Spuogai ar dZinsai?
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Besidomintys mada greiiausiai pagalvos, jog tai dZinsy pavadinimas. Ta¢iau medicinoje acne
vadinami spuogai. Sis terminas labai senas — jo pradZia siekia 6a. p.m.e.. taip spuogus pavadino
imperatoriaus Justiniano gydytojas Aetius Amidenus. Véliau terminas buvo i8verstas i lotyny kalba,
sukeldamas gincus koks jis buvo pradzioje, atsirado mananciy, jog tai galéjo biiti graikiSkas zodis
acme, reiskiantis virStng. Gincai baigési 1842 m. Erasmus Wilson suklasifikavus spuogus i acne
simplex (acne vulgaris) ir acne rosacea.

Spuogai - daugelio faktoriy salygojama liga, apimanti odos riebalines liaukas ir plauky folikulus bei
pasireiskianti uzdegiminiais ir neuzdegiminiais bérimo elementais. NeuZdegiminiai yra komedonai,
o papulés, pustulés, mazgai, cistos — uzdegiminiai.

Sergamumas spuogais Lietuvoje netyrinétas, taciau zinoma, kad spuogais serga apie 10% JAV
gyventojy, 12-24 m. amzZiaus grupéje spuogais serga apie 85% jauny zmoniy, 40% paaugliy
mergaiciy ir 15% to pat amziaus berniuky vargina spuogai. Tre¢daliui 12 - 16 mety paaugliy,
serganciy spuogais, reikalinga mediky pagalba. Pastebéta, jog 12% motery ir 3% vyry spuogai
vargina iki 5-ojo deSimtmecio (Zaenglein AL, Thiboutot D, 2006; Potekajev N.N., 2007).

Kur atsiranda spuogai, kur jie kyla ir nuo ko tai priklauso?

Spuogai atsiranda tik odoje, turin¢ioje
//| Riebaliné liauka | plauky svoginéliy. Susidarymo

' mechanizma aptarsime po odos
sandaros pristatymo. Oda sudaryta i$
triju sluoksniy: epidermio, dermos ir
hipodermos. Epidermis - pavirSinis
odos sluoksnis, jo storis téra kelios
7 deSimtosios milimetro dalys, taciau
vidiné sandara sudétinga ir smulkiau
1§skiriami tokie epidermio sluoksniai :
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Misu odos pavirsinis sluoksnis vadinamas
raginiu — jis sudarytas i§ negyvy odos lasteliy,

- neturin¢iy branduoliy, protoplazmos ir kity
gyvoms lasteléms biidingy elementy
Apziiiringjant $i sluoksnij elektroniniu

‘ mikroskopu jis primena ,,Cerpini stoga*, nuo

kurio pastoviai lupasi suragéjusios odos lastelés

— keratinocitai. Skaidrusis arba blizgantysis

sluoksnis yra tik storoje odoje.Sis sluoksnis

nepraleidZia vandens ir elektrolity. Jo funkcija —
sumazinti trintj tarp gridétojo ir raginio
sluoksnio. Griudétojo sluoksnio lastelés turi
keratohialino granules. Siose lastelése gaminami
baltymai filagrinas ir didelio molekulinio svorio keratinas. Keratinas suteikia odai tvirtumo. Po
griiddétuoju yra dygliuotasis sluoksnis. Jis taip pavadintas dél ryskiai matomy desmosomy

(tarplasteliniy jungciy ), Sio sluoksnio lastelés pradeda gaminti keratina.

‘ Besilupantys keratinocitai ‘

Baziniame sluoksnyje yra melanocity, jose esantis melaninas saugo mus nuo zalojancio
ultravioletiniy (UV) spinduliy poveikio. Kita grupé lasteliy, esanc¢iy baziniame ir griidétajame
sluoksnyje — imuninei biiklei reik§mingos Langerhanso lasteles, galin¢ios migruoti tarp odos ir
limfmazgiy. Pagrinding epidermio lasteliy masg sudaro keratinocitai arba kitaip vadinami
korneocitais. Jie ,,gimsta‘“ baziniame epidermio sluoksnyje. Besidalydami virsta dukterinémis
lastelémis, kurios, keisdamos savo funkcijas slenka link epidermio viraus. Sis procesas vadinamas
odos ragéjimu arba keratinizacija. Derma arba tikroji oda sudaryta i§ dviejy sluoksniy:

¢ Spenelinio;

¢ Tinklinio.

