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Abstraktni

Demodex rozto€ je obligatni lidsky ekto-parazitii nalezené v nebo v blizkosti pilo-mazovych
jednotek. Trudnik tukovy a Demodex brevis jsou dva druhy obvykle nachazeji na ¢lovéka.
Demodex zamoteni obvykle zlistava bez pfiznakl a miiZze mit patogenni roli pouze, pokud
jsou pfitomny ve vysokych hustotach, a také proto, Ze imunitni nerovnovahy. VSechny kozni
choroby zptsobené Demodex rozto€i jsou udeten pod pojmem demodik6zy nebo
demodicidosis, coz miize byt etiologicky faktor nebo pfipominaji fadu dermatéz. Proto
vysokd hodnota indexu klinické podezieni o etiologické tloze Demodex v riznych dermatdz
muze pomoci pti v€asné diagnézy a vhodné, v€asné a nakladovée efektivni fizeni.

Kli¢ova slova: Demodex , demodikoza , demodicidosis , ekto-parazitii
Jit do:

Uvod
Co byl znam?

Demodex rozto€e napadeni obvykle zlistdva bez piiznakd, ale miize byt dilezitym cinitelem
mnoha dermatologickych podminek.

Demodex , rod malych parazitickych roztoct, které ziji uvnitt nebo v blizkosti vlasovych
folikult savcd, patii mezi nejmensi ¢lenovet se dvéma druhy Demodex folliculorum a
Demodex brevis obvykle nachazeji na ¢lovéka. Napadeni se Demodex je spole¢né; prevalence
u zdravych dospé€lych osob pohybujicich se mezi 23-100%. [ 1, 2 | Demodex zamoteni
obvykle ziistava bez ptiznakd, 1 kdyz ptilezitostné nékteré kozni choroby mohou byt
zpusobeny nerovnovahou v imunitnim mechanismem. V tomto ¢lanku jsme popsali roztoce a
zdiraznily jeji dermatologické vyznam.

Obecné uvahy o Demodex
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Demodex rozto€ je povinnou lidsky ekto-parazitii, a to je rezidentni v nebo v blizkosti
pilo-mazovych jednotek. [ 3 | Asi 65 druhit Demodex jsou zndmy. Dva druhy D. folliculorum
a Demodex brevis , souhrnné oznacované jako Demodex , se obvykle nachazi na lidech, se
vyskytuji u 10% z koznich biopsii a 12% folikult [ 4, 5 ] [ Obrazek 1 ]. Identifikace téchto
rozto¢il saha az do 1841-42 pro D. folliculorum Simon a 1963 pro D. brevis od Akbulatova. [
4,6,1]
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Obrazek 1

Demodex roztoCe, povinny lidsky ekto-paraziti spo¢iva v nebo v blizkosti pilo-mazovych
jednotek

Druh / identifikace rod

Demodex je saprofytické rozto¢, ktery patii do rodiny Demodicidae, tfidy Arachnida a fadu
Acarina. [ 8 ]

Morfologie

Dospéli D. folliculorum roztoci jsou 0,3-0,4 mm na délku a to D. brevis jsou pon¢kud kratsi
délky 0,15-0,2 mm, [ 2 ] se samicemi ponékud kratsi a oblejsi neZ u muzi [ Obrazek 2]. To je
¢ini neviditelné pouhym okem, ale pod mikroskopem, jejich struktura je jasné viditelné. To
ma semi-transparentni, podlouhl¢ téleso, které sestava ze dvou kondenzovanych segmenti.
Osm kratké, segmentované nohy jsou pfipojeny k prvni té€lové ¢asti. Osm nohy tohoto roztoce
pohybuji rychlosti 8-16 mm / h a to se provadi hlavné v noci jako jasné svétlo zptsobuje
rozto¢ ustupovat do jeho folikulu. T¢lo je pokryto Supinami pro ukotveni se ve vlasovém
folikulu a roztoc¢i ma kolikovy ustni ustroji pro pojidani koZniho mazu, hormony a kvasinky.
Nadmeérné mnoZstvi spotfeby cukru vede k tvorbé téchto latek. Také konzumuiji kolagen a elastin, coz
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zpUsobuje vice vrasek na kUZi. Tyto roztoCi se Zivi vyZivou, kterou by mély pouZivat vaSe vlasové
folikuly, ale jsou jako plevel v zahradé a snédi veSkérou vyZivu a zpUsobit, Ze pramen vlasl bude
slab$i a slab$i.

