ZDROWIE

GRZYBICA STOP

Grzybica stop jest jedng z nagbardziej pospolitych chorob dermatologicznych, ktore doty-
kaja spoleczenstwa na catym swiecie. Szczegolne predyspozycje do zachorowania na nig
majq osoby bardzo aktywne zawodowo, ktore przez wigkszq czes¢ dnia chodzq w petnym
obuwiu. Naynowsze badania wskazujq, Ze na grzybice stop cierpi ponad 20% obywateli
Polsks, dlatego stanow: ona nie tylko problem medyczny, ale 1 powazny problem spo-
teczny, gdyz do zachorowania moze dochodzié¢ réwniez poprzez kontakty migdzyludzkie.
Jakie sa przyczyny grzybicy stop? Czy istniejg czynniki ryzyka zwigkszajgce szanse na
zachorowanie? Czy istniejg skuteczne metody jej leczenia? Odpowiedzi na te wszystkie

pytania znajdziecie w ponizszym tekscie.
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PRZYCZYNY ZACHOROWANIA
NA GRZYBICE STOP

Zarozwdj grzybicy stop odpowiedzialne
sq grzyby, zwane dermatofitami (derma
—fac. skéra). Miejscem ich bytowania jest
przede wszystkim skéra, jednak ich rozwoj
mozna rowniez zaobserwowac takze we
wiosach i na paznokciach. Najczestszymi
gatunkami grzybow, ktore bytuja na sko-
rze cztowieka sg Trychophyton Rubrum,
Trychophyton Mentagrophytes oraz Epider-
mophyton floccossum. Duzo rzadziej do
rozwoju grzybicy przyczyniaja sie Hen-
dersonula toruloidea i Scyltadium halinum.

Zarodniki powyzszych gatunkéw grzy-
bow najczesdciej zyja w obuwiu, kabi-
nach prysznicowych, dywanach, ale takze
na siersci zwierzat, skorze ludzi, czy tez
w glebie. Oczywiscie do rozwoju grzy-
bicy nie dojdzie poprzez sam kontakt
z zarodnikami grzybdéw. Aby mogto dojs¢
do ich rozwoju, niezbedna jest wyso-
ka temperatura oraz duza wilgotnos¢
powietrza. Obok tych przyczyn istnieje
szereg innych czynnikéw, ktore predys-
ponuja do zwiekszonego ryzyka zacho-
rowania na grzybice stop.

CZYNNIKI PREDYSPONUJA-
CE DO ZACHOROWANIA NA
GRZYBICE STOP

Gtéwnym czynnikiem zwiekszajacym
ryzyko zachorowania na grzybice stop
jest ich nieodpowiednia higiena. Pod
tym pojeciem nalezy rozumiec zarbwno
zbyt rzadkie i niedoktadne mycie stop,
jak i zbyt czeste (1), co moze prowadzi¢
do Scierania warstwy rogowej naskorka.
Kolejng czestg przyczyng rozwoju der-
matofitow odpowiedzialnych za powsta-
wanie grzybicy jest noszenie petnego,
wykonanego ze sztucznych materiatow
obuwia. Tego typu buty sg nieprzewiew-
ne, co sprzyja wysokiej wilgotnosci na
powierzchni skory stop.

Zwiekszone ryzyko rozwoju grzybicy
dotyczy takze osob, ktérych zawody
wymagajg od nich wielogodzinnego
noszenia petnego obuwia. Mowa tutaj
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Za rozwaoj grzybicy stop odpowiedzialne sg
grzyby, zwane dermatofitami (derma — tac.
skora). Miejscem ich bytowania jest przede
wszystkim skora, jednak ich rozwéj mozna
rowniez zaobserwowac takze we wiosach
I na paznokciach.

o gornikach, policjantach, strazakach
czy wojskowych. Na wysoka wilgotnos¢
i temperature w obrebie stopy narazeni
sg rowniez sportowcy, ktorzy regularnie
trenuja przez wiele godzin. Wydzielanie
duzych ilosci potu oraz wysoka tempe-
ratura ciata stwarzaja idealne warunki do
wzrostu dermatofitow.

Na kontakt z zarodnikami grzybow, kto-
re wywotujg grzybice stdp s narazone
rowniez osoby, ktére korzystajg z base-
now, saun, sitowni, a nawet fazienek ho-
telowych i nie chronig przy tym swoich
stop, chociazby poprzez noszenie swoich
wiasnych klapkéw. Zwiekszong predys-
pozycje do zachorowania na grzybice
stép majg ponadto osoby skionne do
nadmiernej potliwosci, otyte, starsze oraz
te z nadwaga.

