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Wytyczne do profilaktyki, rozpoznawania i powrotéow do pracy w wybranych chorobach
zawodowych -
GRZYBICE SKORY U 0SOB STYKAJACYCH SIE Z MATERIALEM BIOLOGICZNYM

Grzybice skéry u oséb stykajgcych sie z materiatem biologicznym sg typowymi zakazeniami
dermatofitowymi, spowodowanymi przez grzyby z rodzaju Epidermophyton, Trichophyton i
Microsporum. Dermatofity posiadajg zdolno$¢ do rozktadu keratyny, wchodzacej w sktad
naskorka, wtoséw i paznokci. Ze wzgledu na naturalne srodowisko rozwoju i wymagania wobec
zywiciela dzieli sie je na trzy kategorie:
1. antropofilne, ktérych rezerwuarem sg ludzie;
2. zoofilne, ktérych naturalnym srodowiskiem sg zwierzeta hodowlane (bydto, konie,
owce), zwierzeta domowe (psy, koty, chomiki, $winki morskie, kréliki, ptaki), egzotyczne
(ptaki, ptazy, gady) lub dzikie, dodatkowym zas gleba w poblizu gospodarstw;
3. geofilne — bytujgce w glebie.

Zakazenia u ludzi wywotujg gtdwnie gatunki antropo- i zoofilne, sporadycznie geofilne.

Do choréb zawodowych zaliczono grzybice skéry lub jej przydatkédw zwigzane ze stycznoscig z
materiatem biologicznym pochodzagcym od zwierzat, a zatem spowodowane gtdéwnie przez
dermatofity zoofilne. Najczestsze gatunki to Microsporum canis (naturalnym rezerwuarem sg psy
i koty), Trichophyton mentagrophytes (mate gryzonie), Microsporum persicolor (rodzina
myszowate), Trichophyton verrucosum (bydto) czy Trichophyton equinum (konie). Zmiany skorne
w przebiegu zakazen grzybami zoofilnymi charakteryzujg sie nasilonym odczynem zapalnym.

Diagnostyka i rozpoznanie grzybic skory

Zmiany chorobowe mogg dotyczy¢ skéry gtadkiej, owtosionej i paznokeci.

1. Grzybica skory gtadkiej o etiologii odzwierzecej charakteryzuje sie wystepowaniem
wyniostych, zapalnych ognisk, zazwyczaj o obrgczkowatym ksztatcie, wyraznie
odgraniczonych od otoczenia, z obecnosciag wykwitéw grudkowych i pecherzykowych. Z
czasem obserwuje sie ogniska rumieniowo-ztuszczajgce, z tendencjg do wygasania w czesci
centralnej i szerzenia obwodowego, co daje charakterystyczny policykliczny uktad wykwitéw.
Umiejscowienie dotyczy gtdwnie skory odstonietej, to jest twarzy, rgk i szyi. Na grzbietach rak
obserwuje sie typowe wykwity, natomiast po stronie dtoniowej wystepuje drobne ztuszczanie
na podtozu rumieniowym, zaznaczone w obrebie linii skornych, co moze przypominaé
wyprysk hyperkeratotyczny lub z podraznienia.

2. Grzybica skory owtosionej gtowy i brody spowodowana przez dermatofity zoofilne
charakteryzuje sie duzg zakaznos$cig. Stwierdza sie wystepowanie ostrozapalnych sgczacych
guzow, z trescig ropng wydobywajaca sie z ujsé mieszkdéw wtosowych i zasychajgca w strupy.
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Wtosy dajg sie tatwo usung¢. Zmiany ustepujg zwykle bez trwatego wytysienia i
bliznowacenia.

3. Grzybica paznokci (tinea unguium, onychomycosis) charakteryzuje sie zgrubieniem,
tamliwoscig, nadmiernym rogowaceniem, pobruzdowaniem oraz z6ttym, zéttobrunatnym lub
zielonkawym przebarwieniem ptytek paznokciowych.

W populacji ogélnej bardzo czesto wystepuje grzybica stop. Zakazeniu sprzyja korzystanie z
basendw ptywackich, sauny, sitowni, noszenie nieprzewiewnych skarpet i obuwia. Grzybica stop
czesto wystepuje u sportowcéw (tak zwana ,,stopa atlety”), gérnikdw, hutnikow oraz u innych
0s0b pracujgcych w wilgotnych i cieptych pomieszczeniach, zwtaszcza u noszgcych gumowe buty
lub korzystajgcych ze wspdlnych prysznicéw w zaktadzie pracy. Ta lokalizacja grzybicy jednak,
podobnie jak grzybica pachwin, nie wigze sie ze stycznoscig ze zwierzecym materiatem
biologicznym i nie moze by¢ rozpatrywana jako choroba o etiologii zawodowej.

