeva
téchto virtt — nezavazny febrilni stav u kojenctt a malych
déti s exantémem — exanthema subitum (tzv. Sesta détska
nemoc). Velmi podobné projevy vyvolava také HHV-7 u ado-
lescenttt. Je mozné se domnivat, Ze pityriasis rosea Gibert
je podobnym ¢i totoZznym typem onemocnéni, jen ve starsim
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véku. Castéjsi vyskyt obou onemocnéni v kolektivech svédéi
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Obr. 2: Pityriasis
rosea Gibert —
klinicky obraz va-
noéniho stromku
(archiv autora)
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o infekéni etiologii, coZ podporuje teorii o etiologii virové.
Po onemocnéni by pacienti méli ziskat celoZivotni imunitu.

KLINICKY OBRAZ

Onemocnéni predchazi stadium prodromu, pro které je ty-
picka tnava, subfebrilie, bolesti hlavy a svald, nazofaryngi-
tida. Poté vznika tzv. primarni makula (obr. 1), nazyvana také
materské lozisko ¢i heraldicka skvrna — ovalné pityriaziform-
né se olupuyjici lozisko o primeéru 2—5cm, nejéastéji na brise,
trupu ¢i konéetinach. BEhem 1-2 tydnti vznikaji obdobna, ale
mensi loziska typicky usporadana v liniich stépitelnosti kuze,
zejména na trupu a proximalné na konéetinach (v emboliza¢-
ni lokalizaci). Vysev v liniich pripomina pfi pohledu na zada
pacienta vétve vano¢niho stromku (obr. 2). Tento typicky
obraz je patognomicky a pomaha k jisté a rychlé diagnosti-
ce onemocnéni. Typické je téz limeckovité (tzv. collerette)
pityriaziformni olupovani lozisek. Exantém muze svédit,
u nékterych pacienttt se objevuje i mucivy pruritus. Po zho-
jeni mohou byt vidét pozanétlivé hypopigmenatce nebo hy-
perpigmentace (svétlejsi nebo tmavsi skvrnky na kazi), které
mizi béhem nasledujicich tydntt az mésicii. U déti se neziidka
vyskytuje tzv. inverzni forma, u které jsou projevy v axilach,
tislech, na tvarich, v kapilitiu a v dutin€é Gstni se mohou vy-
skytnout te¢kovité hemoragie, eroze nebo drobné ulcerace.®

U nemocnych s HIV se zrejmé vlivem snizené imunity
onemocnéni vyskytuje oportunné.®) V ramci probihajici
pandemie byl pozorovan vysev podobny pityriasis rosea
u pacientti pozitivnich na covid-19.©

DIAGNOZA

Je dana klinickym nalezem a prabéhem.

DIFERENCIALNI DIAGNOZA

Zahrnuje sekundarni stadium syfilis, tineu corporis, pi-
tyriasis versicolor, pityriasis lichenoides chronica, lupen-
ku, 1ékové exantémy (napt. barbituraty, ACE inhibitory)
a seborrhoickou dermatitidu.® Pfi projevech s vesikulami
a pustulami musime v diferencialni diagnostice zvazit i ery-
thema multiforme.

Vylouéeni syfilis potvrdime sérologicky. K odliseni od my-
kotického postizeni lze provést vysSetieni nativniho louhové-
ho preparatu, ktery bude negativni. Pfi nejasnostech muze-
me k definitivnimu upfesnéni diagnézy vyuzit kozni biopsii.
Histopatologie je nespecifickd, s edémem ve stratum pa-
pillare, v epidermis je mirna spongi6za, ve stratum corneum
vznika skvrnita parakerat6za.®

TERAPIE

Kozni projevy se sice spontanné hoji, ale doba muiize byt
velmi dlouhd, i v fA&du mésici. Neni vyjimkou celotélovy
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Obr. 3: Pityriasis rosea Gibert — rozsahla, podrazdéna loziska
(archiv autora)

perzistujici vysev projeva trvajici az pul roku, coz prina-
$i i psychickou alteraci (obr. 3-5). Pacienti se ¢asto stydi
za své projevy, protoze okoli nespravné usuzuje na infeké-
ni charakter vysevii. Dochazi k jejich spolecenské izolaci.
Taktéz dlouhodoby pruritus, ktery se u nékterych pacientu
vyskytuje, je obtézujici a je nutné jej zmirnovat. Projevy
je vhodné zklidnit a urychlit jejich hojeni pomoci protiza-
nétlivych, nejlépe nekortikoidnich substanci, jako je ichta-
mol ve formé pasty ¢i spreje.” Kortikoidni externa nejsou
velmi ¢inna.® Eflorescence byvaji nachylné k podrazdéni
po myti béznymi mydly a Sampo6ny.»?V dobé onemocnéni
se doporuéuji k hygiené pouze jemné, nedrazdivé bezsulfa-
tové syndety, které lze pouzit na télo i kstici. K terapeutic-
kym postuptm se radi i UVB fototerapie.® Mozn4 je i tera-
pie vysokymi davkami acykloviru 5x 800 mg denné po dobu
7 dnt.® Existuje nékolik studii o tcinnosti a uzite¢nosti

Obr. 5: Pityria-
sis rosea
Gibert - roz-
sahly, dlouho-
trvajici vysev
(archiv autora)
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Obr. 4: Pityriasis rosea Gibert — rozsahly, dlouhotrvajici vysev
(archiv autora)

1é¢by, které prokazuji priznivé Gc¢inky makrolidovych an-
tibiotik, zejména erytromycinu (v davce 250 mg ¢tyfikrat
denné), ktery vyznamné zkratil pretrvavani koznich 1ézi.09
V CR neni t. & erytromycin per se pro celkové podavani
k dispozici.

Pacientum se doporucuje nosit oble¢eni ze 100% bavlny,
volné, prodysné.

ZAVER

Pityriasis rosea Gibert je onemocnéni, kterym trpi prevaz-
né mladi lidé. I pres spontanni hojeni je vzhledem k casté-
mu dlouhému trvani choroby nutné pacienty 1é¢it. Cilem je
zmirnit subjektivni potize, zkratit trvani projeva a tim za-
bréanit negativnimu dopadu na psychiku. |
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