STEVENS-JOHNSONOV SYNDROM JAKO VZACNA KOMPLIKACE MYKOPLAZMOVE INFEKCE
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Mykoplazmata mohou zpUsobit fadu extrapulmonalnich komplikaci, véetné koznich
reakci, jako je Stevens-Johnsonudv syndrom. Mechanismus neni zcela objasnén, ale
predpoklada se, ze jde o imunitni odpovéd na infekci, ktera vede k poskozeni tkani
a spousti imunitni reakce, projevujici se jako tézké kozni a slizni¢ni postizeni. V tako-
vém pfipadé je ¢asnd diagnostika a adekvatni lé¢ba zasadni. Prezentovana kazuistika
pfindsi ptipad chlapce s respiracni infekci vyvolanou Mycoplasma pneumoniae, ktera
se v prlibéhu komplikovala ztratou kozniho krytu.
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Mycoplasma infections can cause a range of extrapulmonary complications, including
skin reactions such as Stevens-Johnson syndrome. The exact mechanism is not fully
understood, but it is believed to be an immune response to the infection, which leads
to tissue damage and triggers immune reactions that manifest as severe skin and
mucosal involvement. In such cases, early diagnosis and appropriate treatment are
crucial. The presented case report describes a boy with a respiratory infection caused
by Mycoplasma pneumoniae, which later complicated with the loss of skin coverage.
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pénkovou cestou. U mladsich déti probiha

Ve druhé poloviné roku 2023 se zacaly
objevovat informace o zvy$eném vyskytu
respira¢nich onemocnéni vyvolanych bak-
terii Mycoplasma pneumoniae ve velkych ¢in-
skych aglomeracich, a to prevézné v populaci
déti a mladistvych (1). Nardst pneumonii vy-
volanych timto atypickym agens byl postup-
né zaznamenan také v evropskych zemich,
Ceskou republiku nevyjimaje. Z dat registru
akutnich respira¢nich infekci spravovaného
Ustavem zdravotnickych informaci a statis-
tiky vyplyva, Ze se M. pneumoniae fadi mezi
nejcastéjsi detekované plivodce v pediatrické
populaci (2).

Bakterie M. pneumoniae je velmi drob-
na tycka bez bunécné stény, kterd se Sifi ka-
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zpravidla jako infekce hornich cest dychacich
s neproduktivnim kaslem a teplotami. Od skol-
niho véku a v rané dospélosti mivéd podobu
bronchitidy nebo tzv. atypické pneumonie.
Obvykle se projevuje jako protrahovany ne-
produktivni kasel a subfebrilie, nicméné mlize
mit fadu mimoplicnich projev (3). Poslechovy
plicni nalez byvé nevyznamny, nicméné skia-
graficky snimek prekvapi vyraznymi zanétlivy-
mi zménami, obvykle charakteru oboustran-
nych difuznich ,chomackovitych” infiltratd.
Pro svou vysokou senzitivitu a specificitu je
v diagnostice zlatym standardem piimy pri-
kaz nukleové kyseliny plivodce metodou po-
lymeréazové fetézové reakce (PCR). Sérologické
testy mohou byt také ndpomocné, zejména
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