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Kniha poskytuje obecnÈ informace a nenÌ urËena k vy-
svÏtlov·nÌ jednotliv˝ch konkrÈtnÌch p¯Ìpad˘. NemÏla by
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Předmluva

Kdyû mÏ NakladatelstvÌ Triton vybÌdlo k vytvo¯enÌ p¯Ì-

ruËky pro pacienty o psori·ze, povaûovala jsem tuto

myölenku sice za spr·vnou, ale domnÌvala jsem se, ûe

budu nosit d¯ÌvÌ do lesa. Pacienti jsou p¯ece informo-

v·ni v ordinacÌch, majÌ moûnosti odborn˝ch broûu-

rek, informacÌ na Internetu, ze svÈpomocn˝ch orga-

nizacÌ a tak d·le. A nÏkte¯Ì moûn· ani o informace

nemajÌ z·jem nebo jim nechtÏjÌ naslouchat Ëi rozumÏt.

Avöak p¯i podrobnÏjöÌm zkoum·nÌ, jakÈ publika-

ce pro pacienty s psori·zou v poslednÌch letech ve

zdravotnick˝ch nakladatelstvÌch v »eskÈ republice

vyöly, po hled·nÌ, jakÈ informace jsou v ËeskÈm jazy-

ce o psori·ze dostupnÈ v knihovn·ch, knihkupectvÌch

a na Internetu a po proËÌt·nÌ internetovÈho chatov·-

nÌ pacient˘ s psori·zou jsem dospÏla k p¯esvÏdËenÌ, ûe

toho zapot¯ebÌ je.

A tak jsem se rozhodla na z·kladÏ zkuöenostÌ

z vlastnÌ praxe, odbornÈ i seriÛznÌ osvÏtovÈ literatu-

ry poskytnout praktickou a srozumitelnou p¯ÌruËku

vöem, kte¯Ì majÌ z·jem. Proto jsem zvolila formu nej-

ËastÏjöÌch ot·zek a odpovÏdÌ.

P¯izvala jsem k jejÌmu posouzenÌ ¯adu laik˘, paci-

ent˘ a samoz¯ejmÏ i zkuöen˝ch koleg˘, kte¯Ì jsou ne-
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I. Úvod

Psori·za, Ëesky lupÈnka, je chronick· z·nÏtliv· koû-

nÌ choroba ñ to znamen· dlouho trvajÌcÌ, opakovanÏ

se objevujÌcÌ. Vznik·, dle souËasnÈho stavu odbornÈ-

ho v˝zkumu, p¯ev·ûnÏ na podkladÏ zdÏdÏnÈho sklo-

nu k odchylk·m imunitnÌho systÈmu a k˘ûe.

Odborn˝ n·zev psori·za je odvozen z ¯eËtiny (psao

= ökr·bu se, psora = svÏdÏnÌ, öupina) a v ËeötinÏ od

olupov·nÌ, resp. typick˝ch öupinek na povrchu loûi-

sek psori·zy.

Jedn· se o chorobu velmi Ëastou, ve st¯ednÌ Evro-

pÏ postihuje asi 2ñ3 % obyvatelstva. P¯esnÈ souËas-

nÈ ˙daje z »R nejsou k dispozici, nicmÈnÏ n·m ze-

mÏpisnÏ blÌzkÈ nÏmeckÈ zemÏ aktu·lnÏ ud·vajÌ 6 %,

ve skandin·vsk˝ch zemÌch pak 10 % postiûenÌ. V sou-

Ëasnosti genetici p¯edpokl·dajÌ, ûe z·tÏû obyvatelstva

psoriatick˝mi geny se dokonce pohybuje ne v jednot-

k·ch, ale v desÌtk·ch procent!

ZajÌmavÈ je, ûe se jedn· o v˝luËnÏ lidskou chorobu.

Nevyskytuje se totiû u û·dnÈho zvÌ¯ete. Psori·za m˘-

ûe vzniknout v jakÈmkoliv vÏku, ale nejËastÏji ve vÏ-

ku dospÏlÈm, a to p¯ev·ûnÏ ve dvou obdobÌch ñ okolo

puberty a okolo 40.ñ50. roku vÏku. NenÌ v˝znamnÈ-

ho rozdÌlu ve v˝skytu psori·zy mezi ûenami a muûi,

jen vynikajÌcÌmi odbornÌky a lidmi, ale jsou i schopni

a ochotni svÈ vÏdomosti a zkuöenosti komunikovat

pro praxi. Jim vöem pat¯Ì mÈ podÏkov·nÌ za podnÏ-

ty a p¯ipomÌnky.

P¯eji V·m, milÌ Ëten·¯i, aby V·m tato kniha p¯inesla

uûiteËnÈ informace.

