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Autori opisuju klinickd problematiku lingua geopraphica (LG), ktora sa objavuje v detskom veku, u mladych dospelych, v dospelosti
a v starSom veku. Opisuju klinicky obraz lézie, vyskyt, prehlad predpokladanych pri¢in a diferencidlnu diagnostiku oproti glossitis
atrophica. Autori okrem znamych poznatkov uvadzaju, Ze glositis areata migrans je jeden z typov LG a ¢asto je pozorovany pri infekcii
Helicobacter pylori a psoriaze. Konstatuju, ze lézie sa m6zu zhorsovat pri psychickych zmenach a u zien poc¢as menstrua¢ného cyklu.
Autori uvadzaju, ze v si¢asnom obdobi sa vedu diskusie o tom, €i LG nie je slizniénym prejavom erythema migrans pri lymskej boreliéze.

Klacové slova: lingua geographica (LG), mapovity jazyk, glossitis areata migrans

Linqua geographica (geographical tongue)

Authors in this work delineate the problematic of lingua geographica (GT), which occurs in children, young adults, during adulthood
and also at older age. They describe clinical picture of lesions, occurrence, an overview of the presumed cause and differential diagno-
sis compared to glossitis atrophica. Authors also indicate, besides generally known facts, that glossitis areata migrans is one of the GT
types very often found in connection with Helicobacter pylori infection or psoriasis. They note that lesions may exacerbate by psychical
changes or during menstruation cycle. Another part of work mentions the discussions held in this field around possibility of GT being

a mucosal manifestation of erythema migrans at Lyme disease.
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Charakteristika a definicia

Do nedavnej minulosti bola lingua geo-
graphica povazovana za vrodenu anomaliu na
povrchu jazyka. Sme toho ndzoru, Ze s ur¢itostou
nejde o anomaliu, ale o chorobny neskodny stav

diferencidinu diagnostiku, v ktorej je potrebné
odlisit LG od inych zapalovych Iézii. Dolezité
je tento stav odlisit od glositid karen¢ného
poévodu.

Mapovity jazyk sa vyskytuje pomerne ¢asto.
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zretelne vy¢nievaju fungiformné papily.
Filiformné papily su velmi kréatke az vymiznu-
té. Na povrchu jazyka su rézne usporiadané
pruhy alebo kruhy, ktoré sa tvoria hyperpla-
ziou sliznice a zapalovym vypotkom.

na povrchu jazyka. Ide o benigne postihnutie  Jeho pomenovanie pochddza z 19. storo¢ia. M  2.typ casto pozorujeme u mladych dospe-
sliznice jazyka, ktoré sa prejavuje Cervenymivy-  Povrch jazyka poskytuje rozmanity obraz, ¢asto lych. Pozorujeme predchadzajuce priznaky,
hladenymi pléskami na tele jazyka. Lézie mézu  sa meni v priebehu jedného dna. Objavuju sa ktoré su kombinované s pritomnostou lin-
menit polohu, charakter a velkost v priebehu mi-  rézne velké, nerovnomerné cervené policka, gua plicata. Mapovité tvary sa tvoria preto,
nut az hodin. U niektorych pacientov mbzeme  ktoré su ostro ohrani¢ené od okolitej normalnej lebo povrch jazyka je poruseny brazdami.
pozorovat pocetné exacerbécie a remisie (1,2).  sliznice. Cervené poli¢ka vznikaju preto, lebo Filiformné papily strdcaju svoju typicku
Vyhladené ¢ervené policka splyvajuatymtvoria  dochadza k vymiznutiu filiformnych papil. Strukturu, a preto z typického klinického
plochu, ktord ma podobu mapy. Od toho je Fungiformné papily ostdvaju zachované, obrazu poli¢ok s normélnym povlakom
odvodené pomenovanie Iézie — mapovity jazyk.  Cervené poli¢ka sa ¢asto spajaju a pri urcitej jazyka a poli¢ok bez povlaku ostavaju iba
Z minulosti je zndme, Ze lingua geographica  zostave pripominaju mapu. Okraj 1ézif je oblu- biele okraje policok.
(LG) sa vyskytuje najviac u deti. V suicasnosti  kovito vyvyseny nad niveau okolitej sliznice, je M 3. typ je mapovity jazyk v dospelosti.
vieme, Ze sa vyskytuje aj u mladych dospelych,  belasej farby, ¢o je dolezity diferencidlne dia- Viyskytuje sa u os6b stredného veku, ¢as-
v dospelostiviac u Zien ako muZova menejvsta-  gnosticky znak oproti zac¢inajucej glossitis tejsie u zien ako u muzov. Pozorujeme ho
robe (3).V pritomnosti je zndme, Ze sa vyskytuje  atrofica. Belasy lem je tvoreny hromadenym v typickej forme s tvorbou dobre ohranice-
aj s inymi zmenami na povrchu jazyka, ¢asto  akantoticky zmenenym epitelom a zdpalovym nych poli¢ok, ktoré su cervené, spjaju sa,
s lingua plicata. edémom povrchovych vrstiev epitelu. V Cerve- ¢im jazyk nadobuda vzhlad mapy. Ostatny
nych poli¢kach je epitel bez zndmok rohovatenia povlak jazyka je normalny alebo patologicky
Klinicky obraz lingua geographica  avyrazne tenky (3). zmnozeny.
Chorobny stav sa objavuje pocas Zivota B 4. typ sa vyskytuje tiez v dospelosti a je
a jeho klinicky obraz sa neustale meni. Niekedy ~ Klinické formy a typy lingua podobny ako v detskom veku. Pozorujeme
moze Uplne vymiznut. Prvotnym a hlavnym  geographica pritomnost ojedinelého policka cervenej
priznakom je atrofia filiformnych papil. LG sa vyskytuje v niekolkych klinickych for- farby a roznych rozmerov.
Histologicky obraz obsahuje zépalové zmeny, mach alebo typoch (obrdzok 1, 2, 3,4, 5, 6): B 5. typ je takisto vyskytujuci sa v dospelos-