Tikroji oda panasi i geli, turinti stambiamlekuliniy baltyminiy skaiduly : kolageniniy, elastiniy ir
retikuliniy. Nuo jy priklauso odos tvirtumas, elastingumas. Siy skaiduly tinkle yra daug lasteliy :
fibroblasty, histiocity, putliyjy ir plazminiy lasteliy, leukocity, limfocity.Gelis sudarytas i§ vandens,
drusky ir dideliy molekuliy, vadinamy glikozaminoglikanais.Svarbiausieji i$ ju: hialurono rugstis,
chondroitinsulfatas ir dermatan sulfatas, o pagrindiné savybé — labai gausus vandens molekuliy
prijungimas, nustatyta, jog viena hialurono molekulé sugeba pritraukti iki tukstan¢io vandens
molekuliy, todél pagrindiné gliukozaminoglikany funkcija - vandens ir drusky balanso palaikymas.

Hipoderma — tai paodis. Jis sudarytas i§ jungiamojo audinio tinklo, pro kurj praeina kraujagysleés ir
nervai, o tarpai uzpildyti riebalinémis lastelémis.Paodis suteikia kinui forma, yra maisto atsargu
sandélis, apsaugo organizma nuo $al¢io ir traumy.

Odos priedai yra plaukai, nagai, prakaito ir riebaly liaukos. Sergantiems spuogais svarbiausios yra
riebaly liaukos. Jos yra alveolinés arba maiselio formos.Liauky iStekamieji latakéliai atsiveria 1
plauky maiSelius, o kartais 1 odos pavirSiy.Per para suaugusio Zmogaus riebaly liaukos pagamina ju
apie 20 gramy. Riebaly liaukos yra tikrojoje odoje ( dermoje ). Daugiausia $iy liauky yra kaktoje,
nosies — lupy trikampyje, smakre, ausy kausSeliuose, galvos plaukuotoje dalyje, kritinés viduryje,
tarp menciy. Minétose srityse riebalinés liaukos ypac tankiai i$sidéstg, viename kvadratiniame
centimetre jy priskai¢iuojama nuo 400 iki 900, todé¢l ir spuogy €ia biina gausiausia. Salyginai
dideles odos riebaly liaukas turi naujagimiai ir kiidikiai, véliau jos sumaZzéja. Lytinio brendimo metu
Sios liaukos vel pradeda didéti ir didZiausiy matmeny biina 18 — 35 mety amziuje. Senstant
riebalings liaukos mazéja.



Kaip susidaro spuogai

Plauko folikule epidermis yra lygiai toks pat kaip ir odos pavirSiuje, todé¢l jo raginio sluoksnio
lastelés keratinocitai lupasi taip pat kaip ir odos pavirSiuje. Taciau yra esminis ir svarbus skirtumas -
nusilupusios lastelés nenukrenta nuo odos pavirSiaus, ,.kaip cerpé nuo stogo®, o lieka plauko
folikule, i pastaraji atsiveria riebaly liauka.

Riebaly liauka

Nusilupes epidermis

Plauko folikulo viduje nusilupusios lastelés sulimpa dél suaktyvéjusios riebaly gamybos bei
uzdegimo sukeliamo bakteriju, kurioms daugintis nusilupusio epidermio ir riebaly miSinys yra
ideali terpé. Tai komedony susidarymo arba komedogenezés pradzia.

Komedogenezé

Riebaly liauka

Nusilupes epidermis
uzkimso folikulg




Taigi spuogai atsiranda plauko folikule Nusilupusiomis lastelémis ir riebalais minta bakterijos.
Patekusios 1 komedona, jos iSskiria uzdegimo mediatorius.

Riebaly liauka

Oda apie plauko
folikula parausta,
taip atsiranda
papulé.

Nusilupes epidemmis,bakterijos, riebalai. Dél bakterijy

Propionibacterium acnes iSskiriamy uzdegimo

mediatoriy vystosi pustulé
Supiiliavus
komedonui,

Pustulée

atsiranda pustule,
galinti pratrukti {
iSorg ar aplinking
derma. Sugijus
Siam
uzdegiminiam
elementui, lieka
randas.

