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DRESS syndrom (z anglického Drug Reaction with Eosinophilia and Systemic Symptoms) je zdvaznou pozdni reakci na
nékterd léciva, kterd mize byt potencialné zivotu nebezpecna. Projevuje se vétsinou celotélovym exantémem, zménami
v krevnim obrazu a postizenim organu, predevsim jater a ledvin. Zde popisujeme pripad polymorbidni pacientky ve vys-
$im véku s koZnim postizenim a selhdnim ledvin po uzivani alopurinolu, u niz v¢asna diagnostika a adekvatni |é¢ba vedla
k obnoveni renalnich funkci. Zasadnim diagnostickym ukazatelem byla eosinofilie.
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DRESS syndrome as a probable cause of acute kidney injury and skin involvement in

a polymorbid patient

DRESS syndrome (Drug Reaction with Eosinophilia and Systemic Symptoms) is a severe late drug reaction, which can be
potentially life threatening. It usually manifests itself as a whole-body exanthema, changes in blood count and organ in-
volvement, especially the liver and kidneys. Here, we describe a case of a polymorbid elderly patient with skin involvement
and renal failure related to the use of allopurinol. Early diagnosis and adequate treatment led to restoration of renal function.

Eosinophilia was a crucial diagnostic indicator.
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Uvod

DRESS syndrom (z anglického Drug Reaction wih Eosinophilia
and Systemic Symptoms) je zdvaznou pozdni reakci na nékterd léciva,
kterd mdze byt potencidlné Zivotu nebezpecnd (1). Za¢ina vétsinou
nespecifickymi pfiznaky, jako je slabost, svédéni a horecky. Postupné
se rozviji morbiliformni rush, difuzni exfoliace kdze, erytrodermie,
mUze se objevit lymfadenopatie, abnormality krve a poskozeni dalsich
organd, jako jsou jatra, ledviny, srdce, plice, endokrinni systém apod.
(2). V nékterych pfipadech byvaji zasazeny pouze viscerdInf organy,
postizeni klize chybf (3).

Incidence syndromu neni zcela jasna, lisi se v zavislosti na druhu

medikace a imunitnim stavu pacienta. Odhadem je asi 1 pfipad na

10000 podani 1ékd (4). V jinych zdrojich Ize najit Udaje o incidenci
0,9/100000 obyvatelstva, u hospitalizovanych se incidence udava v $i-
rokém rozmezf od 2,18 do 40/100000 pacientd. Mortalita se popisuje
0d 3,8% do 10 % (2, 5).

Rozvoj DRESS syndromu byl dokumentovan u vice nez 40 druh(
[éCiv a s pfibyvajicim mnoZstvim novych medikamentd narlsta i pocet
pripravkd, po jejichz uziti mize dojit k této zdvazné reakci. Nejcastéji
jsou s DRESS syndromem asociovéana antiepileptika (fenytoin, karbama-
zepin a fenobarbital), sulfonamidy, dapson, nesteroidni antirevmatika,
alopurinol, betalaktamova antibiotika, minocyklin a antiretrovirotika
(6-12). Nicméné, v 10-20 % pripaddl, se nedafi plvodce zjistit (13).
Amoxicillin mtZe DRESS vyvolat, ale vétsinou zhorsuje pribéh syn-
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