Praha, podzim 2003 MUDr. Nina Ben·kov·

P.S. Pro ty, kte¯Ì majÌ z·jem o hluböÌ informace, p¯i-

pravujeme s kolegy dalöÌ, obs·hlejöÌ vyd·nÌ.

Lupénka v otázkách a odpovědích10
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1. Příčiny

Co je příčinou psoriázy?

P¯ÌËiny, i p¯es obrovsk˝ pokrok v tÈto oblasti, nejsou

dosud zcela p¯esnÏ zn·my. Psori·za se ukazuje b˝t

tzv. autoimunitnÌ chorobou. To znamen·, ûe vlastnÌ

imunitnÌ systÈm jedince, p¯esnÏji jeho bÌlÈ krvinky,

tzv. T lymfocyty, jsou z urËit˝ch d˘vod˘ (dÏdiËnost,

faktory zevnÌho a vnit¯nÌho prost¯edÌ) aktivov·ny. To

vede k aktivaci dalöÌch sloûek imunitnÌho systÈmu,

obdobnÏ jako p¯i obranÏ proti infekci, coû vyvol·

koûnÌ z·nÏt. D˘sledkem je zmnoûenÌ koûnÌch bu-

nÏk, zrychlenÌ jejich r˘stu a porucha rohovÏnÌ. Nor-

m·lnÌ koûnÌ buÚka vyzraje a na povrch k˘ûe se do-

stane za cca 28 dn˘, zatÌmco u psori·zy je to jiû za

4 dny, tedy 7x rychleji. Tyto buÚky nejsou vyzr·lÈ,

pevnÏ lpÏjÌ na koûnÌm povrchu a odluËujÌ se poma-

leji neû u zdravÈ k˘ûe. V˝sledkem jsou pak typick·

ost¯e ohraniËen·, sytÏ Ëerven· loûiska se st¯Ìb¯it˝mi

öupinami.

IntenzivnÌ v˝zkum p¯ÌËin psori·zy pokraËuje d·le,

a tak se v blÌzkÈ budoucnosti m˘ûeme doËkat dalöÌch

nov˝ch poznatk˘ z oblasti genetiky a imunologie.

i kdyû v poslednÌ dobÏ se ud·v· p¯evaha ûenskÈho

pohlavÌ, zejmÈna u dÏtÌ a dospÌvajÌcÌch.

Nejedn· se o ûivot ohroûujÌcÌ Ëi zkracujÌcÌ choro-

bu, ale vzhledem k jejÌ dlouhodobosti a zjevnosti m·

negativnÌ vliv na kvalitu ûivota jedince ñ m˘ûe mu

p˘sobit znaËnÈ emocion·lnÌ potÌûe, potÌûe v mezilid-

sk˝ch a partnersk˝ch vztazÌch, v povol·nÌ atd. Proto

je dobr· informovanost pacienta i jeho okolÌ tak d˘-

leûit·.

NEJ»ASTÃJäÕ OT¡ZKY (FAQ = frequently asked
questions)
Jedn· se o ot·zky, se kter˝mi jsem se setkala u pacient˘
s psori·zou za svou dlouhodobou praxi, a jak jsem si
rozs·hl˝m öet¯enÌm ovÏ¯ila, kterÈ pacienti kladou sobÏ
navz·jem i lÈka¯˘m na celÈm svÏtÏ. Nemohou zde b˝t
zodpovÏzeny konkrÈtnÌ dotazy pro konkrÈtnÌ p¯Ìpady,
to vyûaduje individu·lnÌ vyöet¯enÌ a p¯Ìstup.

P¯edem se omlouv·m vöem, kter˝m bude tento text
p¯ipadat m·lo odborn ,̋ zjednoduöen˝ nebo ne zcela
p¯esn .̋ V r·mci srozumitelnosti jsem se tomu nemohla
vyhnout.

Lupénka v otázkách a odpovědích12
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v k˘ûi rozezn·vat jako tÏlu cizÌ, i kdyû jsou jedinci

vlastnÌ. NenÌ to mezi lidsk˝mi chorobami, bohuûel,

nic neobvyklÈho. PodobnÏ je tomu u ¯ady tzv. auto-

imunitnÌch chorob (cukrovka, revmatoidnÌ artritida,

roztrouöen· sklerÛza, Crohnova choroba, lupus ery-

tematodes, nÏkterÈ z·nÏty ötÌtnÈ ûl·zy, myastenie aj.).

Prý je lupénka dědičná. U nás v příbuzenstvu ji
ale nikdo nemá!

