W zwigzku z nasilonym problemem braku kierowania przez dermatologow na
badania w poradniach Bakteriologicznych Nasze Studio zostalo objete
patronatem przez Jednostke Medyczng

Centrum Medyczno-Diagnostyczne LABMED.

Na miejscu w przypadku problemow ze skorg pobieramy probki do badan i
wysylamy do analizy w Specjalistycznej Jednostce medycznej.

Jezeli borykasz si¢ z trqdzikiem ,wypadaniem wlosow, grzybicq paznokci.

Nie pomaga kuracja farmakologiczna?

Zapraszamy na badania w Naszym Studio
Choroby bakteryjne skory
Choroby bakteryjne skory - €0 to jest?

To schorzenia skory wywolane przez bakterie. Najczesciej zaliczamy do nich
piodermie wywolane przez paciorkowce, gronkowce lub inne Gram-ujemne
bakterie oraz pozostate inne bakterie wywotujgce choroby skory.

Jakie sq przyczyny chorob bakteryjnych skory?

Skora ludzka jest najwigkszym narzgdem organizmu cztowieka. Jej powierzchnia
nie jest sterylna, lecz skolonizowana przez liczne drobnoustroje, ktore w
prawidtowych warunkach nie powodujq jej zakazen.

Scisle przylegajqce do siebie komorki naskérka, kwasne pH, wzglednie suche
srodowisko i naturalne substancje przeciwbakteryjne znajdujgce sie w skorze
zapobiegajg namnazaniu si¢ i wnikaniu w naskorek patogennych bakterii
odpowiedzialnych za zakazenia.

Dlatego tez stosunkowo rzadko dochodzi do chordb bakteryjnych w skorze.

W pewnych niekorzystnych warunkach zwigzanych m.in. z: utratg cigglosci
naskorka (np. urazy), zaburzeniem jego funkcji ochronnej (stany zapalne skory)
lub zwigzane z ogolnym spadkiem odpornosci (nowotwory, cukrzyca, AIDS)
dochodzi do zajecia skory przez bakterie.

Czasami patogen bakteryjny jest wprowadzany do ustroju i przenoszony przez
inne organizmy (np. borelioza).

Ropne choroby skory sq najczesciej wywolywane przez rozpowszechnione w
otoczeniu cztowieka drobnoustroje chorobotworcze: gronkowce i paciorkowce.
Zdrowa skora, ktora nie jest uszkodzona, chroni si¢ sama. Do zakazenia



dochodzi, gdy przy obnizeniu odpornosci organizmu drobnoustroje wnikajg do
ujs¢ mieszkow wtosowych, gruczotow tojowych i potowych.

Sprzyja temu wspolistnienie chorob, ktorym towarzyszy swigd, powodujgcy
drapanie, jak: swierzb, wszawica, a u dzieci pokrzywka.

Do zajecia bgdz do wspotzajecia skory mogg prowadzi¢ liczne bakterie o
naskorkowym trofizmie lub bakterie toksyczne.

Zwykle skora jest juz zasiedlona przez liczne bakterie: flore miejscowq z
bytujgcymi bakteriami oraz flore przejsciowq. Zarazki zalegajgce sq stale
obecne (m. in. gronkowiec naskorkowy, okresowo patogenny).

Przejsciowa flora bakteryjna jest obecna tylko okresowo (zarazki naptywowe
lub z otworow naturalnych ciata) m. in. gronkowce, paciorkowce. Obce dla
skory bakterie w normalnych okolicznosciach nie sq skladnikiem miejscowej

flory.

W przewleklych zmianach skornych (np. w wyprysku, owrzodzeniu) bakterie
chorobotworcze mogq zasiedlac przez dlugi okres skore (gronkowiec,
paciorkowiec, Gram-ujemne pateczki), co wywotuje ryzyko dla okreslonych
operacji chirurgicznych (np. operacji stawow).

Namnazanie bakterii i wytwarzanie toksyn odbywa sie pozakomorkowo,
nastepuje miejscowe uszkodzenie komorek i tkanek (zakazenie miejscowe), a
zmiany poza skorq sq spowodowane dziataniem toksyn (zatrucia) lub przez
krwiopochodny rozsiew bakterii (zakazenie uogélnione).

Zakazenie bakteryjne.

Liczba chorobotworczych zarazkow skory oraz odpowiednich objawow
chorobowych jest duza. Szczegolne znaczenie ma grupa Gram-dodatnich
ziarenkowcow (gronkowcow, paciorkowcow), Gram-ujemnych pateczek,
pratkow i kretakow.

Zasadniczo w skorze rzadko mogq sie rozwijac¢ choroby ropne, a to dzieki
skutecznym mechanizmom ochrony i obrony (warstwa rogowa, ochronna
powloka powierzchniowa, wartos¢ pH, nieswoiste i swoiste reakcje obronne).
Dlatego tez do powstania choroby sq konieczne przewaznie czynniki
predyspozycyjne, takie jak wrota zakazenia (zranienie, dermatozy), miejscowe
zaburzenia mechanizmow ochronnych (np. wyprzenie, zapalenie dermatozy) i
zaburzenia mechanizmow obronnych (np. cukrzyca, atopia).

