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SOUHRN

Verrucae vulgares (bradavice) pfedstavuji jednu z nejcastéjsich virovych infekci kiiZze. PrestoZe jde o pomérné bandlni onemocnéni,
1écba miiZe byt v fadé pripadl obtiznd. NejCastéji pouZivanymi lé¢ebnymi metodami jsou lokdlni aplikace keratolytik a kryoterapie.
Autofi prezentuji analyzu souboru 60 pacientil s periungvalnimi virovymi bradavicemi, jejimZ cilem bylo ovéfit 1é¢ebny efekt pulzni-
ho barvivového laseru 595 nm. Pacienty jsme oSetfovali laserem v mési¢nich intervalech po pfedchozi kratkodobé aplikaci lokédlniho
keratolytika. Ke kompletnimu zhojeni doSlo u 71,7% pacientii souboru, u 12 z nich dokonce jiZ po prvnim oSetfeni laserem. Lécba je
spojend s urcitou bolesti pfi vlastnim oSetfeni, jinak se neobjevuji dals§i nezadouci Gc¢inky. Vzhledem k retrospektivnimu charakteru
préace jsme nebyli schopni zajistit sledovani pacientli po 1é¢bé a vyhodnotit pocet recidiv. Pulzni barvivovy laser povaZujeme za
uspé$nou lécebnou metodu u periungvélnich virovych bradavic.
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SUMMARY
Pulse Dye Laser Treatment for Periungual Viral Warts

Common warts represent one of the most common viral infection of the skin. Although it is a relatively banal diagnosis the treatment
is difficult in many cases. The most widely used therapeutic methods are local application of keratolytics and cryotherapy. The
authors present an analysis of 60 patients with periungual warts to verify the therapeutic effect of 595 nm-pulsed dye laser. The pati-
ents were treated at monthly intervals after a short-term application of topical keratolytics. The complete remission occurred in 71.7%
of our patients, in 12 of them even after the first laser treatment. The laser treatment is associated with a particular pain, otherwise
with a minimum of side effects. Due to the retrospective character of our analysis we were not able to provide a follow-up to deter-
mine the number of relapses. Pulsed dye laser is considered to be a successful therapeutic method for periungual viral warts.
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¢ebné metody maji destruktivni nebo imunomodulac¢ni
charakter [11]. Destruktivni 1é¢ebné metody neni¢i HPV
viry jako takové, ale epidermalni keratinocyty, v nichZ pu-
vodci onemocnéni preZivaji. V praxi jde o aplikaci lokal-
nich keratolytik (nej¢astéji kyseliny salicylové a mlécné),
cytostatik (5-fluorouracil, podophyllotoxin, bleomycin),
kryoterapii, lasery, kyretdZ ¢i jiné chirurgické metody.
V rdmci imunoterapie 1ze uvazovat predev§im o pouZiti
imiquimodu nebo interferonu. Pacienti s bradavicemi vy-
uzivaji Casto i alternativnich lécebnych metod.

VEtSina uvedenych terapeutickych moZnosti ma bohu-
Zel omezenou ucinnost a Casto dochdzi k recidivam.
Vysledky jednotlivych studii se vyrazné 1i8i. U nejcastéji
pouzivanych metod, kterymi jsou lokdlni aplikace kerato-
lytik a kryoterapie, dochézi k tiplnému zhojeni u 26-93 %
nemocnych [1]. Lokdlni terapie je pro fadu pacientt prili§
zdlouhava, fyzikadlni 1é¢ebné metody jsou bolestivé
a znamenaji zna¢na praktickd omezeni. Lé¢ebné moznos-
ti se proto u bradavic v posledni dobé rozsitily také

UVOD

Verrucae vulgares (bradavice) jsou nejcastéjsi virovou
infekci kGiZze a patfi mezi béZnd kozni onemocnéni [11].
Jsou vyvolané HPV viry (nejcastéji typy 1, 2, 4, 7).
Vyskytuji se pfedev§im u déti a mladych dospélych pa-
cientl. Typicky je nachdzime na rukou a nohou, pomérné
Casta je lokalizace kolem nehtt ruky. Pfestoze jde
o bandlni onemocnéni, zpisobuje Ccetné estetické
a praktické potiZze. U imunosuprimovanych pacientil byva
ndlez s ohledem na rozsah, délku trvani a mensi 1écebny
db jednoducha a postacuje klinické vySetieni pacienta. Jen
vyjime¢né se klinicky obraz vulgédrni veruky podoba kar-
cinomu a v téchto pfipadech provadime biopsii
a histopatologické vySetieni.

