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• Piodermia zgorzelinowa jest 
dermatozą neutrofilową wywołaną 
przez proces autoimmunologiczny.

• Okres zachorowania to najczęściej 20 - 
50 rok życia, kobiety chorują częściej 
niż mężczyźni.

• Pierwszą obserwowaną zmianą 
chorobową jest bolesny głęboki guzek 
lub krosta, zmiany szybko postępują i 
przeobrażają się w bolesne, trudno 
gojące się owrzodzenia, które są 
dobrze odgraniczone.

• Wysięk krwotoczny oraz śluzówkowy.
• W przebiegu choroby można 

obserwować również gorączkę, bóle 
mięśni i stawów oraz obniżone 
samopoczucie

• Szacunkowo u 30% pacjentów, u 
których występuje piodermia 
zgorzelinowa ma miejsce zjawisko tzw. 
odczynu patergicznego, polegającego 
na burzliwym rozprzestrzenianiu się 
zmiany w skutek niewielkich urazów 
mechanicznych, zakłucia oraz nacięcia 
chirurgicznego

Leczenie miejscowe :
• Zaopatrywanie powstających 

owrzodzeń.
• Miejscowo silne GKS.

Leczenie ogólne:
• GKS (prednizolon),
• Leki immunosupresyjne

(Cyklosporyna A, azatiopryna),
• Antybiotyki (sulfonamidy, 

wankomycyna, gentamycyna),
• Antagoniści TNF-a (Infliksymab).

Leczenie chirurgiczne:
• Może wywoływać zjawisko 

patergii.