DÏdiËnÈ faktory jsou prok·z·ny asi u 30 % pacien-

t˘, kdy lze zjistit postiûenÌ psori·zou u nÏkoho z je-

jich p¯Ìbuzn˝ch. NedÏdÌ se vöak choroba jako takov·,

ale sklon k chorobÏ. TudÌû se nemusÌ zjevnÏ v˘bec

projevit a zdÏdÏn˝ sklon m˘ûe mÌt daleko vÏtöÌ po-

Ëet p¯Ìbuzn˝ch. K viditelnÈmu propuknutÌ choroby

doch·zÌ tehdy, kdyû na jedince s tÌmto zdÏdÏn˝m

sklonem p˘sobÌ tzv. provokaËnÌ, vyvol·vajÌcÌ faktory

v p¯ÌsluönÈ intenzitÏ. Psori·za podle souËasn˝ch po-

znatk˘ nenÌ vlastnÏ ËistÏ koûnÌ chorobou, ale choro-

bou imunitnÌho systÈmu s dÏdiËn˝m podkladem

(obdobnÏ jako t¯eba u cukrovky nebo revmatu), kte-

r· m· projevy na k˘ûi anebo na kloubech. A protoûe

prost¯ednÌkem choroby jsou bÌlÈ krvinky a krev je

v r·mci cÈvnÌho systÈmu v organismu vöudyp¯Ìtom-

n·, m˘ûe se psori·za objevit kdekoliv na k˘ûi, slizni-

cÌch Ëi kloubech.

15Příčiny

Když za psoriázu může náš imunitní systém,
proti čemu to tedy organismus v kůži bojuje?

Abychom porozumÏli, v Ëem je u psori·zy problÈm,

je t¯eba si orientaËnÏ osvÏtlit, jak imunitnÌ systÈm

funguje. ImunitnÌ systÈm zajiöùuje obranyschopnost

jedince proti zevnÌm vliv˘m ñ zejmÈna infekcÌm, ale

i n·dor˘m, ökodlivin·m fyzik·lnÌ Ëi chemickÈ pod-

staty. V z·sadÏ proti vöemu cizorodÈmu. Kdyby imu-

nitnÌ systÈm neexistoval, jedinec by ve styku se zev-

nÌm prost¯edÌm zahynul. Jednoduch˝m modelem

imunitnÌ reakce je nap .̄ infekce ñ imunitnÌ systÈm

rozezn· bakterii, vyvol· z·nÏt, dÌky nÏmuû je bakterie

zabita, odstranÏna i s poökozenou tk·nÌ a nakonec tu-

to reakci utlumÌ (aby z·nÏt d·le nepokraËoval a ne-

poökozoval dalöÌ tk·nÏ).

ImunitnÌ systÈm se u psori·zy ale aktivuje bez zjis-

titelnÈ p¯ÌËiny (zatÌm) a vyvol·vajÌcÌ prvek se hled·.

Aktivuje se nadmÏrnÏ, navÌc Ëasto po vlivech, kterÈ

u norm·lnÌho jedince k aktivaci nevedou (viz provo-

kaËnÌ faktory). A tato aktivace nenÌ regulov·na jako

u obvyklÈ protiinfekËnÌ imunitnÌ reakce, z·nÏt po-

kraËuje. P¯Ìkladem je poranÏnÌ u psori·zy ñ po po-

ranÏnÌ n·sleduje jako obvykle z·nÏt v r·mci procesu

hojenÌ ran. Ale mÌsto regulace z·nÏtu a zahojenÌ, z·-

nÏt pokraËuje a dojde k objevenÌ se psori·zy. »ili po-

rucha m˘ûe b˝t v rozezn·v·nÌ a regulaci ñ imunitnÌ

systÈm u psori·zy m˘ûe nÏkterÈ buÚky Ëi molekuly
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Dá se vznik psoriázy u jednotlivce předpovědět?

V souËasnosti toto moûnÈ nenÌ. Lze teoreticky infor-

movat o pravdÏpodobnosti vzniku. NenÌ-li v p¯ÌmÈm

p¯Ìbuzenstvu nikdo postiûen psori·zou, pak se rizi-

ko (v naöem geografickÈm p·smu) pohybuje okolo

2ñ3 %. Je-li postiûen sourozenec, pak je riziko pro

dalöÌho sourozence 20%. Je-li postiûen jeden rodiË,

pak je riziko vzniku u dÌtÏte asi 30%, p¯i postiûenÌ

obou rodiË˘ pak 70%. NedÏdÌ se choroba jako tako-

v·, ale dispozice, tedy sklon k chorobÏ. Ale ani u tak-

to ÑrizikovÈhoì jedince se psori·za nemusÌ objevit.

Z·leûÌ totiû na kombinaci zdÏdÏnÈho sklonu a p˘so-

benÌ provokaËnÌch faktor˘ ñ pak se choroba zjevnÏ

projevÌ.

Pokud se dalöÌm v˝zkumem poda¯Ì identifikovat

psoriatickÈ geny, bude v budoucnosti moûnÈ speci-

·lnÌm genetick˝m vyöet¯enÌm pravdÏpodobnost ri-

zika stanovit.

Dá se vzniku psoriázy nějak předcházet?