Lécba virovych bradavic je casto problematicka.
MozZna je jejich spontanni regrese. BéZné pouzivané 1¢é-

12 Ces-slov derm, 89, 2014, No. 1, p. 1-52



o pouziti lasert, a to pfedev§im vysokovykonnych lasert
ablac¢nich (CO, lasery) nebo cévnich (pulzni barvivové la-
sery) [8].

MATERIAL A METODY

Retrospektivné jsme se pokusili analyzovat aspésnost
1é¢by periungvalnich virovych bradavic pulznim barvivo-
vym laserem v kombinaci s lokdlni aplikaci keratolytik.
Do studie jsme zaradili pouze pacienty s bradavicemi ko-
lem neht, ktefi nebyli imunosuprimovani. VSichni pa-
cienti méli bradavice minimalné 6 mésict a vétSina z nich
JiZ absolvovala pfed laserovym oSetfenim jinou netispés-
nou 1é¢bu. OSetfovali jsme vSechny prsty rukou postiZzené
periungvalnimi bradavicemi.

Po dobu minimalné 10-14 dnt pfed kazdym laserovym
oSetfenim aplikovali vSichni pacienti na bradavice kerato-
lytikum (kolodium s 20% acidi salicylici a 20% acidi lac-
tici). VeCer po umyti oSetfili povrch bradavice Setrné¢ me-
chanicky pilnikem nebo pemzou a nasledné nanesli pie-
depsany lokdlni 1ék. OSetfovani probihalo podle pouceni
tak, aby nedochédzelo ke vzniku erozi a krust, ani
k poleptani okolni zdravé kiiZe.

Nasledné byli pacienti oSetfovani na naSem pracovisti
pulznim barvivovym laserem (V-beam, Candela) vyzaiu-
jicim svétlo o vlnové délce 595 nm. PouZivali jsme papr-
sek o priméru 7 mm, pulzy o délce trvani 1,5 ms a energii
13-15 J/em?. Kazda bradavice byla oSetfena 2—-3 prekry-
vajicimi se pulzy tak, aby doslo k jejimu lividnimu zbar-
veni. Okolni zdrava kiZe nebyla zasaZena laserovym pa-
prskem v rozsahu vétSim nez 2 mm. Pfi oSetfeni laserem
jsme vyuZzivali integrovany systém dynamického chlazeni
(kryosprej 30 ms, zpozdéni 20 ms) a nepouZivali jsme lo-
kélni anestetika. Pfi bolesti chladili pacienti oSetfené mis-
to ledem. V piipad¢ vzniku drobnych krust pouzivali b&z-
né lokdlni dezinfek¢ni pripravky.

Béhem 7-10 dnii doSlo obvykle ke zhojeni koZnich
zmén vznikajicich v souvislosti s oetfenim laserem. Poté
pokracovali pacienti v aplikaci vySe uvedeného keratoly-
tika. Pacienty jsme kontrolovali po 4 tydnech a vysledek
1é¢by jsme hodnotili klinickym vySetienim. Pokud nedo-

Slo ke zhojeni bradavice, oSetfeni laserem jsme zopakova-
li. Pacienti méli kdykoliv moZnost od dal§iho laserového
oSetfeni odstoupit.

Ucinnost 1é¢by jsme hodnotili tak, Ze bud doslo ke
kompletnimu zhojeni nalezu (100% vymizeni bradavic),
CasteCnému zlepSeni (minimélné 50% redukce poc-
tu/velikosti oSetienych bradavic) nebo byla 1é¢ba ne-
uspé$na (méné nez 50% zlepSeni).

VYSLEDKY

Analyzovali jsme vysledky 1é¢by periungvalnich bra-
davic pulznim barvivovym laserem celkem u 60 pacienti
(24 muzu, 36 Zen). Jednalo se pfevazné o mladé dospélé
a déti ve v€kovém rozmezi 9-44 let (primérny vék 21,7
let). OSetfovani pacienti méli postiZzenych od 1 do 8 prstl
na rukou (primérny pocet 2,9 prstil; nejcastéji 3 prsty u 17
pacienttl). Bradavice trvaly pred 1é¢bou laserem od 6 do
48 mésict (praimérné 10,8 mésicl). Celkem 18 pacientl
pouzivalo neuspésné pred laserem vice neZ mésic lokédlni
keratolytika, 9 pacienti absolvovalo opakované kryotera-
pii, 25 pacientll obé 1éCebné metody a 8 pacientll bradavi-
ce pred laserem nelécilo.