ktoré zodpovedaju subjektivnym taZzkostiam
pacienta. Podla toho nastupuje poZiadavka na

B 1.typsavyskytuje na detskom veku. Jazyk je
syto Cerveny a vyhladeny. Na jeho povrchu

ti, ¢asto je oznacovany terminmi glossitis
areata migrans. Tvoria sa erdzie okrdhleho
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Obrdzok 1. Na povrchu tela jazyka u mladého
18-ro¢ného pacienta su pritomné vacsie policka
cervenej farby. V ich okruhu doslo k atrofii fili-
formnych papil (zdroj: Durovic)

Obrdzok 4. Povlak jazyka patologicky zmnozeny
u 72-ro¢nej pacientky. Jeho olupovanie sa deje
na vacsich plochach na hrote a na tele jazyka.
Stav imituje mapovity jazyk (zdroj: Vodrazka)

tvaru na ktoromkolvek Useku povrchu jazy-
ka. Casto recidivuju, prebiehaju v remisiach
amozu byt v pric¢innej suvislosti s infekciou
Helicobacter pylori.

Predpokladané etiologické
suvislosti

Aj ked'etioldgia ostdva neznama, pri odbor-
nych diskusiach sa sformovalo niekolko nazorov.
Najcastejsie sa uddva, Ze pricinou LG je exsuda-
tivna diatéza, neuropatické konstitucie, alergické
reakcie a dedi¢né viohy.

Dedic¢ny faktor potvrdzuje praktické sku-
senost, ze LG sa mdze vyskytnut u ¢lenov jednej
rodiny. Pozorovali sme vyskyt u matky a oboch
jej deti. Ostatné etiologické faktory, ako su ne-
urologické vplyvy, sa dokazuju pomerne taz-
ko, a preto o nich nie su spolahlivé referencie.
Pritomnost LG a jej priebeh zhorsuju dusevné
rozpoloZenia, ako su pocity strachu, neistoty
a Uzkosti. Dusevné chorobné stavy, ako depresie,
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Obrdzok 2. Linqua geographica. Na tomto
povrchu sa pridruzuje patologicky zmnozeny
povlak a pritomna je povrchova erézia na hrote
jazyka (zdroj: Durovic)

- i.r

Obrdzok 5. Glossitis areata migrans. Pritomny
je povlak patologicky zmnozeny a erozivne
poli¢ka. Stav pri infekcii Helikobacter pylori

u 30-ro¢nej pacientky (zdroj: Vodrazka)

podrazdenost, mézu vyvolat LG alebo zhorsit jej
stav. Nemalu ulohu v etioldgii zohrdva menstru-
acny cyklus a jeho pripadné poruchy.

Lingua geographica sa zna¢ne dlhé obdobie
davala do pricinnej suvislosti s hornym dyspep-
tickym syndromom a s tvorbou patologicky
zmnoZeného povlaku. Predpokladalo sa, Ze takto
vzniknuty povlak je pricinou halitosis rézneho
stupna. Niektoré nalezy su mimoriadne kritizo-
vané, ale ostava v platnosti nazor, ze poruchy
procesu travenia spolupdsobia na vyvolani ma-
povitého jazyka (4).

Casto sa diskutuje o tom, Ze LG nemé cho-
robny podklad, ale je obrazom regenera¢ného
procesu pri vymene filiformnych papil na po-
vrchu jazyka.

V ostatnom Case suU opakované referencie,
7e LG je prejavom kozného ochorenia psoriasis
vulgaris na sliznici povrchu jazyka. Tento nazor

Obrdzok 3. Linqua geographica. Keratotické
poli¢ka su prevazne na okrajoch jazyka. Pridru-
Zeny je patologicky zmnozeny povlak u 42-ro¢-
ného pacienta (zdroj: Vodrazka)

Obrdzok 6. Povlak je normélny a na povrchu
jazyka su cCerstvé erdzie. Stav je pri recidivujucej
infekcii Helikobacter pylori 25-ro¢ného pacienta
(zdroj: Durovi¢)

pretrvava uz niekolko rokov a z odborného hla-
diska sa mapovity jazyk ¢asto povazuje za jeden
Z0 symptémov psoriazy.

