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- hnisavé kožní onemocnění  ( PYODERMIE) 
- bakteriální kožní onemocnění vyvolané vlivem vlivem koků = STAFYLOKOKŮ 
                                                                                                    \  STREPTPKOKŮ 
                                                                                                       vyskytují se i na zdravé kůži 
- ke vzniku dochází při porušení struktury kožního povrchu, narušení kyselého kožního pláště,   
  oslabením organismu různými chorobami (svrab, ekzém, opar = mluvíme o IMPETIGINIZACI),  
  nedostatečná hygiena 
 
Rozdělujeme na povrchní, folikulární  a hluboké : 
 

POVRCHNÍ =  IMPETIGO 
FOLIKULÁRNÍ  = FOLIKULITÍDA ( FOLLICULITIS, PERIFOLLICULITIS) 
                             \ FURUNKL – nežid ( FURUNCULUS) 
                             \ FURUNKULOZA ( FURUNCULOSIS) 
                             \ KARBUNKL ( CARBUNCULUS) 
HLUBOKÉ = RŮŽE ( ERYSIPELAS) 
                     \ EKTYMA 
                     \ FLEGMONA ( PHLEGMONA)   

 
IMPETIGO  

- nejčastější hnisavé onemocnění, postihuje více děti a mladistvé 
- smíšená streptokoková a stafylokoková infekce 
- vzniká často : s rýmou ( horná ret) 
                       : zánět středního ucha ( okolí  ušního boltce) 
- velmi nakažlivé, rychle se šíří ( dětské kolektivy) 
Projevy : tvorba drobných puchýřků ( praskají), obsah zasychá ve  
                žluté nebo žlutohnědé strupy po odstranění zůstává   
                mokvající spodina 
Léčba :nemocný se musí izolovat, zvýšit hygienu( osobní a prádla), užívat masti  s antibiotiky, někdy  
             i antibiotika prášky, vhodné koupele v heřmánku, hypermanganu a použití zásypů. 
            ( FRAMYKOIN, CHLORAMPHENICOL) 

Neléčení  se může projevit zánětem ledvin !!!!!! 
 

FOLIKULITIDA  
- infekce vlasového váčku ( folikulu )  
- vyvolané nejčastěji STAFYLOKOKOKY 
- mohou být postiženy vlasy, vousy ( SYKOZA)  i ochlupení  
- rozlišujeme několik klinických forem – AKUTNÍ  
                                                                \    VLEKLÝ = CHRONICKÝ 
- střídavě se zlepšuje a zhoršuje 
- většinou úporné a obtížně léčitelné onemocnění 
- u těžších forem nevratné poškození vlas.váčku s následnou ztrátou vlasu 
Projevy : infikované váčky drobné neštovičky z nichž vystupuje vlas 
              : rozšíření zánětu do hloubky vlas.váčku ( PERIFOLLICULITIS), vzniká neštovička  
                s červeným zaníceným lemem.  
              : přestup infekce do okolí váčku = zánětlivé hrboly může být i teplota 
Léčba : přípravky s antibiotiky, dezinfekční roztok   

    :   zdlouhavá a obtížná  
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FURUNKL  
- nežit  je zánětlivý, hluboce uložený, silně bolestivý hrbol 
- příčinou je „ zlatý stafylokok“ někdy velikosti i několika cm 
- infekce se šíří do hloubky i do šířky, vzniká nekrotický čep= ten 
se pak provalí na povrch a dojde  
  k vyprázdnění hnisu 
- po zhojení zůstává drobná jizvička s hyperpigmentací 
- může být kdekoliv na  těle ( nejčastěji na končetinách, hýždích, šíji) 
- velké nebezpečí je  v okolí vchodu nosního, na horním rtu nosoretní rýhy( přestup infekce do  
  mozku= hnisavý zánět mozkomíšních blan) 
Léčba : antibiotika( místní i celková), protizánětlivé, antiseptické přípravky 
 
FURUNKULOZA  

- mnohačetné výsevy FURUNKLŮ po trupu a končetinách  
- vzniká většinou   u osob = s narušenou imunitou 
                                          = s cukrovkou 
                                          = s obezitou 
Léčba : jako u furunklů 
 
 

 
 
KARBUNKL  
- splynutí několika furunklů vedle sebe = veliký zánětlivý,  
  bolestivý hrbol s flegmónou v podkoží 
- provází = teplota, třesavka, celková nevolnost a slabost   
- vznikají ze STAFYLOKOKŮ I STREPTOKOKŮ 
- nejčastěji se vyskytují na zádech a šíji 
Léčba : jako u FURUNKLU, ale je nutné chirurgické  
             řešení a  hospitalizace 
 
 
 
RŮŽE  

 
- angína kůže, onemocnění kůže a podkoží vyvolané STREPTOKOKY 
- nejčastěji postižen bérec a obličej ( může být ale kdekoliv) 
- vstupní branou infekce jsou = dolní končetiny ( bércové vředy) 
                                               =  drobné rány, trhlinky, čerstvá nebo stará  
                                                   poranění po frakturách  
                                               = na obličeji trhlinky při nosním vchodu 
                                               = streptokoková rýma    
Projevy : vysoká teplota, třesavka, zimnice, zvracení, bolesti hlavy 
              : do dvou dnů se v místě postižení objeví zarudnutí a otok, rychle se  
                 šíří, je ohraničeno jazykovitými výběžky, někdy se objevují  
                 puchýře, kůže je lesklá    
 

- často recidivuje ( opakuje se) 
- u dětí a starých lidí toto onemocnění ohrožuje život 
Léčba : antibiotika, místní aplikace chladivých obkladů ( ledové ) , a protizánětlivé přípravky, klid na  
              lůžku, masti ( ICHTAMOL nebo ICHTOXYL) 
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EKTYMA  
- chronické kožní onemocnění vyvolané 
STRAPTOKOKY 
Projevy : velký krvavý puchýř se zánětem v okolí,  
                obsah puchýře se zkalí = praskne= hnis  
                zasychá  ve špinavě šedohnědý strup 
               : spodina podléhá nekróze, většinou u  
                 diabetiků a u lidí se sníženou osobní  
                 hygienou 
Léčba : protizánětlivé přípravky a masti s 
antibiotiky 
 
FLEGMONA  
- akutní hnisavý zánět podkožního vaziva, způsobený STAFYLOKOKY nebo STREPTOKOKY 
 Projevy : plošným zduřením a zarudnutím kůže s nepřesným ohraničením oproti okolí 
               : doprovázena někdy vysokou teplotou 
               : komplikuje různé poranění, operační rány….. 
Léčba : jako u růže, vždy spolupráce s chirurgem !!!!!!!!! 
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