GRZYBICE

Klinika Dermatologiczna WUM




Grzyby
» Dermatofity

» Drozdzaki i grzyby drozdzopodobne

» Plesniowce



Grzyby

» Zakazenia grzybicze
» Schorzenia alergiczne (zarodniki grzybow plesniowych)

» Toksyny —aflatoksyna (Aspergillus flavus), halucynogeny,
trucizny

» Zrodto antybiotykow



Rozpoznanie grzybicy

» Kliniczne

» ogniska rumieniowo-ztuszczajace,

» ogniska nadmiernego rogowacenia,

» tamliwosc wtosow,

» zapalenie mieszkow wtosowych z wyltysieniem,

» dystrofia i destrukcja paznokci



Rozpoznanie grzybicy

» Badanie w lampie Wooda

» Pomocne w klinicznej identyfikacji niektorych gatunkow
wykazujacych fluorescencje:

» Microsporum sp.— zielona
» Trichophyton sp.- bladozolta

» Erythrasma (Corynebacterium minutissimum)-
pomaranczowo-czerwona



Rozpoznanie grzybicy
Badanie w lampie Wooda

Infectious organisms glowing
under Wood's lamp illumination



Rozpoznanie grzybicy
Badanie mikroskopowe

» ldentyfikacja nici grzybni- preparat rozjasniony 15-20%
KOH (rozpuszcza keratyne, pozostawiajac nienaruszone
nici grzybni)

» Whosy — ocena czy nici grzybni sa wewnatrz (endothrix),
czy na zewnatrz (ectothrix) todygi wiosa



Rozpoznanie grzybicy
Badanie histopatologiczne
» Biopsja skory

» Barwienie ( impregnacja srebrem lub kwasem
nadjodowym -PAS)



Rozpoznanie grzybicy
Posiew

» Podtoze Sabourauda

» Inkubacja w temp. 25 stopni (dermatofity), w temp. 37°
(grzyby drozdzopodobne)

» Bez smarowania |-2 tyg. przed badaniem

» Wynik hodowli za ok. 4 tyg.



Rozpoznawanie zakazen
dermatofitowych | drozdzakowych

Badanie mykologiczne

v

v

Kiedy mozna wykonywac:

v

Pierwszorazowe /diagnostyczne/ - od razu
b Kontrolne

v

2 tyg. od stosowania miejscowych lekoéw p/grzybiczych

v

4 tyg. od leczenia ogolnego zmian na skorze gtadkiej

v

12 tyg. od leczenia ogdlnego zmian paznokciowych
b Bezposrednie

v

Obraz mikroskopowy zeskrobin z ognisk chorobowych
b Zatozenie hodowli

v

ldentyfikacja patogena; ewentualne ozanczenie lekoopornosci



Czynniki wywolujqce
» DERMATOFITY- grzybice wiasciwe - naskorka, wtosow i
paznokci

» DROZDZAKI- btony $luzowe, skéra, paznokcie

» PLESNIOWCE- btony $luzowe, skéra



Czynniki wywolujqce
DERMATOFITOZY - najczestsze grzybice skory
Trzy rodzaje dermatofitow:

>
>

v

v

b Trichophyton- skora, paznokcie, wfosy
> Microsporum - gtdwnie wiosy
> Epidermophyton - gtdéwnie fatdy skory

DROZDZYCE - Grzyby drozdzopodobne

>

Rodzaj Candida - C. albicans ~70% zakazen
bfony Sluzowe, wilgotne pow. skory
> Malassesia - M. furfur

ZAKAZENIA GRZYBAMI PLESNIOWYMI

4

Scopulariopsis, Aspergillus, Fusarium i inne -
skoéra, paznokcie, narzady wewnetrzne



Grzybice glebokie

» Sporotrichosis

» Chromomycosis



Czynniki predysponujace

» Wrodzone (atopia, zaburzenia rogowacenia, zaburzenia
odpornosci)

» Nabyte( kolagenozy, choroby naczyn, leki
immunosupresyjne, antybiotyki, nowotwory, udary mozgu,
HIV, cigza, cukrzyca)

» Srodowiskowe (duze aglomeracje, internaty, zotnierze)

» Nawyki higieniczne, podroze, baseny



Czynniki predysponujace-postep medycyny

Rozwoj transplantologii
Rozwoj intensywnej terapii
Nieracjonalne stosowanie antybiotykow

>
<
<
» Leki przeciwnowotworowe
» Leki immunosupresyjne

<

Radioterapia

» ZWIEKSZONE ZAGROZENIE ZAKAZENIAMI
GRZYBICZYMI



» Struktury skeratynizowane (naskorek, wtosy, paznokcie)

» Antropofilne, zoofilne, geofilne

» Antropofilne - Trichophyton rubrum (skora, paznokcie)

» ZLoofilne- Trichophyton mentagrophytes, Microsporum
canis



Grzybice skory owlosione;]

» o Czesto grzyby zoofilne
» o Najczesciej u dzieci

» e Duza zakaznos¢

Drobnozarodnikowa M. canis (najczestsza)