Ke kompletnimu zhojeni nalezu do$lo u 43 pacientl
souboru (71,7 %), u dalSich 11 pacientt (18,3 %) jsme za-
znamenali ¢aste¢né zlepSeni, u 6 pacient (10,0 %) byla
1é¢ba nedspésna (obr. 1, 2). Celkem 19 pacientd jsme oSet-
fili laserem jedenkrat, 27 pacientim dvakrat, 11 pacientl
tiikrat a 3 pacienty celkem Ctyfikrat v uvedeném casovém
intervalu (primérny pocet 1,9 oSetfeni laserem u 1 pa-
cienta). Efekt 1é¢by v souvislosti s poctem oSetfeni lase-
rem u jednotlivych pacient shrnuje tabulka 1. Z ni je pa-
trné, Ze u 12 pacientl doSlo ke kompletnimu zhojeni po
jediném oSetieni laserem v kombinaci s lokalni aplikaci
keratolytika. DalSi pocetna skupina 31 pacientli byla zho-
jena po 2—4 laserovych oSetfenich. Naopak vétSina pa-
cientdl, u nichZ jsme hodnotili 1é¢bu jako netspéSnou
(5 pacientl z 6), byla oSetfena pouze jedenkrat a od dalsi-
ho oSetfeni laserem ndsledné odstoupila. Divodem byla
predevsim bolestivost vykonu.

Mezi vedlejsi ucinky 1é¢by bradavic cévnim laserem

Obr. 1a. Periungvalni bradavice pred 1é¢bou
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Obr. 1b. Nélez po 1 oSetfeni pulznim barvivovym laserem
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Obr. 2a. Periungvalni bradavice pfed 1é¢bou

patfily pfedevSim bolest v pribéhu oSetfeni, paleni
a citlivost po oSetfeni, zarudnuti nebo prokrvaceni kiize
nehtovych valii, vznik drobnych krust a hypopigmentaci.

DISKUSE

Verrucae vulgares (bradavice) jsou velmi rozsifenym
virovym infekénim onemocnénim ktZe. Predstavuji po-
mérné Casto 1écebny problém, zv1asté u déti. Kwok hod-
noti ve své metaanalyze G¢innost nejcastéji pouZivanych
lécebnych metod u virovych bradavic (keratolyticka 1é¢ba
salicylovou kyselinou vs. kryoterapie vs. jejich kombina-
ce) jako srovnatelnou [6]. PoCet vyléCenych pacientd se
pohybuje ve vSech ptfipadech mezi 52 a 58 %. Jinak se
ucinnost jednotlivych terapeutickych metod podle celé fa-
dy literdrnich adaji vyraznég li$i.

Lécba bradavic pulznim barvivovym laserem byla za-
danim nékolika studii, na jejichZ podklad€ ji 1ze povaZo-
vat za ovéfenou. Efektivita 1é¢by se oviem u jednotlivych
praci zna¢né 1i8i. Kenton-Smith a Tan dosahli 92% zhoje-
ni bradavic pii oSetfeni pulznim barvivovym laserem po
primérném poctu 2,8 expozice [3]. Kauvar uvadi 99%
uspéSnost této 1€cby u bradavic na trupu a anogenitalng,
95% tspésnost na dlanich, 84% tspésnost na chodidlech
a 83% uspésnost pii 1é¢bé periungvalnich bradavic [2].
VEtSina praci uvadi horsi efekt pulzniho barvivového lase-
ru, ktery je ale vétSinou srovnatelny s vySe uvedenymi
béZné pouZivanymi metodami jako kryoterapie a aplikace
lokélnich keratolytik [4, 5, 9]. Sethuraman potvrdil Gspés-

Obr. 2b. Nélez po 2 oSetfenich pulznim barvivovym laserem

nost 1é¢by pulznim barvivovym laserem také u détskych
pacientd, ale dosdhl rozdilnych vysledki s ohledem na lo-
kalizaci bradavic [10]. Toto zjiSténi je spole¢né nékolika
studiim. Ploché bradavice, bradavice na rukou (v¢etné pe-
riungvéalnich) a trupu byvaji vétSinou sndze 1écitelné nez
bradavice na nohou.

