VE ZKRATCE (
LECBA BRADAVIC U DETI

V ramci HPV bylo identifikovéno vice nez 200 rGznych genotypl, které nalezi do péti rodu (alfa, beta, gama, mu a nu):

alfa HPV infikuji pfevézné slizni¢ni epitel

W nazakladé schopnosti onkogenni transformace bunék:

Skupina vysoce rizikovych (high-risk, HR HPV) HPV 16, 18, 31, 33, 45, 52, 58 a dalsi

M high (nebo low)-grade intraepitelialni [éze (squamous intraepithelial lesion SIL resp. — cervical intraepithelial neoplasia CIN) a invazivni
karcinom nejcastéji cervixu, méné casté karcinomy v anogenitalni oblasti (anus, vagina, vulva, penis) a dlazdicobunécné karcinomy
hlavy a krku, pfedevsim orofaryngu

Skupina nizkorizikovych (low-risk, LR HPV) HPV 6, 11, 7, 2, 3, 10, 32, 57 a dalsi

W condylomata accuminata, rekurentni respira¢ni papilomatéza, low-grade zmény na genitalu

beta, gama, mu a nu HPV jsou kozni komenzélové a mohou zpUsobit benigni léze — bradavice (verrucy) (pozn. beta HPV mohou pfispivat

k rozvoji kozniho spinocelularniho karcinomu, zvlasté ve spojeni s ultrafialovym zarenim)

B pfimym kontaktem i nepfimo kontaminovanymi pfedméty (napf. podlaha, ponozky, boty, ru¢niky a sportovni vybaveni) autoinokulace,
sexudlni kontakt nebo vertikalné z HPV pozitivni matky na novorozence (nejen béhem vaginal. porodu, také plodova voda)
 infek¢nost viru mimo hostitele se odhaduje na mésice i roky

M mikroabrazi nebo jinymi poranénimi epitelu, ktera obnazuji bazalni membranu, virus pronika a infikuje buriku stratum basale

= jakmile je HPV DNA uvniti hostitelské buriky, replikuje se, v bazalnich vrstvach za vyuziti replikacniho mechanismu hostitelské DNA s jen
nizkym poctem kopii, suprabazalné, s postupem diferenciace keratinocytu, se zvysuje mnozstvi kopii virového genomu

W vlastni virové partikule se formuji az v horni vrstvé epitelu a uvoliuji se béhem rozpadu terminalné diferencovanych keratinocytl na
povrchu epitelu (cytolyticky efekt u HPV nebyl prokéazan)

Virova DNA se nachdzi v celé tloustce epitelu, hotovy virus ale pouze v hornich vrstvach.

Virova replikace je spojena s proliferaci vSech epidermalnich vrstev kromé bazalni vrstvy. To vede k akantéze, parakeratoze, hyperkeratoze

a prohloubeni rete ridges (zvinéné spojeni epidermis a dermis), ¢imz vznika typicka papilomatoézni struktura.

PRUBEH INFEKCE HPV OBECNE

Po proniknuti viru do hostitelské buriky stratum basale (na zékladé genomové rozmanitosti HPV, vlivem hlavné bunéc¢né imunity hostitele
a dalSich faktor(i) maze byt infekce rychle a spontédnné vylécena (pfechodna, transientni HPV infekce). S vyslednou imunitou proti tomuto
konkrétnimu typu HPV.

Pokud nedojde k odstranéni viru (clearence), infekce mize prechazet do latentni HPV infekce, kdy virus pretrvava v bunce, ale jen drob-
né se mnozi (postizenych nékolik bazalnich keratinocytll). Tento stav mize regredovat nebo progredovat (fadové béhem tydnt dochazi
k infikovani celého epitelu) za vzniku klinickych projeva.

DIAGNOSTIKA

klinicky obraz

dermatoskopické vysetteni (ru¢ni nebo digitalni)

histologické vysetreni (ev. typizace konkrétniho HPV)

lateral squeeze test (test boc¢niho tlaku k odliseni bradavice a kufiho oka) pfi zmacknuti z boku (stisk kize kolem léze z obou stran),
je veruka bolestiva

sliznice genitalu - cytologie, kolposkopie, vulvoskopie, pro ¢asné projevy test s 3-5% roztokem kyseliny octové (zbéleni projeva)

RIZIKOVE FAKTORY/PREVENCE PRO VZNIK KOZNiCH, NEGENITALNICH BRADAVIC

Zvysené riziko predstavuiji:

zvysena expozice HPV

¢len rodiny, kamarad nebo spoluzak s bradavicemi (nejrizikové;jsi)

navstévovani bazénu, spolecné sprchy, satny (chiize bez obuvi)

sdileni bot, ponozek, ru¢nikd, sportovniho vybaveni (nedostatecné ocisténé, vydezinfikované, vyprané)

pedikura s nespravné dezinfikovanymi nastroji

dotykani se vlastni ¢i cizi bradavice (zbrusovani povrchu ¢i jinad manipulace s bradavici v¢. skrabani, okusovani apod.), infikované néstroje
k osetfovani bradavice (pilniky a pemza)
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