Strzygaca
powierzchowna T. tonsurans
gteboka T. mentagrophytes v. granulosum,

Woszczynowa T. schoenleini



» Grzyb strzygacy wewnatrzwtosowy (Trichophyton
endothrix)

» Grzyb drobnozarodnikowy pochodzenia
ludzkiego(Microsporum audouini)

» Gltownie u dzieci



» Ogniska ztuszczajace, z jakby przystrzyzonymi wtosami,
nieznaczny stan zapalny

» Liczne drobne ogniska, nierowno utamane wiosy, z
czarnymi punkcikami ( pienki wtosow tkwiace w skorze)

» Przewlekly przebieg

» Whosy odrastaja catkowicie



» Ogniska ztuszczajace, nieznaczny stan zapalny, rowno
utamane wtosy na wysokosci kilku mm, otoczone biato-
szara pochewka

» Zielonkawa fluorescencja w lampie VWooda

» Samoustapienie po okresie pokwitania



Grzybica woszczynowa

» Obecnosc tarczek woszczynowych (zagtebione zotte
strupy, bedace kolonia grzyba), bliznowacenie z

wylysieniem

» Wtosy matowe, szorstkie, suche
» Istnieja odmiany beztarczkowe

» Matowozielona fluorescencja



Grzybica skory gladkie;

» Zmiany rumieniowo-ztuszczajace dobrze odgraniczone,

z obecnoscia wykwitow pecherzykowych i krostkowych na
obwodzie

» Wszystkie dermatofity

» Antropofilne- mniej zapalne
» Zoofilne- wynioste,zapalne

» Twarz, rece, szyja, w kazdym wieku, u obu pfci



Grzybica pachwin

» Zmiany rumieniowe w obrebie pachwin
» Najczesciej- Epidermophyton floccosum,
> Trichophyton rubrum

» Czesciej mezczyzni
» Szerzenie droga bezposredniego kontaktu lub przez

przedmioty: reczniki, bielizna

» Wilgotnosc, pocenie, draznienie mechaniczne



Grzybica stop

» Najczestsza dermatofitoza;
» > 90% dermatofity (Trichophyton rubrum), drozdzaki, plesniowce

» Ogniska rumieniowo-ztuszczajace, objawy wysiekowe, najczescie;
obustronne

Grzybica miedzypalcowa

> lIl i IV przestrzen miedzypalcowa

Grzybica ztuszczajaca

> podeszwowe i boczne powierzchnie stop

Odmiana potnicowa

b powierzchnia podeszwowa stop



Grzybica paznokci

» Stanowi 15-40% wszystkich chorob paznokci i ok. 30 %
zakazen grzybiczych

» Czesciej u mezczyzn

» Wystepuje gt. w starszym wieku

» Czesciej u osob mieszkajacych na wsi

» Czesciej u ludzi z niskim poziomem wyksztatcenia

» Nawrotowy charakter



Grzybica paznokci

» 80% przypadkow — dermatofity

» Trichophyton rubrum jest przyczyna 80% zakazen
paznokci wywotanych przez dermatofity, 46% wszystkich
zakazen paznokci

» W obrebie paluchow stop-moga byc plesniowce
(Scopularopsis brevicularis)



Grzybica paznokci

Klinicznie
zgrubienie,
tamliwosc,
nadmierne rogowacenie i pobruzdowanie ptytek,
zmiana barwy,
wykruszanie

» sprzyjaja: ucisk mechaniczny, syntetyczne obuwie,
zaburzenia odpornosci, zaburzenia krazenia



Grzybica rak

» Zwykle wtorna do grzybicy stop

» T. mentagrophytes, E. floccosum

» Typowa lokalizacja: opuszki palcow, srodrecze, ktab kciuka,
ktebik matego palca

» Rece suche, szorstkie, peknigcia

» U piekarzy Candida-ekspozycja na wode i cukier



Zakazenia drozdzakowe

Zaleznos¢ od ogoélnego stanu pacjenta.

» Czynniki usposabiajace:

»  cukrzyca, cigza, nowotwory, zakazenie HIV,

b immunosupresja, przewlekte (nie tylko) leczenie

» antybiotykami i kortykosteroidami

Zaleznos¢ od czynnikow zewnetrznych:

» wilgotnos¢, maceracja, tarcie



Zakazenia drozdzakowe skory

» Wyprzenia drozdzakowe ( miedzypalcowe,
pachwinowe, pachowe, okotoodbytnicze)-candidosis
intertriginosa

» Zapalenie watow okotopaznokciowych i paznokci

» Ziarniniak drozdzakowy



Zakazenia drozdzakowe bton sluzowych

» Kandydoza btony sluzowej jamy ustnej
» Zajady (kandydoza katow ust)

» Zapalenie czerwieni wargowej

» Kandydoza pochwy i sromu

» Kandydoza napletka



Ziarniniak drozdzakowy

» U dzieci z defektem odpornosci

» Guzowate, hiperkeratotyczne ogniska ziarniniakowe na
owtosione] skorze gtowy, twarzy, konczynach