Mechanismus uc¢inku pulzniho barvivového laseru
u virovych bradavic neni zcela jednoznacné objasnén.
V klasickych indikacich (tj. u cévnich projevl) pracuje
tento typ laseru na principu tzv. selektivni fototermolyzy,
kdy chromoforem schopnym absorpce vyzafovaného svét-
la je oxyhemoglobin. Také u bradavic je kliCové interakce
svétla a cévnich struktur. Nékolik dni po 1é¢bé byly
v misté oSetfeni prokdzany aglutinace erytrocytl a drobné
tromby v cévich papildrni dermis, stejné jako loZiskové
nekrézy cévniho endotelu a keratinocytl [7]. Vysledkem
je predpokladand ischemizace oSetfované bradavice, pro-
vazend pfimym termdlnim efektem na HPV viry
a keratinocyty. DuleZitym limitujicim faktorem pouZiti
pulzniho barvivového laseru je pomérné nizkd hloubka
penetrace dostate¢ného mnoZzstvi svétla do dermis, kterd
nepfesahuje 2 mm. Povrch bradavice je proto vhodné pfi-
pravit mechanicky nebo chemicky tak, abychom doséahli
co nejvetsi mozné redukce hyperkeratozy.

V nasi préci se zabyvame periungudlnimi bradavicemi,
u kterych je 1é¢ebny efekt pulzniho barvivového laseru ve
srovndni s jinymi lokalizacemi podle naSich klinickych
zkuSenosti dobry. Tento pfedpoklad potvrzuji vysledky
nasi retrospektivni studie. Pomérné vysoké procento zho-
jenych pacientl i nizky pocet jednotlivych oSetfeni pova-

Tabulka 1. Vysledky 1é¢by periungvalnich bradavic pulznim barvivovym laserem v zavislosti na poctu jednotlivych oSetfeni

1 oSetreni

Kompletni zhojeni 12
Cistecné zhojeni 2
Selhani 1écby 5
Celkem pacienti 19

14

2 oSetieni

17

9

1

27

v . v v . Celkem
3 oSetreni 4 oSetreni . .
pacientu

11 3 43

0 0 11

0 0 6

11 3 60
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Zujeme za velmi uspokojivé. Jednozna¢né se nim osvéd-
¢ila aplikace keratolytika pfed vlastnim laserovym oSetfe-
nim. Dosahujeme tak poZadované redukce hyperkeratozy,
coZ jisté zlepSuje ucinnost laseru a navic jde v podstaté
0 vhodnou kombinaci dvou 1écebnych metod. Zasadnim
vedlej$im ucinkem je bolest spojend s laserovym oSetie-
nim. Pro fadu pacientl je snesitelnd, ojedinéle mizZe byt
natolik vyraznd, Ze odradi pacienta od pokra¢ovani v dalsi
1é¢bé. Prave bolestivost 1é¢by byla u nékterych naSich pa-
cientll divodem pro jeji ukonceni. Pokud bychom pouZili
veétsi pocet expozic, vysledky by byly pravdépodobné jes-
té lepSi a predevs§im pocet pacientl se selhanim 1écby by
byl niz§i. Pies nepfijemny kritkodoby pocit bolesti je tfe-
ba fici, Ze vétSina pacientll snasi 1é¢bu dobie a oceiuje
predevsim jeji bezproblémovy pribéh po laserovém oSet-
feni. Naslednd péce je minimdlni a pacienti nejsou ome-
zeni ve svych kaZzdodennich aktivitich.

Prezentovana prdce ma retrospektivni charakter. To
ndm neumoznilo oSetfovat pacienty do dosaZeni urcitého
lécebného efektu konstantnim poctem jednotlivych expo-
zic a sledovani po zhojeni klinického nédlezu k vyhodno-
ceni poctu recidiv.

ZAVER

Pulzni barvivovy laser povaZzujeme za jednu
z dostupnych 1éfebnych metod u virovych bradavic.
Kromé riizného stupné bolesti pfi vykonu a kratce po ném
nemd dal§i neZadouci ucinky. V kombinaci s lokalnimi
keratolytiky jde podle naSich zkuSenosti o tic¢innou meto-
du 1é¢by periungvéalnich virovych bradavic.
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