koZnich bunék, kvasinek, hormonii a koZniho maz, které se usazuji v vlasovych folikuli.
[2,4,5]

ADULT Demodex Rolliculorum
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PROTONYMPH

Obrazek 2

Morfologie a zivotni cyklus Demodex roztoce
Stranky zapojeni

Demodex je ekto-parazit pilo-mazovych folikul a mazové Zlazy, obvykle nachdzi na obliceji,
véetné tvare, nos, bradu, ¢elo, chramy, fas, oboci, a také na plesatéjici pokozky hlavy, krku,
usi. [ 4, 5 ] Dalsi seboroicka oblasti, jako je naso-labidlni zahyby, peri-orbitalni oblastech, a
mén¢ ¢asto horni a medialni oblasti hrudi a zad jsou rovnéz zamoteny. [ 2 ] mohou se také
nalézt na penis, mons veneris, hyzd¢, a ektopickd mazové Zlazy v ustni sliznici. [ 2 ]

D. folliculorum je bézné lokalizovan na oblicej, zatimco D. brevis je bézné k dispozici na krku
a hrudniku. [ 9 ] napadeni D. folliculorum je Cast&js$i nez u D. brevis , ale pozd¢€ji ma Sirsi
distribuci na téla. [ 4 | D. folliculorum se obvykle nachéazi v horni ¢asti kanalu pilo-mazovych
jednotky v hustoté <5/ sq [cm 4 ] a pouziva koZnich bun¢k a kozniho mazu pro krmeni. [ 3,
10 ] Nékolik roztoci, s hlavami smétujicimi k fundu, obvykle obsadit pouze jeden folikul. [ 4,
11 ] D. brevis, Na druhé stran¢, Burrows hloubé¢ji do mazovych 714z a kanali a zivi Zlazy

vvvvv

pilo-mazovych jednotka> 5/ sq cm, [ 4 | pfedpoklada se, Ze zpiisobit zamoteni, ktery spousti
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zangt. [ 10, 12 ] Nekteii autofi povazuji hustotu> 5 rozto¢i na folikulu jako patogenni
kritéria. [ 10, 13 ]

Zivotni cyklus

Zena Demodex jsou ponékud krati a oblejsi nez muzi. Oba samci a samice Demodex roztode
maji genitalni otevieni a hnojeni je interni. Pafeni probiha v otvoru vacku a vejce jsou
uloZeny uvniti vlasovych folikulti a mazovych Zlaz. Sesti nohama lihnou larvy po 3-4 dnech a
Larvy se vyvijeji v dospé€lé asi 7 dnti. To ma 14-ti denni Zivotni cyklus [ 6 | [ Obréazek 2 ].
Celkova délka zivota Demodex roztoce je n€kolik tydnl. Mrtvi roztoc¢i rozkladaji uvniti
vlasovych folikulti a mazovych zlaz.

