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Ovo oboljenje se još zove Akne inversa,  i dosta je često kod mlađih osoba sa prvim pojavama
u pubertetskom  periodu. Najčešće su zahvaćene apokrine znojne žlijezde, koje su 
lokalizovane, ispod pazuha, na preponama, ispod grudi.

  

      
  

Oboljenja  počinje sa bolnim čvorićima obično ispod pazuha ili na preponama, koji  počinju da
izlučuju gnojni sadržaj,bolni su na dodir a sekrecija može da  traje danima. Upalni proces traje
duži vremenski period a pojedini  upalni čvorići mogu da zarastu uz ostajanje rezidualnih
ožiljaka.

  

Najčešće  se uzrok ovih promjena navodi, emocionalni stres, hormonalni disbalans,  kao i
pojedine grupe oboljelih osoba. Oboljenje ima dugotrajan i  recidivantan karakter, a zbog
stvaranja ožiljnih promjena, i  komunikacionih sinusa između upaljenih žlijezda vrlo često se
moraju  izvoditi i češći operativni zahvati što oboljele dodatno traumatizira  stvarajući kliničku
sliku još težom.

  

  

Oboljeli  vrlo često dolaze kasno na liječenje usled ne postavljanja prave  dijegnoze i
samoliječenja od strane oboljelih jer je oboljenje kako  hronične prirode tako i toka.
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Imajući  u vidu da se oboljenje češće lokalizuje na aksilama, preponama ,  perianalno i
uglavnom na intertriginoznim područjima, koja su obrasla  dlakama, vjeruje se da pojačano
znojenje, hormoni (pubertet), androgena  disfunkcija i genetski poremećaji mogu biti uzrok
oboljenja.

  

Faktori  koji pogoršavaju oboljenje su: rad u vlažnoj i pretoploj sredini,  oralna kontracepcijska
sredstva, gojaznost, dezodoransi na bazi  alkohola, depilacija, razne iritacije i hemijski preparati
za depilaciju  i period prije menstrualnog ciklusa.

  

Oboljenje  se na osnovu kliničke slike može podijeliti u tri stadijuma; prvi  stadijum je najblaži i
on se uglavnom liječi bez komplikacija a  manifestuje se crvenim i bolnim nodusima koji na
terapiju i  otkljanjanjem potencijalnog uzroka se brzo sanira.

  

U  drugom stadijumu se pojavljuju uz inflamaciju i apscesi i oni uglavnom  zahtjevaju drenažu i
operativni tretman, dok u trećem stadijumu upalni  proces je difuzan uz stvaranje
komunikacionih sinusa sa sekrecijom veće  količine gnojnog sadržaja a parcijalna izliječenja
ostavljaju i ožiljne  promjene koje ponekad mogu otežavati pokrete u zahvaćenim regijama.

  

  

Kod  trećeg stadijuma komplikacije su najčešće u vidu ožiljaka koji ometaju  normalno kretanje,
a lokalizuju se na preponama i pazušnim regijama,  anemija, limfedem, lokalne ili sistemske
infekcije.

  Liječenje je u domenu, dermatologa, endokrinologa, ginekologa i hirurga

 2 / 2


