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Zasto gljive napadaju?

Infekcija nastaje na vlaznoj, povrsinski oste¢enoj kozi, all narocito je ¢esta na mjestima
koja se medusobno trljaju

Kozne mikoze (dermatomikoze) tipi¢ne su infekcije uzrokovane gljivama (micetama). Gljive su
si¢usni mikroorganizmi specifi¢ne grade. One koje uzrokuju kozne bolesti zive kao paraziti na
ljudima i zivotinjama i nazivaju se dermatofiti
(dermatomicete), a bolesti
koje uzrokuju

dermatofitoze

(u literaturi romanskoga govornog podrucja u uporabi je i termin

tinea

).

lako su poboljSani higijenski uslovi znatno ogranicili razvoj tih bolesti, one su jos veoma
udestale, emu svakako pridonosi njihova visoka prelaznost, tj. zaraznost. Zivotni uslovi,
naricito u seoskim zajednicama, omogucuju nastanak i Sirenje mikoza, $to postavlja posebne
terapijske i profilaktiCke probleme.

Gljive su proSirene po cijelom svijetu i u svakoj regiji prevladava odredena flora dermatofita.
lako se nekad smatralo da domacini dermatofita nuzno moraju biti ljudi ili Zivotinje, danas su
gljive izollovane iz vazduha i zemlje. Zbog toga se pri objasnjenju nastanka neke
dermatomikoze ne misli nuzno na prenos (zarazu) s nekoga drugog bica, iako je to jos najceséi
nacin infekcije. No, mnogi parametri upuéuju na postojanje posebne predispozicije organizma
za obolijevanje, tj. neke su osobe pogodnije za prihvatanje i razvoj gljiva.

Kultura Microsporum canis

Zdrava koza ¢oveka odli¢na je barijera za prodor dermatofita, dok vlazna, posebno povrsinski
oStecena koza pogoduje nastanku infekcije. To je osobito izrazeno na mestima koja se
medusobno trljaju (izmedu prstiju Saka i stopala, koznih nabora, ispod dojki, na preponama, kod
pretilih u naborima koze trbuha i glutealne regije).

Infekcije (patogenost) ovise o invazivnoj sposobnosti gljiva, ali i o stanju imunoloSkog sustava
Sovjeka. Cesdée su kod osoba sa smanjenom prirodnom otpornodéu organizma zbog drugih
bolesti ili popratnog lijeCenja (imunosupresivnim lijekovima, antibioticima i dr.).
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Prenosu infekcije s Coveka na coveka narocito pogoduje boravak u veéem kolektivu, poput
decjih vrtica i 8kola. U takvim okruzenjima Ceste su gljivicne infekcije vlasista jer se bolest moze
prenijeti i Seljem. Sirenju nekih gljiviénih infekcija pogoduije i uporaba javnih kupali$ta, bazena i
zajednickih higijenskih prostorija. Bolest se moze prenositi i sa zZivotinja na ljude i obrnuto.
Neke gljive mogu uzrokovati lokalna zarista, jer se paraziti lako prenose sa zivotinja na ljude s
kojima dolaze u kontakt. Srediste Sirenja takvih ZariSta ostaje ograni¢eno na krug obitelji ili
manju zajednicu. | to zbog toga Sto parazit pri prelasku sa Zivotinje na ¢ovjeka povecava svoju
patogenost, a gubi je pri prelasku s Covjeka na Covjeka. Tako je dokazano da gljiva Microspori
um canis

gubi patogenu mo¢ nakon tri prelaska. Neke gljive, poput

Trychophyton schonleinii

, Koje parazitiraju samo na Covjeku, stalno su nastanjene kod vecine populacije siromasnih
zemalja, gdje je higijena niskog stupnja. Prenosi se direktnim kontaktom ili indirekino preko
predmeta zajedniCke uporabe (CeSljevi, Cetke....), a bolest koju izaziva zove se

favus

ili favozna tinea

i jedna je od najstarijih poznatih gljivi¢nih oboljenja. Pogadala je mnoge poznate licnosti, poput
Julija Cezara, za kojeg zli jezici tvrde da je nosio lovorov vijenac na glavi da bi prikrio gubitak
kose na glavi.

Mycodermitis (tinea)

Gljive najcesée parazitiraju u roznatim strukturama (povrsinski roZnati sloj epidermisa, dlake i
nokti), jer imaju sposobnost iskoriStavanja keratina, koji napadaju pomocéu specificnog enzima i
dovode do njegove razgradnje (keratolize). Tako Trichophyton i Microsporium parazitiraju u
dlakama, a Epidermophyton u roZznatim stanicama gornjeg sloja koze, uzrokujuci
karakteristicne patoloSke manifestacije koje s jedne strane izazivaju ispadanje kose, a s druge
slikovite eritematozno-skvamozne mrlje na kozi bez dlaka.

Uz podjelu gljivinih bolesti koze i kose prema vrsti uzro€nika (mikrosporoza, trihofitoza,
epidermofitoza), mozemo ih dijeliti i

prema anatomskoj lokalizaciji

na bolesti vlasista, lica, brade, trupa, prepona, Saka, stopala i noktiju.

Dijagnoza se postavlja na temelju klinicke slike i anamneze, a potvrduje dokazom uzro€nika
(kultura, nativni mikroskopski preparat i pregled fluorescentnom svijetiljkom, a znatno rjede
intrakutani test s ekstratom kulture /trihofitinski test/ i patohistolo$ka analiza).
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Trichophytia superficialis capilitii

Trichophytia superficialis gole koze

LijeCenje dermatofitoza zavisi od klini¢ke slike i smjestaju promena. Uglavnom je dugotrajno i
obicno se nastavlja jos dva tjedna nakon nestanka koznih promjena kako bi se izbjeglo ponovno
javljanje bolesti.

Vlasiste i nokti - Za lijeCenje gljivicnih oboljenja vlasista i noktiju najéeSée se koriste sistemski
antimikotici koji se uzimaju peroralno (na usta). Buduéi da su to lijekovi koji imaju mnogo
nuspojava i potencijalno mogu imati hepatotoksicno djelovanje (ostecenje jetre), ne smiju se
uzimati bez lije€nicke preporuke i kontrole.

Dermatofitoze ostalih lokalizacija - LijeCe se uglavnom samo primjenom lokalnih antimikotika,
a trajanje lije€enja uglavnom ovisi o lokalizaciji. Lokalni antimikotici prosje¢no se primjenjuju dva
do Cetiri tjedna, a katkad i znatno dulje. Kozna oboljenja izazvana gljivama vrlo Cesto prati
umjeren do znatan svrbez, koji se pokuSava ublaziti CeSanjem. Time se dodatno ostecuje koza,
pa se cesto razvija dodatna infekcija (superinfekcija)
bakterijama , tako da je nuzno i
antibakterijsko lijeCenje.

Od preparata koji se mogu samostalno koristiti kod gljivicnih oboljenja koze i kose preporucuje
se antiseptik na bazi octenidindihydrochlorida, koji uz to sto vrlo uspjesSno djeluje na gljive,
uklanja i bakterije, Ceste uzroCnike superinfekcije. Antiseptik treba obilato nanijeti na oboljelo
mijesto i sacekati da se osusi oko minutu da bi iskazao svoj potpun antisepticki u€inak.

Od op¢éih mjera vazno je djelovati na predisponirajuée ¢imbenike kao $to su prekomjerno
znojenje, pojacana vlaznost koze, trljanje koze o kozu (podrucja ispod pazuha, prepone,
podrucja ispod dojki) kao i odrzavanje opcih higijenskih mjera.
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