Na zachorowanie takze bardziej podatne
sg osoby, u ktorych wystepuje uszko-
dzenie naskorka. Powoduje to tatwiej-
sze wnikanie w kolejne warstwy skory
dermatofitéw, niz wtedy gdy jej ciggtos¢
jest w petni zachowana. W zwigzku
z tym na zachorowanie na grzybice sg
szczegdlnie narazone osoby cierpigce
z powodu przewlektych schorzen na-
czyn krwiono$nych, a takze cukrzycy. Ci
pacjenci cierpig na nieprawidtowa funk-
cje termoreguladji skory, na co wptyw
ma jej zaburzone ukrwienie. W efekcie
ich skora wykazuje wieksza podatnosc
na mikrourazy, a tym samym znacznie
mniejsza odpornos¢ na “atak” ze strony
dermatofitow.

Duzo bardziej podatni na zakazenie
grzybami wywotujacymi grzybice stop

sq réwniez pacjenci wykazujacy obnizo-
ng odpornos¢. Chodzi tutaj chociazby
o chorych przyjmujacych przez dtuzszy
czas antybiotyki, glikokortykosteroidy,
czy leki immunosupresyjne. Zdecydo-
wanie wieksze prawdopodobienstwo
wystapienia grzybicy stép istnieje takze
u chorych na schorzenia reumatyczne,
nowotwory, AIDS, czy u pacjentow be-
dacych po przeszczepach.

OBJAWY GRZYBICY STOP
Najczestszym miejscem, w ktérym poja-
wiajq sie pierwsze objawy grzybicy stép
jest obszar miedzy palcami. Jej obraz
kliniczny moze by¢ jednak rézny, w za-
leznosci od rodzaju grzybicy. W zwiazku
Z tym mozemy wyréznic:

e GRZYBICE MIEDZYPALCOWA: doty-
Czy ona zazwyczaj obszaru pomie-
dzy IVa V palcem, jednak nieleczo-
na moze przechodzi¢ nainne palce
i obszary skory. Naskorek staje sie
zaczerwieniony, pojawiaja sie peche-
rzyki, ktére zaczynaja sie tuszczyc.
Rozwija sie stan zapalny objawiajacy
sie pieczeniem, swigdem i ropna
wydzieling, ktéra posiada nieprzy-
jemny zapach.

*  GRZYBICE POTNICOWA (ZkUSZCZA-
JACA): dotyczy ona obszaru po-
deszwy i bocznych obszaréw stopy.
Charakteryzuje sie wystepowaniem
krost lub pecherzykow, ktore zlewa-
ja sie w wiekszg catos¢. Naskorek
Z czasem rogowacieje i zaczyna sie
ztuszczad. Nieleczona grzybica tego
typu moze prowadzi¢ do infekdji

bakteryjnych, co objawia > >
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sie poprzez pojawienie sie zottawe),
brzydko pachnacej wydzieliny.

*  GRZYBICE WRZODZIEJACA: zmiany
pojawiajace sie w obrebie naskorka
majg postac owrzodzen. Wystepuje
ona bardzo rzadko, najczesciej u pa-
cjentdéw chorujgcych na cukrzyce.

Niezaleznie od rodzaju, nieleczona
grzybica stop prowadzi zazwyczaj do
grzybicy paznokdci, ktéra jest schorze-
niem niezwykle trudnym do wylecze-
nia. Brak zastosowania farmakoterapii

I

w skrajnych przypadkach moze pro-
wadzi¢ do powstania trudno gojacych
sie ran, owrzodzen, a nawet zapalenia
tkanek gtebokich, naczyn krwionosnych
i chtonnych.

DIAGNOSTYKA GRZYBICY
STOP

Gdy pacjent ma podejrzenie, ze w ob-
rebie stopy rozwija sie grzybica powi-
nien udac sie do dermatologa, ktory
jednoznacznie stwierdzi, czy problem,
z ktérym zmaga sie chory to na pewno
zakazenie wywotane przez dermatofity.

Jest to niezwykle istotne, gdyz podob-
ne do grzybicy objawy moze dawac
tuszczyca, badZ wyprysk potnicowy.
Lekarz, gdy nie jest pewny diagnozy
moze skierowac pacjenta na badanie
mykologiczne. Polega ono na pobraniu
zmienionego chorobowo naskdrka, ktd-
ry jest poddawany badaniu mikrosko-
powemu, a nastepnie hodowli w wa-
runkach laboratoryjnych. Takie dziatanie
pozwoli na ocene, czy schorzeniem,
z ktérym zmaga sie pacjent jest grzy-
bica, a takze, ktéry rodzaj odpowiada
za rozwdj choroby.



