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Prehled klinickych forem akné a indikace zevni i vnitini terapie jsou doplnény o moznosti kosmetické péce a korektivné dermatologickych

metod.
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ACNE AND DERMATOLOGY COSMETICS

Clinical features of acne vulgaris, other acne subtypes and indications of local and oral therapy are completed by acne cosmetics and

corrective dermatology methods.
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Akné je nejbéznéjSim koznim onemocnénim,
postihuje pfevaznou ¢ast dospivajici mladeze. Pre-
suzovani zejména z kosmetického hlediska, jedna
se 0 skute¢nou kozni chorobu a je nutno ji 1é¢it. Nej-
Vétsi chybou je samolécitelstvi pouze kosmetickymi
¢i rostlinnymi pfipravky, homeopatiky a podobné. Ty
mohou byt pouZity bud’ u zcela minimalni akné, nebo
jako doplnék k pouziti 1éCiv od dermatologa, nebot
koncentrace IéCiv v kosmetickych pfipravcich je vzdy
niz8i nez koncentrace v dermatologickych externech.

Akné je celd skupina onemocnéni, podle pficin
se rozliSuje acne vulgaris, déle akné ze zevnich pfi-
¢in a acne medicamentosa. Tyto faktory zpisobujici
akné mohou pochopitelné zhorSovat i béZnou acne
vulgaris.

Acne vulgaris

Acne vulgaris je chronické zanétlivé onemocné-
ni pilosebacedzni jednotky, zacina obvykle v puber-
té a Casto trva vice let, nékdy i desetileti.

Etiopatogeneze acne vulgaris je multifaktorial-
ni. Vznikd na zakladé genetické dispozice s polygen-
né vazanou dédicnosti. Pfi vyraznéj§im postizeni
rodi¢l v obdobi puberty je uvadén vyssi vyskyt
téz8ich forem a vznik akné u potomkd v ¢asnéjSim
veku.

Zakladnim faktorem je seborea, stimulova-
nd hlavné zvySenim hladiny androgen( v puberté
u obou pohlavi, a hyperkeratdza v ostiofolikularnim
Usti, umoznujici retenci mazu a vznik primarnich
projevi akné, Cernych nebo bilych komedond.
Zmnozeni saprofytickych bakterii, hlavné anaerob-
nich Propionibacterium acnes v komedonech, je
dusledkem zvysené nabidky jejich substratu mazu.
Vysledkem je vétsi produkce enzym( propionibak-
terii, hlavné lipaz Stépicich triacylglyceroly na volné
mastné kyseliny. Volné mastné kyseliny po prlniku
do dermis pfi ruptufe stény folikulu provokuji roz-
voj sekundarnich zanétlivych 1ézi a zfejmé pusobi
i komedogenné. Navic antigeny propionibakterii pfi-
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spivaji k chronicité zanétlivych zmén reakci pozdni
precitlivélosti.

Klinicky obraz acne vulgaris

Nejvice a nejvétsi mazové zlazy se vyskytuji
vkUZi obli¢eje, hrudi a zad, tedy v mistech predilekce
akné. V terénu mastnéjsi kiize, nékdy s velkymi pdry,
jsou zakladnim, primarnim projevem akné nezanét-
livé ¢erné nebo bilé komedony — acne comedonica.
Cerné zbarveni komedonu v Usti sebacedznich
folikuld je vytvofeno zvySenym poctem husté para-
lelné uspofadanych keratinocyt(, a tim i vyraznéjsi
koncentraci kozniho pigmentu melaninu. Bilé kome-
dony maji podobnou velikost jako ¢ermné a Casto
prevySuji pocet Cernych komedon, cca 5:1. Jsou
v barvé kize nebo bélavé prosvitaji, jejich vyvod je
mikroskopické velikosti a tudiz neni viditelny. Velmi
Casto jsou bilé komedony nendpadné a vidime je az
pfi ostrém osvétleni po vypéti kiize, které zvyrazni
jejich vyklenuti. Bilé komedony pravdépodobné
vedou Castéji ke vzniku zanétlivych projevi akné
nez éerné, jejichz obsah mlze snaze S$irsim vyvo-
dem unikat na povrch klze.

Sekundarné pak vznikaji ndpadnéjsi zanétlivé
zmény - acne papulopustulosa, indurata, nodulosa,
cystica, abscedens, conglobata. Hojeni papul a pus-
tul obvykle trva 3-10 dnu, hoji se obvykle bez jizev,
noduly mohou pfetrvavat i déle nez 2-3 tydny.