Subjektivna symptomatoldgia je pomerne
chudobnad. V detskom veku ¢asto pozorujeme
palenie povrchu jazyka a u deti odmietanie
potravy. V dospelosti je pritomné pélenie s me-
niacou sa intenzitou a pritomnostou pocitu cu-
dzieho telesa. Palenie méze byt spontanne a pri
rozsiahlejsich nalezoch aj pri podrazdent stravou.

Diferencialna diagnostika LG
Diferencidlna diagnostika ochorenia je zhr-
nutd v tabufke 1.

Diskusia

Lingua geographica v akejkolvek forme
ostadva neskodnou a nefyziologickou léziou na
povrchu jazyka. V diagnostike ¢asto pomaha aj
typickd symptomatoldgia (5).

Vyskyt u deti je pomerne casty, ale
v zubnych ambulancidch klesd, nakolko matky
s detmi navstevuju pediatrov, pretoze deti od-



Tabulka 1. Diferencidlna diagnostika mapovitého a vyhladeného jazyka

Diferencialna diagnostika

Mapovity jazyk

Vyhladeny jazyk

Vyhladené plosky na povrchu jazyka sa rychlo menia

Viyhladené plosky sa menia velmi pomaly

Pritomna je spontanna reverzibilita zmien

Lézie sa do spontdnneho stavu nevracaju

Lézie byvaju pomerne rovnakej intenzity

Chorobné zmeny ¢asto pokracuju a koncia
vyhladenim povrchu jazyka

Nezmenend Cast jazyka ostdva v normalnom stave

Na ostatnom povrchu jazyka su papily zmenené,
okrem toho moézu byt pritomné drobné erézie
a fisury, pripadne petechie

Okraje 1ézif su vacsinou ostro ohrani¢ené a ¢asto
nad Urovnou sliznice

Prechod papil do vyhladenych plosok je plynuly
bez ohranicenia

Casto sa vyskytuje u deti a mladych dospelych

Casto sa vyskytuje v dospelosti a u starsich ludi

Celkové vysetrenie ¢asto nevysvetluje vznik stavu

Viyskytuje sa pri anemickom syndrome, alergickych
stavoch a pri karenciach vitaminov a Zeleza

mietaju potravu. Pocit palenia jazyka znasaju
deti horsie ako mladf dospeli a starsi pacienti. LG
sa moze vyskytnut aj u jednovaje¢nych dvojciat.
LG v suvislosti so systémovymi chorobami ¢asto
pozorujeme pri psoriasis vulgaris a pri psoriasis
pustulosa. Nalez je ¢asty, a preto sa LG moze
povazovat aj za sprievodny priznak. Zaroven
moze dojst na povrchu jazyka aj k tvorbe fisur (6).

Neprijemnou formou LG je glossitis areata
migrans. Tato 1ézia sa mdze prejavit aj bez pri-
tomnosti povlaku jazyka, vo forme okruhlych
erozif (7, 8). Lézie s znac¢ne bolestivé, najma
pri korenenych jedlach, kyslych ndpojoch a pri
mechanickom podrazdeni. Lézie pozorujeme
pri infekcidch Helicobacter pylori a ich remisie
a proces hojenia takmer kopiruje stav infekcie
sliznice zaludka (9).

LG sa mo&ze objavit pri ezofagedlnych reflu-
xoch a poruchach travenia. Lézie mézu suvisiet

s poruchami cinnosti pankreasu a Zl¢nika.
Spontanne sa LG objavuje po cholecystekto-
miach.

LG boli pozorované pri réznych psychickych
zmenach a chorobnych jednotkéch (10).

V sUcasnosti sa ¢asto diskutuje o tom, ¢i
LG nie je jednou z foriem erythema migrans
pri lymskej boreliéze. V literatUre sa uvadza, ze
asi 30 % infekcif prebieha bez erupcie kozného
erytému. Na povrchu jazyka boli pozorované
erythema migrans za pritomnosti eflorescencif
v tvarovej oblasti. Vyslovuje sa domnienka, ¢i LG
nie je oneskorend reakcia na boréliovy infekciu.

Zaver

Mapovity jazyk sa povazuje za nesSkodnu
[éziu, ktoru nie je potrebné liecit. MoZe vsak
byt predzvestou celkového chorobného stavu
organizmu. U deti, mladych dospelych a starsich
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[udf odporucame konzilidrne vysetrenia s pediat-
rom a internistom, pripadne s dermatolégom,
aby sme vylucili systémové ochorenia. Lézie,
ktoré prebiehaju s ¢astymi remisiami v starsom
veku, odporuc¢ame odlisit od palenia jazyka
z neznamych pricin.
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