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HERPES ZOSTER, PROJEVY A TERAPIE

Obr. 4. Herpes zoster — akutni vysev vezikul, misty
Jjiz s prasklou krytbou (archiv autora)
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Obr. 5. Herpes zoster — inicidini papulo-veziku-
Idrnivysev (archiv autora)
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Obr. 6. Herpes zoster — ndsledné mapovité eflo-
rescence (archiv autora)
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Obr. 7. Phytophotodermatitis — mdZe imitovat
vysev herpes zoster (archiv autora)

intersticidlni pneumonie). Jiné pfiznaky i na-
sledky mohou vznikat pfi vysevu pasového
oparu v oblasti hlavy.

Herpes zoster opthalmicus (I. vétev
n. trigemini) je vysev nejen na kizi, ale také
na oku, je provazen o¢nim postizenim. Mohou
byt postizeny viechny struktury oka, virus
muze zpUsobit zanéty predniho segmentu
oka (spojivky, duhovky, rohovky, skléry) i zad-
niho o¢niho segmentu s poruchou vizu. Vysev
herpetickych morf na Spicce nosu se oznacuje
jako Hutchinsonovo znameni a indikuje vyssi
riziko postizeni o¢nich struktur. Projevuje se
vyraznou bolestivosti, otokem vicek, slzenim,
pfizasaZeni vétvi n. nasociliaris (coz je prova-
zeno Hutchinsonovym znamenim) jsou po-
stizeny struktury oka, v tom piipadé se mize
rozvinout ulcerdzni keratitida, skleritida, uvei-
tida, vzacnéji i 1éze n. optici, glaukom, ptéza
vicka, jizveni az slepota (6, 7).

Herpes zoster maxillaris (Il. vétev n. V)
a mandibularis (lll. vétev n. V) je spojen s vy-
sevem nejen na kdzi obliceje, tvére a brady, ale
také na sliznici dutiny Ustni a jazyka, s erozemi
az ulceracemi, vzacné i s rozvojem tézké gin-
givitidy. Pfi herpes zoster v oblasti n. facialis
byva vysev vezikul v zevnim zvukovodu, otal-
gie, ztrata chuti v prednich 2/3 jazyka a muze
byt spojen i s parézou n.facialis. Herpes zoster
oticus, ktery ma vysev v oblasti n. facialis (n. VII)
a n. vestibulocochlearis (N. VIII), je znamy jako
syndrom Ramsey Hunt. Jde o vysev lozisek
v oblasti Ramsey Huntovy senzitivni zény (ob-
last usniho boltce, zevniho zvukovodu, proce-
sus mastoideus), postizeni zevniho, stredniho
i vnitfniho ucha, paréza licniho nervu. K piizna-
kéim Ramsey Huntova syndromu patti otalgie,
tinnitus, nystagmus, vertigo, poruchy sluchu,
snizend tvorba slin a slz. Herpes zoster laryn-
gis v lokalizaci n. glossopharyngeus (n. IX) a n.
vagus (n. X) postihuje hrdlo, mandle, patro (6,
8). Vysev je infekeni, i kdyz nedosahuje takové
infekciozity, jako je tomu v pfipadé varicely.
Pasovy opar muze recidivovat (6, 8).

Diagnostika

Pasovy opar je diagnostikovan v prvé fa-
dé na zdkladé klinického obrazu, ktery byva
do zna¢né miry typicky. V anamnéze byvaji
udaje o nedavno prodélaném onemocné-
ni, zatézové situaci, velkém fyzickém vypéti
(napt. po absolvovani maraténského béhu),
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psychickém vypéti ¢i traumatu. Diagnostické
obtize mohou vznikat v pocatku, pfi ivodnich
prodromalnich bolestech, které predchézeji
vysevu, a které mohou budit podezfeni na so-
matickd onemocnéni (napf. srde¢ni zahat). Pri
diseminovaném oparu je potteba rozlisit jiny
diseminovany exantém. Pii piimém prikazu
je z puchyrkd mozné izolovat virus.

PFi nepfimém prukazu infekce VZV je
potieba prokazat signifikantni vzestup titru
protilatek proti VZV. Pfi onemocnéni pasovym
oparem jsou protilatky pfitomny na pocatku
onemocnéni a titry stoupaji rychleji a dosa-
huji vyssich hodnot. Vysetieni specifickych
protildtek nema velky vyznam, nebot jsou
pfitomny anamnestické protilatky po pro-
délané varicele a protilatkova odpovéd je
nespolehliva. K vzestupu titru pfitomnych
protilatek proti VZV muze dojit i béhem prv-
ni infekce virem HSV (3).

Dale je mozna detekce DNA herpetic-
kych viri metodou PCR (polymerase chain
reaction) ze séra nemocného.

Diferencialni diagnoéza

Pti samotné typické erupci necini dia-
gnostika pasového oparu potize. Pied jeho
vysevem na hrudniku nebo na zddech mo-
hou bolesti imitovat vertebrogenni algicky
syndrom, radikulopatii nebo jiz zminény
infarkt myokardu. Pti vysevu v oblasti zvu-
kovodu muze byt podezieni na otitidu jiné
etiologie. Pfedevsim pfi onemocnéni herpes
zoster sine herpete a ser6zni meningoence-
falitidé je tfeba uvazovat i o této etiologii.
Kozni zmény malého rozsahu mohou byt
zaménény za opar vyvolany herpes sim-
plex (5). Nékdy muze i phytophotoderma-
titis pfi vysevu s puchyfi imitovat pasovy
opar (Obr. 7).

Terapie

V lokalni terapii pfi akutni, mokvavé fazi,
vyuzivame vysychavych schopnosti galenickych
forem, které obsahuji vodnou slozku (ctime zna-
mé dermatologické pravidlo na mokré mokré).
Pro ambulantni terapii jsou tedy nejvhodnéj-
si galenické formy spreje a pasty. Z icinnych
latek se doporucuje zinek v 10% koncentraci
(napf. Cutozinc® 10% spray), 2-3% ichtammol
(napt. Cutozinc® Ichtamo spray), 1-3% tetracyklin
a stfibro (napf. Silvertan® pasta). U hospitalizo-
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