LECZENIE GRZYBICY STOP

Leczenie grzybicy stép zazwyczaj ogra-

nicza sie jedynie do zastosowania pre-
paratéw przeznaczonych do leczenia
miejscowego. Mowa tutaj o masciach,
kremach, ptynach do stosowania ze-
wnetrznego lub produktach dostepnych
w aerozolach. Wazne jest, aby terapie
tego typu preparatami rozpoczac jak
najszybciej, najlepiej tuz po konsultacji
z lekarzem i zdiagnozowaniu przez nie-
go grzybicy. Leki przeznaczone do sto-
sowania miejscowego nalezy naktadac
naumytai dobrze osuszong skoére. Aby
farmakoterapia tymi preparatami byta

skuteczna, nalezy je stosowac regularnie
przez okres od 2 do 4 tygodni.

Kiedy wybra¢ mas¢, a kiedy aerozol?
Gdy zmiana grzybicza jest saczacai po-
jawia sie wydzielina, zalecane jest sto-
sowanie aerozolu lub ptynu. Natomiast,
gdy grzybica przyjmuje obraz kliniczny,

ZDROWIE

zadbac o to, by skarpetki, ktore sie nosi
byty wykonane z bawetny. Nie nalezy
zapominac o noszeniu klapkéw w miej-
scach publicznych (baseny, sitownie,
hotele). Osoby, ktére cierpig z powodu
nadmiernej potliwosci powinny zasta-
nowic¢ sie nad stosowaniem pudréw
do zasypywania stop, a takze mydet

Na kontakt z zarodnikami grzybow,
ktére wywotujg grzybice stop sg
narazone rowniez osoby, ktore korzystajg
Z basendw, saun, sitowni, a nawet tazienek
hotelowych i nie chronig przy tym
swoich stop, chociazby poprzez noszenie
swoich wiasnych klapkow. Zwiekszong
predyspozycje do zachorowania na
grzybice stop majg ponadto osoby sktonne
do nadmiernej potliwosci, otyte, starsze
oraz te z nadwaga.

w ktoérym naskorek jest rogowaciejacy,
popekany i suchy wtedy lepiej jest za-
stosowac¢ masc lub krem. Kiedy terapia
miejscowa nie przynosi korzystnego
rezultatu, lekarz zleca leczenie ogdélno-
ustrojowe. Jest ono jednak zazwyczaj
zarezerwowane dla pacjentdw zmaga-
jacych sie z grzybica stép obejmujaca
znaczny obszar skory, albo dla chorych
wykazujgcych zmniejszong odpornosc¢
organizmul.

DZIALANIA PROFILAKTYCZNE

Dziafania profilaktyczne, ktérych celem
bedzie zminimalizowanie ryzyka zacho-
rowania na grzybice stép powinny pod-
ja¢ zardbwno osoby, ktore juz w przeszto-
$cizmagaty sie z nia, jaki te, ktérych ona
nigdy do tej pory nie dotkneta. Przede
wszystkim nalezy zadbac o wtasciwa
higiene stép. Obuwie, w ktérym sie cho-
dzi powinno by¢ wykonane z przewiew-
nego materiatu. Jednak warto, najcze-
sciej jak to tylko mozliwe zdejmowac je
i da¢ odpoczac stopom. Warto rowniez

antygrzybiczych. W swoim sktadzie
zawieraja one substancje przeciwgrzy-
bicze (najczesciej kwas undecylowy)
oraz odkazajace (kwas borowy, kwas
salicylowy). Regularne ich stosowanie
zapobiega rozwoju zarodnikéw derma-
tofitdw w obrebie naskdrka.

Osoba, ktéra zmaga sie z grzybica stop
powinna pozby¢ sie swojego starego
obuwia, pilnikéw, obcinaczy do paznok-
ci, a nawet recznikow. Niektére zarod-
niki dermatofitow sa w stanie przezy¢
w bardzo niekorzystnych warunkach,
wiec mato skuteczne moze sie okazac
odkazanie, czy pranie butéw, bad?Z in-
nych osobistych rzeczy. Leczenie grzy-
bicy wymaga od pacjenta duzej dozy
cierpliwosci, przez co rozumie sie sciste
przestrzeganie zalecen dotyczacych sto-
sowanej farmakoterapii.

MACIEJ BIRECKI
Pracownik Apteki

13 .