Riebaly liauka

Nusilupes epidermis, riebalai,
bakterijos, paliai

Pagrindiniai faktoriai salygojantys spuogu atsiradima :

Suaktyvejusi riebaly gamyba;

Nenormali folikulo epitelio keratinizacija;

Bakteriju Propionibacterium acnes proliferacija;
Uzdegimas plauko folikulo viduje( imuninis ir neimuninis ).



Kiti galimi faktoriai padedantys atsirasti spuogams:

¢ Hormoniniai:
- brendimo, menstruacinio ciklo, néstumo, menopauzés metu;
- kiausidziy bei hipofizés ligu metu;

® Mechaniniai — drabuziy spaudimas, trynimas ir pan;

¢ Komedogeniné kosmetika;

e Karstas drégnas klimatas - didina prakaito ir riebaly i$siskyrima;

¢ Qenetiniai: pacienty, sergan¢iy sunkios eigos spuogais, tévai arba vienas is tévy dazniausiai
taip pat sirgo sunkios eigos spuogais.

Klinikinés spuogy formos
Naujagimiy ir kadikiy spuogai

Pirmais gyvenimo ménesiais kiidikiai turi salyginai dideles riebaly liaukas.Todél apie 20%
naujagimiy yra beriami spuogais, kurie daZniausiai atsiranda per pirmas gyvenimo savaites. Sie
spuogai — tai rausvos papulés, i§sides¢iusios veide ir kakle.Kai jos i$nyksta, randy nelieka.Siais
spuogais nustoja berti, sulaukus 1-3 mén, o jy galima priezastis — motinos androgenai, kurie pra¢jg
per placenta stimuliuoja vaisiaus riebalines liaukas.

Kidikiy spuogai prasideda 3-6 mén amziuje.Tai — komedonai ir uzdegiminio pobiidzio elementai,
jau galintys palikti randus.6-12mén berniukai dazniau beriami nei to paties amziaus mergaités, nes
ju organizme daugiau testosterono.Tie pacientai, kurie beriami spuogais kiidikystéje, paauglystéje
dazniau serga sunkesnés eigos spuogais nei jy bendraamziai.Jeigu vaikai beriami spuogais, reikty
pirmiausia atmesti antinks¢iy arba lytiniy liauky naviko galimybeg.

Paaugliy spuogai

8- 10 mety vaikams jau gali atsirasti spuogy, taciau dazniausiai jie atsiranda sulaukus 12- 14 mety ir
pasiekia kulminacija apie 16-17 metus mergaitéms bei 17-19 metus - berniukams.Mergaitéms
spuogai atsiranda anksciau nei berniukams, taciau sunkios eigos spuogais berniukai serga 10 karty
dazniau nei mergaités.Spuogai islieka iki 20 — yjy mety,o kai kuriems ir ilgiau.Spuogy atsiradimo
priezastis — testosterono kiekio padidéjimas tiek paaugliy berniuky, tiek paaugliy mergaiciy
organizme.

Suaugusiyjy spuogai

Per paskutinius kelis deSimtmecius pastebéta, kad suaugusieji spuogais beriami gerokai dazniau nei
anksciau.

Motery spuogai

Apie trecdali suaugusiy motery vargina spuogai. Juos salyginai galima bty suskirstyti i kelias
grupes:

* Spuogai prasidej¢ paauglystéje ir besitgsiantys suaugusiy amziuje ;

¢ Spuogai prasidéj¢ suaugusiy amziuje ( apie 30 metus ) ;

* Pomenopauziniai spuogai ;

¢ Endokrinopatiniai spuogai.



Spuogu atsiradima gali salygoti:
e Létinis komedogeniniy (ypa¢ kosmetiniy) medZziagu vartojimas;
e Progestinai, esantys geriamuose kontraceptikuose ir pasizymintys androgeny savybémis;
* Spuogus gali sukelti ir kontraceptiky vartojimo nutraukimas.

Moterims biidingi spuogai dazniausiai iSsidésto perioralingje srityje, smakre, iSilgai apatinio
zandikaulio. DaZniausiai tai papulés ir pustulés, kartais primenancios rozinius spuogus.