Vysledkem hojeni zanétlivych projev(i akné mo-
hou byt u mensi ¢4sti disponovanych jizvy rizného
charakteru. Jizvy mohou byt ztlustélé, vyvySené nad
okolni kiZi (hypertrofické, keloidni jizvy, keloidy) nebo
vznikaji jizvy vtaZené pod troven okolni kiize (atrofic-
ké, vpacené jizvy). Nékdy jsou jizvy v barvé klize, jindy
mohou byt pigmentované nebo depigmentované. Na-
Stésti pfi mensich zanétlivych lézich akné jizvy nejsou
bézné, pokud vznikaji, byva obvykle jejich hlavni pfici-
nou Skrabani a vymackavani projevu.

Na rozdil od jizev, které nemizi, mizeme nékdy
vidét po Ustupu zénétu pretrvavajici Cervenofialové
makuly v rozsahu pQvodniho zanétlivého projevu
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akné (red acne). Vznikd v disledku docasné ztraty
kontraktility koznich cév z pfechodné ztraty elasti-
city jejich stény. Po nékolika tydnech az mésicich
se pruznost cévek opét obnovi a barva klize se nor-
malizuje.

Variantami acne vulgaris jsou acne premenstrua-
lis, acne postpubertalis, acne androgenetica (virilizuji-
ci syndromy), acne excoriata a dal$i. Nastésti vzacné

SAPHO a acne fulminans s celkovymi pfiznaky.

Akné ze zevnich pFicin

Vznik akné ze zevnich pficin je ¢asto podminén
profesionalné. V disledku kontaktu kiize s komedo-
genné plsobicimi latkami dochézi k ucpavani dsti
folikuld a perifolikuldrnimu zanétu. Lokalizace je
Casto na koncCetinach v mistech tfeni znecisténych
odévl. Vyvoldvaji ji ropné derivaty, napf. vazelina,
fezné oleje — acne oleosa, vaselinoderma. Jeji vari-
antou, ¢asto nediagnostikovanou, je acne cosme-
tica vznikajici v dusledku pouzivani kosmetickych
krém(, pletovych mlék, ale i naduZivani nékterych
mydel, detergentl apod., které mohou zhorSovat
i pribéh vech forem akné. Proto by jedinci trpici
akné méli pouzivat vyhradné kosmetiku uréenou pro
plet postizenou akné, véetné UV filtr(i.

Acne picea, dehtem vyvoland akné postihu-
je hlavné pracovniky pouzivajici dehet ¢i dehtovou
lepenku.

Acne chlorina je dalsi profesionalni formou
akné, pficinou jsou pevné chlorované uhlovodiky
a jiné slouceniny chloru v chemickych provozech,
napf. pfi vyrobé barev, pesticidd aj.

Malorca acne je dlsledkem pobytu u jiznich
mofi. Néhly vznik &i zhorSeni akné je typicky vzni-
kem béhem ¢i kratce po dovolené. Etiopatologicky
se vysvétluje zvySenim keratinizace v dlsledku
pasobeni UV zéfeni, ke vzniku mize pfispivat i vétsi
poceni, nevhodné opalovaci krémy a oleje, popf. pfi-
tomnost nafty v mofské vodé. Vétsinou nahlé vzpla-
nuti projevil vymizi do 6 tydnd po dovolené.
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Acne mechanica vznikd ze zevnich fyzikalnich
pficin, jako je tfeni a zaparka, napf. pod ¢elenkami
(hippies acne), na krku u houslist( apod.

Akneiformni erupce, acne
medicamentosa

Léky vyvoland, popf. zhorSovana akné neni
vzacna, nesmime na tuto moznost zapominat. Vznik
je vétSinou ndhly, nejcastéjsi pficinou jsou steroidy
uzivané vnitfné (i ve formé sprejl), vzacné i zevné
aplikované, popf. anabolika — acne steroidea. Z dal-
Sich 1€k0 je nutno uvést hlavné antiepileptika, seda-
tiva jako lithium, barbituraty, psychofarmaka, nékte-
ra oralni kontraceptiva, vitamin B, a B,,, pfipravky
s jédem (i pfi poruchdch &titné Zlazy) a brdmem —
acne jodina, bromina, antibiotika, dale Nidrazid, cyk-
losporin A, fotochemoterapii (PUVA) aj.