Prevence je moûn· jen do urËitÈ mÌry. Jedn· se p¯e-

devöÌm o p¯edch·zenÌ provokaËnÌm vliv˘m (vËetnÏ

vhodnÈ volby povol·nÌ i mimopracovnÌch aktivit

u dÏtÌ a dospÌvajÌcÌch), o vËasnÈ zah·jenÌ a d˘slednÈ

prov·dÏnÌ lÈËby (pozdÏ zah·jen· a jen obËasn· lÈËba

vede k zafixov·nÌ a odolnosti choroby a k pomalej-

öÌmu Ëi öpatnÈmu hojenÌ projev˘).

17Příčiny

Je psoriáza infekční?

V û·dnÈm p¯ÌpadÏ! Psori·za nenÌ infekËnÌ, nelze ji te-

dy na nÏkoho Ñp¯enÈstì nebo ji Ñchytitì.

Je to nevÏdomost lidÌ, pokud na v·s takto pohlÌûÌ,

kategoricky to odmÌtnÏte.

Nesouvisí psoriáza se špatnou hygienou?

NesouvisÌ. Avöak samoz¯ejmÏ, kdo nedodrûuje bÏûnÈ

hygienickÈ z·sady a nepeËuje dle doporuËenÌ o svou

k˘ûi, m˘ûe mÌt pr˘bÏh psori·zy horöÌ.

Nemůže být psoriáza způsobena nějak vnitřně?
Nelze ji léčit třeba čistěním krve?

Psori·za je vlastnÏ zp˘sobena Ñvnit¯nÏì, vûdyù hlav-

nÌ aktÈ¯i psori·zy ñ tedy geny ñ jsou souË·stÌ j·dra

bunÏk. TakÈ dalöÌ ËinitelÈ, bÌlÈ krvinky ñ T lymfocy-

ty, jsou souË·stÌ krve! P¯edstava ËistÏnÌ krve je vöak

velmi primitivnÌ. NÏjakÈ mechanickÈ odfiltrov·nÌ

psoriatick˝ch bÌl˝ch krvinek nep¯ipad· v ˙vahu, pro-

toûe zatÌm to selektivnÏ, cÌlenÏ nenÌ moûnÈ a navÌc

by se tÌm snÌûila obranyschopnost organismu. Takov˝

jedinec, podobnÏ jako u AIDS, by zem¯el na selh·nÌ

imunity, tedy na bÏûnÈ infekce Ëi n·dory. ModernÌ

v˝zkum se vöak snaûÌ pomocÌ biotechnologick˝ch lÈ-

k˘ (aplikujÌ se nitroûilnÏ Ëi nitrosvalovÏ) tyto psoria-

tickÈ T lymfocyty blokovat, a tak umoûnit ˙Ëinnou

a p¯itom bezpeËnou kontrolu psori·zy.
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2. Provokační faktory

RozumÌme tÌm vlivy, kterÈ nejsou p¯ÌËinou choroby,

ale psori·zu vyvol·vajÌ, zhoröujÌ Ëi jsou d˘vodem,

proË se i p¯i spr·vnÈ lÈËbÏ psori·za nehojÌ.

Po tÏchto vlivech p·tr· samoz¯ejmÏ s·m pacient

a tÈû lÈka .̄ Pokud nelze tyto provokaËnÌ faktory od-

stranit, je efekt sebelepöÌ a peËlivÏjöÌ lÈËby omezen˝

a choroba se udrûuje v aktivitÏ. Z v˝Ëtu v nÌûe uve-

denÈ tabulce je z¯ejmÈ, ûe absolutnÌ prevence vöech

vyjmenovan˝ch provokaËnÌch vliv˘ nenÌ logicky moû-

n·. Kde je nelze vylouËit, tak je t¯eba je alespoÚ snÌ-

ûit, zmenöit, vyrovn·vat. Vûdy je to nÏjak˝ kompro-

mis. Jako v ûivotÏ ñ nÏco za nÏco.

Je psoriáza chorobou ze stresu?

Stres, resp. psychosoci·lnÌ vlivy, pat¯Ì mezi jedny

z Ëast˝ch provokaËnÌch faktor˘. Mohou vÈst k prvnÌ-

mu v˝sevu psori·zy, k jejÌmu zhoröov·nÌ nebo k p¯e-

trv·v·nÌ ñ navzdory odpovÌdajÌcÌ lÈËbÏ. Jedn· se

p¯edevöÌm o negativnÌ pocity ñ nejËastÏjöÌ jsou uve-

deny v tabulce.

Psori·za vöak nenÌ nÏjakou novou, stresovou civi-

lizaËnÌ chorobu. ⁄daje o nÌ se objevujÌ uû u nejstar-

öÌch civilizacÌ, kterÈ mÏly pÌsmo, tedy jiû ve starovÏ-

ku.