Rozpoznanie opiera sie na obrazie klinicznym i wynikach badania mikologicznego
potwierdzajgcego zakazenie i umozliwiajgcego identyfikacje gatunku grzyba chorobotwodrczego.
Sktada sie ono z badania bezposredniego, czyli mikroskopowej oceny materiatu (zeskrobin skory
i paznokci) oraz hodowle na agarze Sabourauda z dodatkiem substancji hamujgcych wzrost
bakterii i innych grzybow.

Grzybice skéry u oséb stykajacych sie z materiatem biologicznym jako choroba zawodowa

Grzybice zawodowe dotyczg profesji zwigzanych z kontaktem z zywymi zwierzetami lub
materiatem pochodzenia zwierzecego — miesem, skorg itp. Narazenie moze mieé charakter
bezposredni bagdZz posredni — poprzez zanieczyszczone przedmioty, pomieszczenia, glebe czy na
przyktad stome. Do tych grup zawodowych zalicza sie rolnikéw, hodowcéw zwierzat,
pracownikéw ferm hodowlanych, weterynarzy, zawodowych opiekunéw zwierzat, zatrudnionych
w sklepach ze zwierzetami, pracownikéw przemystu miesnego, rzeznikdéw, masarzy, rybakéw,
garbarzy, pracownikdéw laboratoriéw, osoby przeprowadzajgce badania naukowe z uzyciem
zwierzat i pracownikow zwierzetarni.

Grzybice skory u 0sob stykajacych sie z materiatem biologicznym zawodowe figurujg w
pozycji 18.5 wykazu choréb zawodowych Rozporzadzenia Rady Ministréow z dnia 30 czerwca 2009
r. w sprawie choréb zawodowych ze zmianami. W wykazie choréb zawodowych wskazano takze
okres, w ktérym wystgpienie udokumentowanych objawdw chorobowych grzybicy skoéry
upowaznia do rozpoznania choroby zawodowej, pomimo wczesniejszego zakonczenia pracy w
narazeniu zawodowym na maksymalnie 1 miesigc.

Rozpoznanie zawodowej grzybicy skory nie jest tatwe. Jako choroba zawodowa jest
stwierdzana niezwykle rzadko —w 2019 r. w Polsce stwierdzono tylko 1 przypadek, co stanowito
1,8% wszystkich orzeczonych dermatoz zawodowych, a w 2020 roku nie stwierdzono ani jednego
przypadku tej choroby zawodowe;.
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Do stwierdzenia zawodowej etiologii grzybicy niezbedne jest spetnienie nastepujgcych
warunkow:

e typowy obraz kliniczny i chronologiczny zwigzek z wykonywang pracg (wystgpienie w
trakcie lub do 1 miesigca po zakonczeniu zatrudnienia);

e mikologiczne potwierdzenie zakazenia i identyfikacja gatunku grzyba;

e wykonywanie pracy w stycznosci ze zwierzetami lub materiatem biologicznym
pochodzacym od zwierzat;

e wskazanie i potwierdzenie Zzrédta zakazenia poprzez wykazanie obecnosci tego
samego patogenu u zwierzat lub w materiale pochodzenia zwierzecego.

Profilaktyka grzybic skéry u osdéb stykajacych sie z materiatem biologicznym w ramach
medycyny pracy i powroty do pracy

Leczenie grzybic skory polega na miejscowym lub ogdlnym stosowaniu antymikotykéw,
natomiast w profilaktyce zakazen istotne jest przestrzeganie higieny, stosowanie $Srodkéw
ochrony osobistej, uzywanie srodkéw odkazajgcych i prawidtowe leczenie zwierzat.

Po zastosowaniu odpowiedniego leczenia dermatologicznego pracownika i ustgpieniu zmian
chorobowych skory mozliwy jest powrdt do pracy na dotychczasowym stanowisku, pod
warunkiem skrupulatnego przestrzegania zasad higieny.

W ramach opieki profilaktycznej nad pracownikami kluczowe znaczenie ma edukacja
pracownikéw i informowanie o rodzaju czynnikdw zakaznych wystepujgcych w danym miejscu
pracy stanowigcych przyczyne grzybic skéry u oséb stykajgcych sie z materiatem biologicznym
oraz mozliwych objawdéw chorobowych. Bardzo istotnym aspektem jest edukacja w zakresie
sposobéw ochrony skéry przed zakazeniem.
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