Vék / pohlavi uvahy o napadeni

Pocet Demodex roztoch pritomnych v 1€zi se zvysSuje s vékem. [ 9 | Prevalence napadeni s
Demodex roztoci je nejvyssi ve 20-30 let veku, kdy se rychlost vylu¢ovani mazu je na své
nejvyssi. [ 14 ] Starsi lidé jsou . také nachylnéjsi k roztocii [ 15 ] demodiko6za je mimoiadné
vidét u déti ve véku <5 let [. 16, 17 ] Lze predpokladat, Demodex ptechazi na novorozence
prostiednictvim tzké fyzického kontaktu po porodu; Nicméné, vzhledem k nizké produkci
mazu, kojenci a déti nemaji vyznamny Demodex kolonizaci. [ 5 ]

Napadeni obou druhti je ¢ast€js$i u muzil nez u Zen, s muzi vice té€Zce kolonizovat nez u zen
(23% vs. 13%) a nesoucich vice D. brevis nez u zen (23% v porovnani s 9%). [ 4 |

Zpusob pienosu

Roztoci jsou pfenaSeny mezi hostiteli prostfednictvim kontaktu vlasti, obo¢i a mazovych zlaz
na nose.

Metody detekce na téle

Demodex neni snadno detekovana v preparatl; proto, povrch klize biopsie (SSB), technika s
kyanakrylové ptilnavosti je bézné pouzivany zplisob pro méteni hustoty Demodex [. 10 ] To
umoziuje sbér povrchové ¢asti rohové vrstvy a obsah pilo-mazovych folikul [ 18 ] vSak muze
selhat shromazdit kompletni biotop D. folliculorum . [ 12 ] Dalsi metody odbéru vzorki
pouzivané pifi1 posuzovani pfitomnosti Demodex mikroskopicky zahrnuje lepici pasky, kozni
stéry, kozni dojmy, vyjadfené folikularni obsah, extrakce Komedon, vlasy epilace, a punch
biopsie. [ 11, 19] Vysledny pocet roztoct méfit velmi 1isi v zavislosti na pouzité metode [. 11
] S moderni, a citlivéjsi, testy, prevalence Demodex ve vzorcich kiize se blizi 100%; proto,
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Demodex patologii je hustota roztoc¢li nebo jejich mimotradné folikuldrni misté. [ 19 |
Predispozici
VétSina lidi jsou jen nositeli Demodex roztoce a nevyvinou klinické ptiznaky. Lidsky

demodikoéza 1ze proto povazovat za multifaktoridlni onemocnéni, ovlivnéna vnéj$imi a / nebo
vnitinimi faktory. [ 20 ]
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Jednim z faktorti, na piechodu z klinicky unapparent kolonizace roztoc¢ii na dermat6z muize
byt vyvoj primarniho nebo sekundéarniho oslabeni imunity. [ 20 , 21 ] Primarni imunosuprese
je pravdépodobné zalozen na dédi¢né vady T bunék, dale umocnén latkami, které jsou
vyrabény roztoci a bakteriemi, s normalni imunitou B-bunék. [ 20 , 22, 23 ] skutecnost, ze
lidé a zvitata s imunodeficitem jsou ndchylné k napadeni Demodex rozto¢im byla opakované
na obrazku. [ 24 , 25 |

Sekundérni imunosuprese predispozici k demodikézy nasleduje kortikosteroidi, cytostatické
terapie, nebo v dusledku onemocnéni s imunokompromitovanych charakteru, jako je maligni
neoplézie, hepatopatie, lymfosarkom a infekce HIV. [ 25, 26, 27 , 28 ] Miize vSak byt jiné
faktory nez generalizované imunosuprese, coz vede k rozvoji demodikozy. [ 29 ] bylo
navrzeno, ze napadeni mize souviset s genetickou predispozici [ 30 ], a také specialni typy
HLA, 1 kdyz né&které typy HLA jsou povazovany za rezistentni k demodikozy. [ 29 |

imunopatogeneze

Patogeneze demodiko6zy a imunitni odpovédi na rozto€e invazi Spatné rozumi [. 31, 32 ]
Mnoho pohledy byly vztahl [ Obrazek 3 ] nasledujicim zplisobem:

Faktory podilejici se na patogenezi

e Zménén imunitni systém, a to zejména v imunitnim deficitem jedincii, coZ nakonec
zpisobuje onemocnéni kize.