Vzhledem k dÏdiËn˝m vliv˘m musÌ partne¯i ñ pso-

riatici p¯i pl·nov·nÌ rodiny, bohuûel, poËÌtat s vyööÌm

rizikem psori·zy pro svÈ potomky.

Dá se předcházet vzniku kloubní psoriázy?

Bohuûel, ne. PlatÌ obecn· preventivnÌ doporuËenÌ

ñ viz v˝öe. Dosud nebyl zjiötÏn û·dn˝ viditeln˝ ani

laboratornÌ p¯Ìznak, znamenÌ Ëi laboratornÌ test, na

z·kladÏ kterÈho by nÏkte¯Ì psoriatici mÏli mÌt vyööÌ

riziko kloubnÌho postiûenÌ neû ostatnÌ.
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21Provokační faktory

Jaké jsou tedy ty provokační vlivy, na co si dát
pozor?

KromÏ v˝öe zmiÚovan˝ch psychick˝ch vliv˘ to Ëasto

b˝vajÌ infekce. Naprosto typick˝ je vznik loûisek po

poranÏnÌ (odbornÏ se tomuto ¯Ìk· Koebner˘v feno-

mÈn), tedy po p˘sobenÌ fyzik·lnÌch a chemick˝ch vli-

v˘. D·le jsou to vlivy klimatu, ûivotospr·vy, vnit¯nÌch

chorob, hormon·lnÌ vlivy a z·nÏtlivÈ koûnÌ choroby.

Ve vÏtöinÏ p¯Ìpad˘ se psori·za zhoröuje v obdobÌ pod-

zim ñ jaro a zlepöuje se v lÈtÏ. TakÈ nespr·vn· Ëi ne-

st¯Ìdm· ûivotospr·va m˘ûe vÈst k zhoröov·nÌ a tÏûöÌ-

mu pr˘bÏhu. U pacient˘ s vnit¯nÌmi chorobami b˝v·

lupÈnka ˙pornÏjöÌ, h˘¯e lÈËiteln· a s tÏûöÌm pr˘bÏ-

hem. I kaûd˝ z·nÏt k˘ûe a tedy i z·nÏtlivÈ koûnÌ cho-

roby, podobnÏ jako v˝öe uveden· poranÏnÌ, m˘ûe vy-

provokovat propuknutÌ dosud skrytÈ psori·zy. Tedy

doch·zÌ k jakÈsi p¯emÏnÏ, transformaci jednÈ choro-

by v druhou. Nap .̄ u dospÌvajÌcÌho jedince s aknÈ,

zejmÈna pokud projevy nelÈËÌ, ale ökr·be je Ëi jinak

mechanicky zasahuje, tyto projevy pozvolna zaËnou

p¯ech·zet v psori·zu. PodobnÏ k tÈto p¯emÏnÏ m˘-

ûe dojÌt u staröÌch lidÌ, nap .̄ po prodÏl·nÌ p·sovÈho

oparu.

P¯ehledn ,̋ samoz¯ejmÏ jen orientaËnÌ, v˝Ëet provo-

kaËnÌch faktor˘ je uveden v n·sledujÌcÌ tabulce:

Lupénka v otázkách a odpovědích20

Provokační vlivy Příklady

Infekce záněty dýchacích cest – angína 
(hlavně streptokoky), chřipka, rýma, 

záněty průdušek, záněty dutin, 
středního ucha,

záněty močového měchýře 
a močových cest, prostaty,

záněty gynekologické (vaječníky, 
výtoky),

záněty trávicího traktu (žaludek, 
žlučník, slepé střevo, slinivka),

zubní záněty, kloubní záněty

Psychické vlivy nespokojenost, zlost, strach, 
zoufalství, rozčilení, zkoušky, 
pracovní, rodinné, partnerské 
konflikty, deprese, stresy, přetěžování, 
vyčerpání, spěch, finanční starosti, 
úrazy a nemoci, operace, úmrtí blízké 
osoby, neúnosná zodpovědnost, 
nevyrovnání se s chorobou aj.

Fyzikální vlivy poranění (říznutí, škrábnutí, kousnutí,
a chemické vlivy očkování, injekce, tetování, jizvy), 

tření, střídavý tlak (pevné pásky, 
podprsenky, řemínky k hodinkám, 
těsná obuv, dlouhodobé sezení), 
sportovní a pracovní úrazy, spálení 
sluníčkem, omrzliny, popáleniny, 
opaření, přesušování, např. mycími 
a pracími prostředky, podráždění kůže 
různými látkami včetně léčebných 
mastí, poleptání chemikáliemi atp.
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Provokační vlivy Příklady
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Pro bolesti páteře užívám léky proti zánětu a bo-
lesti. Mám dojem, že se mi lupénka od té doby
pozvolna zhoršuje. Je možné zhoršování lupén-
ky po lécích?