Zapalenie mieszkow wltosowych i figowka



Stan ten objawia sie¢ wystgpowaniem pojedynczego pecherzyka lub licznych
pecherzykow wypetnionych trescig ropng, czasami przebitych w centrum
wlosem. Zmiany mogq wystepowac na twarzy, tutowiu lub konczynach.

Majq czasami zwiqgzek z zabiegami depilacyjnymi lub goleniem owlosionych
okolic skory.

Przewlekta postac¢ zapalenia mieszkow wlosowych wystepuje czesciej u
mezczyzn w obrebie twarzy, szczegolnie brody, rzadziej skory owlosionej glowy.
Postac ta zwana tez figowkq charakteryzuje sie wielomiesiecznym przebiegiem i
wystepowaniem guzow zapalnych w obrebie skory.

Leczenie ostrych stanow zapalnych mieszkow wlosowych o niewielkim nasileniu
polega na odkazaniu skory i stosowaniu miejscowych preparatow zawierajgcych

antybiotyki.

Leczenie figowki jest czesto trudne i dtugotrwale. Zawsze musi by¢ prowadzone
przez lekarza, ktory przepisuje antybiotyki stosowane miejscowo i ogolnie.

Czyrak i czyrak gromadny

Czyrak to rowniez stan zapalny mieszka wlosowego i jego otoczenia. Roznica w
stosunku do zapalenia mieszka wtosowego polega na tym, ze w przebiegu
czyraka dochodzi do obumarcia i rozpadu tkanek w otoczeniu mieszka. Tworzy
sig guz zawierajgcy martwe tkanki, ktory samoistnie lub w nastgpstwie
ingerencji oddziela si¢ od skory, pozostawiajgc w niej ubytek i w konsekwencji
blizne.

Najczesciej przebieg czyraka pojedynczego jest szybki i w ciggu kilku dni
nastepuje wyleczenie. W przypadku czyrakow w okolicy twarzy moze dojs¢ do
groznych powiktan.

Czyrak gromadny (czyracznosé) to stan, w ktorym wystepujq liczne czyraki.
Takie objawy czesto wystepujg u osob z obnizong odpornosciq, niedozywionych,
z towarzyszqgcymi chorobami ogolnymi, takimi jak nowotwory lub cukrzyca.

Leczenie czyrakow musi by¢ prowadzone pod nadzorem lekarza specjalisty.
Zbagatelizowanie tego schorzenia moze doprowadzié¢ do groznych powiktan, a
czasami do zagrozenia Zycia (posocznica).



Roza - ostry stan zapalny skory i tkanek lezgcych glebiej.

Choroba moze wystgpi¢ w kazdym wieku. Zmiany skorne umiejscawiajq sie
najczesciej na twarzy i na konczynach dolnych. Ognisko zapalne skory jest
Zywoczerwone, obrzekniete, wyraznie odgraniczone od otoczenia, skora jest
wygtadzona i Isnigca. Charakterystyczny dla choroby jest jej nagly poczgtek.
Zmianom skornym towarzyszy gorgczka, dreszcze oraz objawy podobne do
przeziebienia.

Choroba ta moze powodowac powazne zaburzenia ogdlnoustrojowe i zawsze
musi by¢ leczona przez lekarza. Nieleczona roza moze spowodowac posocznice.
Podstawowq metodq leczenia jest stosowanie antybiotykow ogolnie. Miejscowo
mozna stosowac kompresy z preparatami o dziataniu sciggajgcym.

Liszajec zakazZny i niesztowica
Jest to choroba bakteryjna skory wystepujgca glownie u dzieci.

W wyniku namnazania si¢ bakterii w skorze dochodzi do powstania pecherzy
wypetnionych trescig surowiczq lub ropng. Po kilku dniach pecherze pekajg,
tworzgc strupy o charakterystycznej miodowozZottawej barwie.

Zmiany najczesciej umiejscawiajq sie w okolicy ust i nosa, ale mogq powstac w

kazdym miejscu.

Jesli zakazenie obejmuje glebsze warstwy skory dochodzi do wytworzenia
phytkiego owrzodzenia — stan taki nazywamy niesztowicq. Zmianom skornym nie
towarzyszq objawy ogolne.

Liszajec cechuje sie duzq zakaznoscig (moze doprowadzi¢ do epidemii np. w
ztobkach lub internatach). Z uwagi na powiktania choroba zawsze wymaga
konsultacji lekarza.

Najczesciej skuteczne i wystarczajgce jest leczenie preparatami odkazajgcymi i
antybiotykami stosowanymi miejscowo.

Cena badania 30 z{
Dodatkowo antybiogram 20 zt
Pobranie probki 20 zi
Wysytka kurierem 15 zI



Catkowity koszt badania okoto 90 zI