e Precitlivélost vii¢i samotné roztoce; dikazy je, ze histopatologické vySetieni odhaluje
dermalni infiltraci lymfocytl, eosinofill, a typické granulomy pfevazné slozeny z
CD4 + pomocnych T-lymfocytt, ¢asto rozdéleny kolem Demodex téla. [ 33 |

e ZvySena piipravenost lymfocytl podstoupit apoptdzu a zvysené mnozstvi NK bunék s
Fc receptory je v korelaci se zvySenou hustotou roztoce. [ 34 ]

e Vyznamny pokles absolutniho poc¢tu lymfocyta a bunécnych podskupin T a vyznamné
zvySeni hladin IgM byly také nalezeny u pacientl s demodexu . Demodex proliferace a
pletové 1éze. [ 35 ]

e Antigenni proteiny vztahujici se bakterie izolované z D. folliculorum roztoCe, Bacillus
oleronius , maji potencial vyvolat zanétlivou imunitni odpovéd’ u pacienti s rizovkou
papulopustularni zvySenim migrace, degranulaci a produkci cytokinti schopnosti
neutrofilt. [ 36, 37 ]

Tato zjisténi naznacuji, ze kolonizace klize s Demodex muze byt odrazem imunitni odpovédi
hostitele do organismu. [ 34 ]

klinické projevy
Demodex roztoci jsou ptitomny u zdravych jedincli a miize mit patogenni roli pouze, pokud

jsou pritomny ve vysokych hustotach. [ 13 | Napadeni mtiZe byt klinicky neznatelny, ale za
pFriznivych podminek, tyto roztoci se mohou rychle mnozit, coz vede k rozvoji riznych
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patogennich stavii . [ 30, 38 | VSechny kozni onemocnéni zplisobend Demodex roztoci jsou
udeten pod pojmem demodikdzy nebo demodicidosis. Ackoliv zvySené hladiny Demodex
vyskytuji v takovych podminkach, zadné studie prokazaly, konecné vztah. Zistava zndmo,
zda Demodex je ptic¢inou téchto podminek nebo v ptipad€, Demodexse zvySuje hustota
roztoce v disledku zanétu postizenych folikull [. 39 ] Je mozné, Ze tim, ze blokuje vlasové
folikuly, mize zptisobit zanét nebo alergicka reakce nebo plsobit jako vektor pro jiné
mikroorganismy [. 40 ] Tyto podminky jsou stru¢né popsany nize:

Rosacea a Demodex ruzovka

Demodex mohou mit pfimou roli v rosacea nebo se miize projevit jako rizovka dermatitida [
obrazku 4a ]. Cetné studie prokazaly zvySenou emodex hustotu u pacientt s rizovkou. [ 4, 10
,11,41,42]


https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC3884930/#ref30
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC3884930/#ref38
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC3884930/#ref39
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC3884930/#ref40
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC3884930/figure/F4/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC3884930/#ref4
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC3884930/#ref10
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC3884930/#ref11
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC3884930/#ref41
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC3884930/#ref42

Klinické fotografie ukazujici rizovka (a) a steroidy indukované rosacea (b)

Lidsky demodikéza se mize projevit jako suchy riizovky, nazyvané rosacea podobné
demodicidosis. [ 43 ] Rosacea z demodikozy je tieba odliSit od spole¢ného rizovkou.
Demodex typ rizovka se vyznacuje sucha, folikuldrni métitka, povrchovych vesikuly a
pustuly, zatimco spolecny rtizovka se vyznacuje mastnou plet’, chybé&jici folikularni métitka, a
je hloubéji usazen. [ 44 ] Dalsi uzitecnou vlastnosti je kompletni feSeni demodikézy 1é€by s
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scabicide krotamitonu nebo lindanu. Bylo navrzeno, ze neschopnost myti obliceje a
naduzivani olejovych nebo krémovych ptipravkii doddva Demodexrozto€i s moznosti lipid
vyzivu, kterd podporuje mnozeni roztoct ve velkych mnozstvich, ktera se zapojuje
pilo-mazové kanalky a vede ke vzhledu rizovky podobné obliceje erupci. [ 45 |