Bohuûel, ano. NÏkterÈ lÈky jsou zn·mÈ sv˝m zhor-

öujÌcÌm vlivem. Prakticky vûdy psori·zu zhoröujÌ lit-

hium, antimalarika, prepar·ty zlata a interferony.

Velmi Ëasto jsou to betablok·tory, inhibitory ACE

a blok·tory kalciovÈho kan·lu. NÏkdy to b˝vajÌ i ne-

steroidnÌ antirevmatika, coû jsou lÈky pr·vÏ na boles-

ti a z·nÏty kloub˘ a p·te¯e. NÏkterÈ lÈky lze vysadit,

u jin˝ch je situace komplikovanÏjöÌ. Tam je t¯eba po-

stupovat individu·lnÏ a tÈû zvaûovat, co je pro paci-

enta zdravotnÏ a ûivotnÏ d˘leûitÏjöÌ. Ne vûdy jsou ty-

to provokaËnÌ ̇ Ëinky uv·dÏny na p¯Ìbalov˝ch let·cÌch

lÈk˘. Nejste-li si lÈkem, kter˝ uûÌv·te, jisti, vûdy to

proberte se sv˝m dermatologem.

Mé dceři se objevila psoriáza po užívání anti-
biotik při angíně. Není psoriáza nějakou alergií
na léky?

ObjevenÌ se psori·zy p¯i infekcÌch hornÌch cest d˝-

chacÌch je velmi ËastÈ, zejmÈna u mladöÌch lidÌ. Pat-

¯Ì mezi typickÈ provokaËnÌ faktory. ProvokaËnÌ fak-

tory chorobu provokujÌ, vyvol·vajÌ, zhoröujÌ Ëi jsou

d˘vodem, proË se i p¯i spr·vnÈ lÈËbÏ psori·za neho-

jÌ. Nejedn· se v û·dnÈm p¯ÌpadÏ o p¯ÌËinu psori·zy.

23Provokační faktoryLupénka v otázkách a odpovědích22

Provokační vlivy Příklady

Klima a sezóna zhoršování psoriázy v období 
podzim-jaro a zlepšování v létě

Léky lithium (psychiatrické choroby),
antimalarika a preparáty zlata 
(kloubní záněty),

betablokátory, inhibitory ACE 
a blokátory kalciového kanálu 
(u vysokého krevního tlaku 
a dalších chorob srdce a cév),

interferony (u zánětů jater, rakoviny),
někdy nesteroidní antirevmatika 
(bolesti a záněty kloubů a páteře)

Životospráva alkohol, přemíra červeného masa, 
uzenin, cukrů – přejídání, obezita, 
kouření, nedostatek spánku a relaxace; 
jiné potraviny velmi individuálně

Vnitřní choroby cukrovka, poruchy metabolismu tuků, 
choroby štítné žlázy, jaterní choroby, 
alergické choroby, imunologické 
choroby aj.

Hormonální vlivy puberta, při menstruaci, období po 
porodu, přechod

Zánětlivé ekzém, akné, pásový opar, lichen,
kožní choroby seboroická dermatitida, polékové 

exantémy (vyrážky), plané neštovice, 
zarděnky atp.
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Mohu užívat antikoncepci, nezhoršuje lupénku?

Hormon·lnÌ zmÏny v obdobÌ puberty, p¯i menstrua-

ci, po porodu nebo v obdobÌ p¯echodu b˝vajÌ nÏkdy

prvnÌm momentem, kdy se choroba objevÌ. Avöak

hormon·lnÌ antikoncepce lupÈnku obvykle nezhor-

öuje. NÏkdy m˘ûe mÌt dokonce pozitivnÌ efekt, nap .̄

p¯i nepravidelnÈm cyklu nebo jin˝ch hormon·lnÌch

poruch·ch, kterÈ se zaËnou lÈËit hormon·lnÌ anti-

koncepcÌ, m˘ûe zlepöenÌ tohoto stavu, resp. norma-

lizace tohoto provokaËnÌho faktoru, vÈst ke zlepöenÌ

pr˘bÏhu lupÈnky.

25Provokační faktory

Obvykle b˝v· spouötÏcÌm momentem v˝sevu psori·-

zy infekce, pro kterou se antibiotikum nasazuje, a ne

samotn˝ lÈk.

V ojedinÏl˝ch p¯Ìpadech, pokud m· pacient sku-

teËnÏ alergickou reakci na nÏjak˝ lÈk, m˘ûe tato re-

akce fungovat jako provokaËnÌ faktor.

Jak je to s psoriázou a alergií?

Psori·za v û·dnÈm p¯ÌpadÏ nenÌ alergickou chorobou.

Laici, zejmÈna lÈËitelÈ a jinÌ paramedici, to Ëasto smÏ-

öujÌ. PramenÌ to patrnÏ z neznalosti ñ u alergick˝ch

chorob je prost¯ednÌkem tÈû imunitnÌ systÈm, ale to

neznamen·, ûe kaûd· choroba zprost¯edkovan· imu-

nitnÌm systÈmem je alergie.