» Na btonach sluzowych i paznokciach typowe zmiany
drozdzakowe



Lupiez pstry

» Pityrosporum furfur

» Powierzchowne zakazenie naskorka :zotto-brunatne
plamy, ztuszczajace sie otrebiasto, o nieregularnych
zarysach

» Umiejscowienie w obrebie klatki piersiowej
» W lampie Wooda zottawa, lub ceglasta fluoorescencja

» Odbarwienia pod wptywem stonca



» Ogolne:

» Wieloogniskowa grzybica powierzchowna skory
owlosione;

» Rozlegte zmiany na skorze gtadkie;

» Dilugotrwata grzybica hiperkeratotyczna stop i rak
wywotana T. rubrum

» Grzybica paznokci co najmniej kilku palcow



Leczenie grzybic

» Miejscowe:
» Pojedyncze ogniska grzybicy odzwierzecej, oraz grzybicy
powierzchownej skory gladkiej

» Grzybica stop



Leczenie grzybic

Rozlegte dermatofitozy w obrebie skéory gtadkiej

Terbinafina 250 mg/dz 2 tyg
ltrakonazol 2 x 200 mg/dz 7 dni
Flukonazol 150 mg/tydz 4 -6 tyg

Nawracajaca, rozlegta grzybica pachwin j.w. +

czesto miejscowo preparaty tagczone ze sterydem



Leczenie grzybic

Grzybica skory owtosionej
Terbinafina 250 mg/dz 4-6 tyg
dzieci <20 kg 62.5 mg/dz
20-40 kg 125 mg/dz

Flukonazol 50 mg/dz 6-8 tyg
dzieci 3-6 mg/kg/dz
Gryzeofulwina (15-30 mg/kg/dz) 6-12 tyg

Itrakonazol (> 16 rz) 3-5 mg/kg terapia ciggta 4-6 tyg
+ leczenie miejscowe

Szampony, np.: Nizoral, Stieprox, Pevaryl P.V.,

+ ew. depilacja

+ ew. preparaty typu: Betadine, Povidone lodine



Leczenie grzybic

Grzybica paznokci

ltrakonazol 2 x 200 mg/dz przez 7 dni, 3 tyg przerwy
paznokcie rak - 2 pulsy
paznokcie stop - 3 pulsy

Terbinafina 250 mg/dz
paznokcie rak - 6 tyg,
paznokcie stop - 12 tygodni

Dobre wyniki przy dodatkowym zastosowaniu

leczenia miejscowego zwitaszcza lakierami:

Loceryl, Batrafen



Grzybica paznokci

Wspomagajace leczenie ogodlne:

Pentoksyfilina (np.: Trental, Polfilin) 2 - 3 x 400 mg

Diosmina (Detralex) 2 x 1 tab.

Zakazenia mieszane paznokci

Itrakonazol + leczenie miejscowe (lakiery)



Leczenie grzybic
Rozlegte zakazenia skory lub bion sluzowych
drozdzakami
Itrakonazol 2 x 200 mg/dz przez 7 dni, 3 tyg przerwy
2 - 3 pulsy
Flukonazol 150mgftydz 1-2-6tyg
Ketokonazol 200mg/dz 1-3tyg

Nawrotowe zakazenia pochwy i sromu
(6 mies.)
Ketokonazol, Itrakonazol 100 mg/dz,

Flukonazol 150 mg/tydz



Leczenie grzybic

Lupiez pstry
Przy pomocy szamponow
np. z. ketokonazolem (Nizoral)
ekonazolem (Pevaryl P.V.)
cyklopiroksem (Stieprox)

Cate cialo bez twarzy 5-7 dni + gtlowa co najmniej 3 x

Zmiany bardzo rozlegte, nawracajace:
Flukonazol 400 mg/tydz 1-2X
Itrakonazol 200 mg/dz 7 dni
Ketokonazol 200 mg/dz 7 dni



Leczenie grzybic

dermatofitozy

LECZENIE U DZIECI

Terbinafina
<20kg: 62.5mg/dz
20 - 40 kg: 125 mg/dz



Leczenie grzybic

Dziatania niepozadane zwigzane z dzialaniem
ogolnych lekow przeciwgrzybiczych

e Bole gtowy

e Zaburzenia zotagdkowo-jelitowe: nudnosci,
biegunki, béle brzucha; T transaminaz, bilirubiny

e Zmiany skorne

e Zapalenie watroby



Leczenie grzybic

Zapobieganie reinfekcjom

/zwtaszcza w przypadku grzybicy paznokci/

Przestrzeganie zasad higieny
Zmiana / dezynfekcja obuwia
10% formalina
1% chinoksyzol
Zwalczanie nadmiernej potliwosci
preparaty typu Spirial, Antidral
Stosowanie pudrow leczniczych, np.:

Daktarin, Polfungicid, Pevaryl



Leczenie ogdlne grzybic

Dzialanie grzybo- Dermato Drozdze Plesnie
bdjcze statyczne fity
Terbinafina Lamisil + +  +- +/-
Itrakonazol Orungal + + o+ +
Flukonazol Diflucan,
Fluconazol, Flumycon + + 4+ -
Ketokonazol
Ketokonazol, Nizoral + + o+ +

Gryzeofulwina Gricin + + ]
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