Nespecifické obliceje dermatitida

Pacienti s nespecifickymi obli¢ejovych ptiznaky, jako jsou oblicejové pruritus s nebo bez
zarudnuti, a seboroické dermatitidy, jako erupce, perioralni dermatitidy podobné 1éze a
papulopustuléznich, a / nebo akneiformni 1éze bez telangiektazii, navaly horka, nebo
komedoni bylo zjisténo, ze maji vyznamné vyssi stiedni hodnotu hustota rozto¢ [ 39,46 ] [

Obrazek 5 ].

d

razek
Klinické fotografii Demodex vyvolané nespecifickou obli¢eje dermatitidu
Demodex dermatitida miize byt ve skute€nosti odliSny od rosacea a seboroické dermatitidy,

podle tvrzeni jedné skupiny [ 47 ] a za pritomnosti obliceje erytém, sucha, zménu métitka a
drsnosti s nebo bez papuly / pustuly mize byt vysledkem D. folliculorum proliferace. [ 48 ]

steroidni rosacea
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Uloha D. folliculorum v patogenezi topické rizovky navozené kortikosteroidem je sporna. [
49, 50 ] Bylo zjisténo, ze populace Demodex roztocu se zvysuje u téchto pacienta [ S, 11, 51
, 52 ][ Obrazek 4b |.

androgenni alopecie

Demodex se podili na etiologii AGA. [ 53 ] Uloha Demodex v AGA byl hodnocen za piimé v
nékterych studiich a neptimy ostatnich. Mozné mechanismy zahrnuji nasledujici:

e Indukce zanétu pfitomnosti imunitné aktivni lipazy v Demodex roztoce. [ 54 | V
soucasné dobé¢, zanét byl povazovan se podili na patogenezi AGA. [ 39, 55 ] Bylo
navrzeno, ze zanétlivé reakce v AGA je omezena okoli mazovych zlaz a infundibulum
a folikularni infiltrace aktivovanych T-buiikach vede indukované syntéze kolagenu
kozni plast’ fibroblastl a nakonec nahrazeni vlasového folikulu s fibrozou kona. [ 56 ,
57]

e 7Zmg¢na mistni metabolismus hormonu zanétlivé reakce. [ 58 ]

e Mazové zlazy alopecie zasazenych vlasové folikuly jsou stale vétsi a vétsi aktivni pod
vlivem dihydrotestosteronu, produkujici oleje rychleji a tim se stala vhodné;jsi
prostiedi pro Demodex . Ve skute¢nosti, Demodex napadeni je povazovana za
sekundarni AGA a ne jeji pticiny.

e Vycerpani zarovky vlast a posunu vlasového cyklu od anagenu k telogenu
dlouhodobym invazi parazitem. [ 53 |

Madarosis
Napadeni pilo-mazovych slozek vicka D. folliculorum mtze také mit za nésledek ztratu fas. [

59 | Demodex roztoCe zpiisobuje folikularni zanét, ktery produkuje otok a naslednou snadné;si
epilaci fas. To se tyka také fasinek zuZeni tak, Ze fasy se stavaji kiechkymi a na podzim. [ 60 ]

VIk mile SiFeni obliceje

Nekteti autofi naznacuji, ze LMDF je reakci na D. folliculorum ; Nicméné urcity sdruzeni
nebylo potvrzeno [ 61 ][ Obrazek 6 |.
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Ptipad klinicky a histopatologicky prokazanym LMDF

pitevni folikulitida

Pti¢inou pitevni folikulitida na hlavé neni dobtfe zndma [ Obrdzek 7 ]. To je obecné
povazovano za zanétliva reakce na slozky vlasového folikulu, zejména mikroorganismy, jako
jsou bakterie (zejména Propionibacterium acnes , Staphylococcus aureus ), kvasinky (M
Human Demodex Mite: Versatile Rozto¢ dermatologickych vyznam ... [ 62 ]
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Riizné podminky