U psoriatik˘ se samoz¯ejmÏ m˘ûe souËasnÏ s pso-

ri·zou vyskytnout nÏjak· alergick· choroba, aù jiû

s projevy koûnÌmi, slizniËnÌmi, tr·vicÌmi Ëi jin˝mi.

Alergie, resp. alergick· choroba, m˘ûe u psori·zy

fungovat jako provokaËnÌ moment. Nap .̄ u pacien-

ta alergickÈho na urËitou potravinu dojde po jejÌm

poûitÌ k alergickÈ reakci a do nÏkolika dn˘ se objevÌ

Ëi zhoröÌ psori·za. Proto je t¯eba pro prevenci pro-

puknutÌ psori·zy alergickou chorobu lÈËit Ëi preven-

tivnÏ na ni p˘sobit.

Lupénka v otázkách a odpovědích24
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DalöÌmi formami jsou kapkovit·, inverznÌ, pustu-

lÛznÌ, nejtÏûöÌ erytrodermick· a takÈ kloubnÌ.

Myslel jsem si, že mám lupy, ale kožní lékař ho-
vořil o lupénce. Jak se liší?

P¯i jedinÈm v˝skytu psori·zy pouze ve kötici se ob-

tÌûnÏ odliöuje seboroick· dermatitida, lidovÏ Ñlupyì,

od seboroickÈ formy psori·zy. LupÈnka mÌv· obvyk-

le öupiny vÏtöÌ, pevnÏ lpÏjÌcÌ. Jinak diagnÛza neËinÌ-

v· vÏtöÌch obtÌûÌ.

Jak se pozná postižení lupénkou na nehtech
od plísně?

OdliöenÌ r˘zn˝ch chorob a poruch nehtu vyûaduje

znaËnou vzdÏlanost a zkuöenost lÈka¯e. Pokud je posti-

ûena psori·zou k˘ûe a nehty jsou dolÌËkovanÈ, jakoby

popÌchanÈ öpendlÌkem, majÌ ûlutavÈ Ëi hnÏdavÈ Ñole-

jovÈì skvrny, rohovinovÈ bÏlavÈ n·nosy pod nehty Ëi se

odlamujÌ nebo odluËujÌ, je to pro psori·zu dost typic-

kÈ. P¯i izolovanÈm postiûenÌ pouze neht˘ je situace ob-

tÌûnÏjöÌ. Je t¯eba zvaûovat p¯edevöÌm plÌsÚov· onemoc-

nÏnÌ nehtu Ëi poruchy v˝ûivy nehtu (tzv. dystrofie),

poranÏnÌ, poökozenÌ atp. PlÌseÚ lze odliöit tzv. myko-

logick˝m vyöet¯enÌm, kdy se ve specializovanÈ labo-

rato¯i odeberou öupinky a ˙lomky neht˘ k vyöet¯e-

nÌ. VlastnÌ vyöet¯enÌ se prov·dÌ jednak mikroskopicky,

jednak kultivaËnÏ. V˝sledky lze oËek·vat do 5 t˝dn˘.

27Diagnostika a formy

3. Diagnostika a formy

StanovenÌ diagnÛzy lupÈnky pat¯Ì do rukou dermato-

loga. U nejednoznaËn˝ch p¯Ìpad˘ se prov·dÌ histo-

patologickÈ vyöet¯enÌ, tedy po mÌstnÌm znecitlivÏnÌ

(ÑumrtvenÌì) se odebere mal˝ vzorek k˘ûe k mikros-

kopickÈmu vyöet¯enÌ. Speci·lnÌ laboratornÌ vyöet¯e-

nÌ typu krevnÌch test˘, jako nap¯Ìklad u vnit¯nÌch

chorob, neexistuje.

Jak poznám, zda mám psoriázu?

Ne kaûd· vyr·ûka na k˘ûi, kter· se öupÌ, je psori·za.

Proto diagnÛzu stanovuje na z·kladÏ anamnÈzy (struk-

turovan˝ch zdravotnÌch ˙daj˘ od pacienta) a vyöet¯e-

nÌ k˘ûe odborn˝ koûnÌ lÈka¯ ñ dermatolog.

Lupénka prý má různé podoby?