Spuogai dazniausiai atsiranda prie§ ménesines arba ovuliacijos metu, trunka kelias dienas, taciau
gali uztrukti ir ménesi.Tai susij¢ su hormony koncentracijos pokyc¢iais organizme. Pomenopauziniai
spuogai atsiranda del sumazéjusio estrogeno ir tuo paciu padidéjusio testosterono kiekio organizme.
Endokrinopatiniy spuogu priezastis gali biiti kiausidziy ( policistinés kiausidés ), antinks¢iy
(hiperplazija, adenoma ) arba hipofizio liaukos susirgimai.

Vyru spuogai
Vyrams spuogai dazniausiai prasideda paauglystéje. Vyry spuogai dazniau nei motery biina
sunkesnes eigos, nepasiduodantys gydymui, labiau link¢ palikti randus.Pacienty, serganciy sunkios

eigos spuogais, organizme yra suaktyvejes lastelinio imunitetas nukreiptas pries
Propionibacterium acnes.

Spuogu klasifikacijos (ligos sunkumo jvertinimas)

Spuogy klasifikacijy yra keliolika, jy apzvalga néra Sio straipsnio tikslas. Pateiksime paprasciausias,
kasdienei praktikai reikSmingesnes klasifikacijas.

Supaprastinta spuogy klasifikacija, jvertinant jy sunkumo laipsnj ( H. Gollnick, C.E. Orfanos,
1993m )

SUNKUMO Komedonai | Papulés, Mazgai | Mazgai,cistos, | UZdegimas
LAIPSNIS Pustulés <lecm | fistulés

I - komedonai <20> <10> - - -

II — lengva 10 -20 <10> - Aiskus
papulopustuliné

III — sunki 21 -30 10-20 | daug Ryskus
papulopustuliné

IV — konglo- Fistuliniai > 30 >20 daug Labai ryskus
meratai komedonai

Konglomeratai — labai rySkus uzdegiminis procesas, kurio metu vyrauja komedoniniai ir cistiniai
abscesai su fitulémis. Kai sugyja konglomeratai, lieka giliis randai.




Spuogy Kklasifikacija ( Institute for Clinical Systems Improvement, 2006 )

Eiga Apibudinimas
Lengvos eigos <20 komedony arba <15 uzdegiminiu papuliy arba bendras spuogy skaicius
<30

Vidutinio sunkumo | 15-50 papuliy bei pustuliy kartu su komedonais. Gali biiti labai nedaug cisty
Bendras spuogu sk. 30 — 125

Sunkios eigos Vyrauja mazgai ir cistos, taip pat yra komedonuy, papuliy ir pustuli arba
spuogai bendras spuogy sk.>125

Spuogy gydymo pagrindai

Paciento gydymas pradedamas individualaus gydymo plano sudarymu. Pirmiausia tenka jvertinti
ligos sunkumo laipsnj, vieta, progresavimo tempus bei ankstesnio gydymo rezultatus.

Pacientai nori greito ir pastebimo rezultato, todél turi suprasti savo ligos sunkumo laipsni, gydymo
tikslus ir metodus, trukme. Remdamiesi sukaupta patirtimi, manome, kad gery ir greity gydymo
rezultaty reikia siekti veikiant kelias ligos vystymosi grandis. Siam tikslui pasitarnauja daugiau kaip
Simtmetj egzistuojantis, gerai iSbandytas, taciau nepelnytai primir§tas metodas — cheminis pilingas
arba chemochirurgija. Chemochirurgija gali biiti apibréZzta kaip 1§ anksto pasirinkty odos sluoksniy
atnaujinimas cheminiy medziagy sukeltu uzdegimu. Paciento odos raginio sluoksnio
nusluoksniavimui, pla¢iam ir gausiam uzkimsty plauko folikuly atvérimui naudojame jvairiy
koncentracijy alfa ar beta hidroksi riigstis, kurios normalizuoja keratinizacija, spar¢iai mazina
Propionibacterium acnes kiekj, t.y. vienu metu veikia kelis svarbius ligos progresavimo kelius.
Procediiros turi ir kity privalumy — jos trumpos, neskausmingos. Pooperacinis laikotarpis sklandus,
nesukeliantis pacientui estetiniy komplikaciju, kadangi paveikiamas tik raginis, t.y. virSutinis odos
sluoksnis. Chemochirurgija galima pasiekti gery rezultaty gydant pouzdegiming hiperpigmentacija
bei po spuogu likusius odos randus. Metodas lengvai kombinuojamas ir su kitomis spuogu gydymo
metodikomis: fotodinamine, pavirsine ir sistemine terapija.