Terapie akné

objevujici se v obdobi dospivani. JelikozZ jsou etio-
patogenetické poméry kombinaci vice faktor(,
mlze dochazet k selhdvani dcinku i nejlepSich
Iékd, pokud neni dostate¢né pfihlédnuto u daného
pacienta k individudlni reakci na lé¢bu. Je nutno
zdUraznit, Ze 1é¢ba akné ma lepsi vysledky, pokud
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zacne v okamziku vyskytu prvnich uhfikd, popfi-
padé drobnych zéanétlivych zmén. To je nejlepsi
padnému vzniku jizev.

Nedoporu€ujeme fidit se pouze radami pracov-
nikd kosmetickych zafizeni nebo lékarnikd. Také
Casopisy pro dospivajici pravidelné zafazuiji ¢lanky
o rliznych zplisobech 1éEby akné, Fada z nich je vSak
nepfesna a zavadéjici. Je chybou Cekat na rozvoj

tézSich zmén, ¢im dfive zatneme s odbornou 1é¢-
akné predejdeme. Je zdsadni chybou vyhledat
odborného kozniho lékafe az teprve pfi rozvoji
téz8ich forem akné.

Jen dermatolog mdze nejlépe odhadnout, kte-
ré z pficinnych faktor(i vzniku akné jsou u daného
pacienta vice vyjadfeny, pfipadné diagnostikuje
specialni podformu akné a mize podle toho vybrat
nejvhodnéjsi 1é¢bu. VSechny druhy akné jsou si
stejny cilovy orgén, mazovou zlazu. Proto jen cvice-
né oko a podrobna anamnéza zaméfena nejen na
anamnézu onemocnéni, ale i na celkovy zdravotni
stav postizeného i na rizikové a zhorSujici faktory,
veetné profesionalnich, mize stanovit pfesnou dia-
gnézu a spravnou lécbu.
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Zékladni podminkou UspéSnosti lé¢eni je pou-
¢eni postizeného o nezbytnosti dlouhodobé péce
a nutnosti dobré spoluprace, ale i 0 sprdvném pouzi-
vani zevnich, pfipadné vnitfnich 1€ka.

Cigténi pleti je sougasti 16by, vhodny zpiisob
doporuéi oSetiujici Iékaf tak, aby vyhovoval IéCebné-
mu postupu, zejména pfi nasazeni intenzivni zevni
IéCby musime byt k pleti Setrni.

Cisténi pleti

Soucasti 1éCeni akné je Cisténi pleti, nefesi vSak
pficiny akné, pouze zmirfiuje akné opticky odstrané-
nim viditelnych ¢erych, popf. bilych komedond. Pfi
vhodném zpisobu provedeni tak odstranénim roho-
vinové zatky folikulu i nadmérného syrovitého obsahu
komedonu mUzeme predejit i nasledné tvorbé zanét-
livych 1ézi. Dilezité je védét, Ze Spatné provadéné
¢isténi pleti miZe stav akné dokonce zhorSovat.

U mimych forem mlzeme pouzit peeling (scrub)
pletové masky Ci krémy. Vhodné je alespon v pocat-
ku Cisténi pleti absolvovat v odbornych kosmetickych
zafizenich (pozor, ne vSechna ho provadéji kvalitné).
Z Casovych divodu je po zaSkoleni zkusit provadét
1-2x tydné doma, a to nasledujicim zplisobem. Po
napafeni kiize v obli¢ejové sauné, popf. horké koupeli
postizenych partii trupu, nebo jednoduseji pfilozenim
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Obrazek 1. Acne conglobata

jemné potravinaiské folie se docili prohfati pokozky,
zméknuti rohoviny, zfidnuti mazu a rozsifeni Usti
folikuld. Vétsina kosmetickych pracovist v soucasné
dobé preferuje odstrafiovani komedon( prsty obale-
nymi sto¢enym kosmetickym ubrouskem. Doma a pfi
mirném vyskytu komedon0 mizeme kizi Cistit jedno-
duseji za pomoci kvalitniho toaletniho mydla, pfipad-
né specidlnich mydel &i syndetl, Sampon pro plet
postizenou akné, krouZivymi pohyby Stétkou na holeni
se zkracenymi chlupy na obliéeji, na kiizi trupu nepfilis
drsnym kartackem. Cisténi pleti doplnime vytlagenim
vétSich uhfikd, ale nikdy ne prsty, nybrz jemnym tla-
kem do otvirku specielniho expresoru (kovova tycin-
ka s otvirkem o priméru cca 1,5-2mm ve vyklenuté
[ZiGkovité koncové Casti, kterou Ize zakoupit ve zdra-
votnickych potfebach, Iékamdach Ci na pracovistich
zaméfenych na kosmetické sluzby). Manipulace jako
mackani, Skrabani apod. jsou zcela nevhodné. Vel-
kym tlakem pii mackani dochézi k prasknuti folikulu
a jeho obsah —maz, propionibakterie atd. se dostavaji
do okolni podkozni tkané a tam provokuiji vznik zanét-
livych zmén akné, Cili jeji zhorSeni. Jedinou povolenou
manipulaci je oSetfeni pustulek, které mizeme opa-
trné tangencialné propichnout sterilni jehlou a tam-
ponem s dezinfekénim roztokem hnis Setmné odsat.
Hojeni pustulek tak mizeme ponékud urychlit.

