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autoimmunologiczne choroby pęcherzowe  

PĘCHERZE PODNASKÓRKOWE:

- pemphigoid bullous
- mucous membrane pemphigoid 

- pemphigoid gestationis 
- linear IgA dermatosis
- epidermolysis bullosa acquisita
- dermatitis herpetiformis 

PĘCHERZE ŚRÓDNASKÓRKOWE:

- pemphigus vulgaris

- pemphigus foliaceus

- pemphigus erythematosus

- pemphigus herpetiformis

- pemphigus paraneoplasticus  
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Choroby z pęcherzami podnaskórkowymi



Mucous membrane pemphigoid (MMP)

- zajęcie oka: 64-89% [1]

- gorsze rokowanie 

- inaczej: pemfigoid bliznowaciejący

- jeśli nieleczone → w 75% utrata wzroku [2]

- patogeneza: obecność przeciwciał przeciwko lamininom i integrynom 

w nabłonku spojówki

1. Bose T. Role of immune cells in the ocular manifestations of pemphigoid diseases. Ther Adv Ophthalmol. 2019 [PUBMED]
2. Branisteanu DC, Stoleriu G, Branisteanu DE, et al. Ocular cicatricial pemphigoid (Review). Exp Ther Med. 2020 [PUBMED]

https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/31448360/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32905166/


● przewlekłe zapalenie spojówek

● bliznowacenie

● ścieńczenie sklepienia spojówki 

● symblepharon, ankyloblepharon 

● entropion

● trichiasis 

● owrzodzenie, keratynizacja, 

neowaskularyzacja rogówki 

● xerophtalmia 
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Linear IgA dermatosis (LAD)
- zajęcie oka: 50-60% [1] 

- zmiany oczne podobne jak MMP

- przewlekłe bliznowaciejące zapalenie spojówek, symblepharon, ścieńczenie 

sklepienia spojówki, owrzodzenie, zmętnienie i neowaskularyzacja rogówki

- nawet 50% bez objawów, mimo widocznych zmian w badaniu okulistycznym

[2] 

- mogą doprowadzać do utraty wzroku, rzadziej niż MMP [1], [2]
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Epidermolysis bullosa acquitisa (EBA)

- przeciwciała przeciwko włóknom kotwiczącym - kolagenowi VII 

- zmiany oczne podobne do MMP 
- przewlekłe bliznowaciejące zapalenie spojówek, trichiasis, symblepharon, 

neowaskularyzacja i zmętnienie rogówki [1]

- powstawanie pęcherzy na powiekach oraz spojówce [2]

- możliwa utrata wzroku, jeśli oprócz IgG obecne również IgA [1], [3]
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Choroby z pęcherzami śródnaskórkowymi



Pemphigus vulgaris (PV)

- zajęcie błon śluzowych u 80-90% 

- zajęcie oka (16%) znacznie rzadziej niż błon śluzowych [1]

- zmiany oczne: bez bliznowacenia 
- przewlekłe niebliznowaciejące zapalenie spojówek, nadżerki (częściej na spojówce 

powiek niż gałki ocznej) [3]

- leczenie zazwyczaj skuteczne, rzadko utrata widzenia

- udokumentowany przypadek perforacji rogówki [2]
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Paraneoplastic pemphigus (PNP)
- współistnienie nowotworu u ⅔ przypadków

- brak diagnozy → śmiertelność 90% [1]

- dominuje zajęcie błon śluzowych, często jako pierwszy objaw 

- zmiany oczne podobne do MMP:
- bliznowaciejące zapalenie spojówek, nadżerki na spojówce, symblepharon, 

owrzodzenie powiek, perforacja i neowaskularyzacja rogówki [2], [3]

- udokumentowany przypadek utraty wzroku [4]
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Diagnostyka:
- biopsja spojówki → DIF 

Leczenie: 
- zajęcie oczu → - cyklofosfamid + prednizon

- miejscowe antybiotyki i preparaty nawilżające 

- IVIG



Wnioski: 

- pacjenci z chorobami pęcherzowymi, w przebiegu których mogą wystąpić zmiany 
oczne, powinni być pod stałą kontrolą okulistyczną 

- zajęcie oczu może być pierwszym, a czasem jedynym objawem choroby 

- wiąże się zazwyczaj z cięższym przebiegiem

- bardzo ważna jest szybka diagnoza, aby zapobiec utracie wzroku

- należy pamiętać o możliwości współistnienia nowotworu
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