Ano, hovo¯Ìme o tzv. form·ch psori·zy. NejËastÏji se

vyskytuje forma loûiskov·, vulg·rnÌ (latinsky psoria-

sis vulgaris = lupÈnka obecn·), a to aû u 80 % paci-

ent˘. Jsou to Ëerven·, öupÌcÌ se loûiska postihujÌ ty-

picky kötici (hlavu), lokty, kolena a k¯Ìûovou krajinu

zad. Tedy mÌsta, kter· jsou na koûnÌm povrchu nej-

vÌce a nejËastÏji mechanicky nam·h·na. Psori·za se

ale m˘ûe objevit kdekoliv jinde vËetnÏ neht˘, d·le

na obliËeji, uöÌch, genit·lu, dlanÌch a chodidlech.
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vÌce a nejËastÏji mechanicky nam·h·na. Psori·za se

ale m˘ûe objevit kdekoliv jinde vËetnÏ neht˘, d·le

na obliËeji, uöÌch, genit·lu, dlanÌch a chodidlech.
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t¯enÌm, pocenÌm, obezitou. Laici ji Ëasto zamÏÚujÌ

s bÏûnou zap·¯kou Ëi plÌsÚov˝mi onemocnÏnÌmi k˘ûe.

OdliöenÌ v tomto p¯ÌpadÏ m˘ûe nejkvalifikovanÏji pro-

vÈst koûnÌ lÈka .̄

Po přechodu se mi na chodidlech dělá vyrážka
s hnisavými puchýřky. Prý to není infekce, ale
lupénka.

Je to moûnÈ, protoûe tzv. pustulÛznÌ forma je zvl·ötnÌ

a zcela odliön· od p¯edchozÌch, a to vzhledem i lÈË-

bou. Samoz¯ejmÏ se musÌ odliöit jinÈ, podobnÏ vypa-

dajÌcÌ koûnÌ choroby. U pustulÛznÌ psori·zy se jedn·

o bÌlÈ nebo ûlutavÈ puch˝¯ky, v ohraniËenÈm rozsa-

hu na dlanÌch Ëi plosk·ch nebo souËasnÏ na obou

partiÌch (tzv. Barberova forma). Nejedn· se o infekci,

protoûe obsah ñ Ñhnisìñ v puch˝¯cÌch je sterilnÌ. Pro-

vokacÌ b˝vajÌ lÈky, hormon·lnÌ vlivy, kou¯enÌ, alkohol

a tÈû kontaktnÌ alergie. Mezi postiûen˝mi p¯evaûujÌ

p¯edevöÌm ûeny, zejmÈna po p¯echodu. Tato forma je

obtÌûnÏ lÈËiteln· zevnÌmi lÈky, vÏtöinou je t¯eba lÈË-

by vnit¯nÌ.

Pokud postihuje celÈ tÏlo (tzv. generalizovan· for-

ma, Zumbuschova), b˝v· prov·zena horeËkou a zim-

nicÌ. ProvokaËnÌm faktorem mohou b˝t lÈky (nap .̄

po vysazenÌ vnit¯nÌch kortikoid˘), infekce nebo stres.

Jedn· se o z·vaûn˝ stav, vyûadujÌcÌ hospitalizaci a cel-

kovou lÈËbu.

29Diagnostika a formy

Není lupénka na nehtech projevem nějakého
nedostatku, např. vitaminů a podobně?

NenÌ. ZmÏny na nehtu jsou d˘sledkem psori·zy

v nehtovÈm l˘ûku.

Po chřipce se mi objevila vyrážka po celém těle,
která nemizí. Může to být psoriáza?

P¯esnÈ odliöenÌ provede koûnÌ lÈka .̄ LupÈnka vöak

Ëasto takto poprvÈ vznik·, zejmÈna u dÏtÌ a mladis-

tv˝ch. Hovo¯Ìme o tzv. kapkovitÈ (gut·tnÌ) formÏ.

Jsou to malÈ projevy, nÏkdy p¯irovn·vanÈ k deöùov˝m

kapk·m Ëi slz·m. VyskytujÌ se na tÏle, konËetin·ch

a kötici. Tato forma lupÈnky vznik· vÏtöinou po infek-

cÌch (i p¯i skryt˝ch infekcÌch bez zjevn˝ch p¯Ìznak˘),

ale takÈ po duöevnÌm Ëi tÏlesnÈm stresu. B˝v· velmi

dr·ûdiv· k zevnÌm vliv˘m ñ obleËenÌ, mytÌ, ale i zevnÌ

lÈky.

Po sportování mívám vyrážku v tříslech a ne-
mohu se jí zbavit. Není to lupénka?

LupÈnka vznik· i v mÈnÏ typick˝ch partiÌch, jako

jsou podpaûÌ, krk, pod prsy, pupÌk, t¯Ìsla, oblast p¯i-

rozenÌ a koneËnÌku. Hovo¯Ìme o inverznÌ formÏ (te-

dy obr·cen· oproti typickÈ formÏ). Jedn· se o inten-

zivnÏ Ëerven·, such· Ëi mokvav· loûiska v koûnÌch

z·hybech a mÌstech vlhkÈ zap·¯ky, proto nemÌvajÌ na

povrchu, jinak typickÈ, öupiny. Provokov·na b˝v·

Lupénka v otázkách a odpovědích28
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