Zvyseny pocet Demodex byla také pozorovana roztocii v peri-oralni dermatitidy [ obrdzku 8a
], acarica blepharo-Konjunktivitida [ Obrazek 8b ], Groverova choroba, eozinofilni
folikulitida, papulovesicular obli¢eje, papulopustuldznich skalp erupce, pityriasis
folliculorum, pustularni folikulitis, Demodex absces, a demodikéza gravis (granulomatdzni
rosacea jako demodikozy). [ 34,39, 63 |


https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC3884930/figure/F7/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC3884930/figure/F7/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC3884930/figure/F8/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC3884930/figure/F8/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC3884930/#ref34
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC3884930/#ref39
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC3884930/#ref63
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC3884930/figure/F8/

Klinické fotografii peri-ordlni dermatitidy (a) a blepheritis (b)

DalSimi zajimavymi dileZitosti

Jako vektor pro pienos
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Demodex muze pusobit jako vektor pfenosu riznymi infekcemi z jedné oblasti téla do
druhého nebo mezi jednotlivce, jeho potencidlu spolknout a piepravu riznych
mikroorganismd, které se nachazeji ve vyklenku, o cemz svéd¢i hydroxid draselny montaz
ktze skrabani z mykotické plaku , ktery ukdzal, cetné Demodex roztoce obsahujicich spory
Microsporum canis v nich. [ 64 ]

Obrana proti bakteriim

Podobné bakterialni flory na kiizi ¢loveka, bylo prokazano, ze obsahuji folikul rozto¢a
imunitni reaktivni lipazu, [ 54 ], které mohou produkovat volnych mastnych kyselin z
triglyceridi mazu. Z tohoto diivodu, folikul rozto¢i by mohl hrat roli v obrané lidské pokozky
proti patogennim bakteriim, zejména proti Staphylococcus aureus a Streptococcus pyogenes .
[65]

Prevence / 1é¢eni lidského demodikozy

Demodex mohou zit pouze v lidském vlasového folikulu, a kdyz stale pod kontrolou,
nezpusobuje zadné problémy. Aby vSak bylo mozné snizit pravdépodobnost roztoci
mnozicich nadmérné€ nasledujici preventivni opatieni jsou diilezita:

e (cistit obli¢ej dvakrat denné s non-mydlo &istici
e Vyhnout Cistici prostfedky na bazi oleje a mastny make-up
e Oloupat pravidelné, aby se odstranily odumielé buiiky.

Po klinickych projevi, rozto¢i mize byt doasné vymytit topickymi insekticidy, zejména
krotamiton smetana, permethrin smetana, a také s mistni nebo systémova, metronidazol. V
tézkych piipadech, jako jsou naptiklad ty, které s HIV infekci, 1ze doporucit peroralni
ivermektin. [ 3,48, 66 ]
Jit do:

r 4
Zavér
Lidsky demodikdéza je zptisoben klinickou manifestaci jinak asymptomatického napadeni
¢loveéka po dvou druhit Demodex roztoCe, tj D. folliculorum a D. brevis . Etiologické uloha
tohoto vSestranného roztoce je tteba mit na paméti, jak ¢lovék demodikdza miize prezentovat
jako fadu klinickych projevii napodobovani mnoho dalSich dermat6z. To miiZe pomoci pii
vCasné diagnoze a spravné 1éCbe, coz Setii Cas a zaroven byt efektivni z hlediska nakladi.

Co je nového?

Demodex rozto€e by mél byt povazovan za etiologicky faktor pro fadu dermatdz pro véasné
diagnostiky a vhodnou lécbu.

Jit do:

poznamky pod ¢arou
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Zdroj podpory: Nil
Konflikt zajmii: Nil.

Jit do:
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