Cigténi pleti zakon&ime oetfenim adstringentni
plefovou vodou nebo lihovym roztokem. Zevni léky by
mély byt pouzity radéji az za nékolik hodin po &isténi
pleti, je tfeba se poradit s oSetfujicim koznim lékarem.
Zevni lécba akné

Pii akné s komedony a mirnym vysevem papu-

lopustul je vzdy na prvnim misté aplikace lokalnich
retinoidi (adapalene, tretinoin, izotretinoin), pfi
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Obrazek 2. Acne conglobata

jejich intoleranci kyseliny azelaové, které maji vyraz-
ny prevazné komedolyticky ucinek. Jsou nejvhodnéj-
§i také pro udrZovaci terapii t€zSich forem akné po
zvladnuti zanétlivych projevi. U retinoidd nesmime
zapomenout poucit pacienty o postupném zvySovani
expoziéni doby retinoidd k adaptaci na jejich vedlej-
§i iritativni ucinek — hardening fenomén. Méné Casty
je vznik pfechodného zhordeni akné ve 2.-3. tydnu
terapie retinoidy v ddsledku urychleni klinicky dosud
tzv. rebound fenomén. Ten neni dlivodem ukonéeni
léCby, je nutno pacienta na tuto moznost upozornit
a informovat ho, ze efekt nastupuje obvykle az po
mésici terapie retinoidy. Nastup ucinku kyseliny azela-
ové ma jesté delsi horizont, alespon 3 mésice, proto je
vhodné jeji U¢inek urychlit nékterym z dalSich extern.
| externa s retinoidy jsou jiz vyvijena v kombinaci napt.
s lokanim antibiotikem, popf. benzoylperoxidem. Pri
vyskytu vétsich otevfenych i uzavienych komedon(
bez vyraznéjSich zanétlivych projevii miizeme Unosny
kosmeticky stav nastolit rychleji vhodné provadénym
¢isténim pleti, chemickym peelingem, nékterymi fyzi-
kaInimi metodami, avSak vzdy pfed nasazenim lokal-
nich retinoid.

dony volime v poCatku pfipravky s pfevazujicim anti-
bakteridlnim Ucinkem. Pfednost davdme benzoyl-
peroxidu (3%, 5% a 10 %), ktery nevytvafi bakterial-
ni rezistenci na rozdil od lokélnich antibiotik, jejichz
doba aplikace ma byt z tohoto dlivodu omezena
obvykle jen na 2-3 mésice terapie. Z nich volime
obvykle erythromycin ¢&i clindamycin, vzdy v prodys-
ném vehikulu (sol., lot., crm., pst.). Ponékud delSi apli-
kaci extern s antibiotiky umoziuije jejich kombinace
s benzoylperoxidem nebo se zinkem, které vznik
bakteridlni rezistence redukuji. Jind externa, napf.
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Obrazek 3. Acne conglobata

s clotrimazolem maji jen minimalni efekt, kryci pfisa-
da zvyraziiuje jejich spiSe kosmetickou indikaci.

Kosmetické pripravky

Dopliikem zevni terapie, podle moznosti tole-
rance pouzivanych dermatologickych extern, jsou
tzv. Cistici pfipravky ve formé pénivych geld, teku-
tych syndetl (moderni forma detergentd), popf.
Cisticich ubrousku aj. Dal$imi vhodnymi doplfiky
zevni léCby jsou adstringentné plsobici preparaty,
redukujici velikost folikularnich vyvodu, nékdy je pre-
zentovan i jejich pfiznivy vliv na kvalitu a mnozstvi
kozniho mazu. Dobry kosmeticky efekt mohou mit
i hydratacni pfipravky, které zmirfiuji vedlej$i ucinky
silné ucinnych, ale vysusujicich az iritujicich extern
k 168bé akné. Uginnymi latkami v kosmetickych pre-
paratech byvaji zinek, antioxidanty, vitamin C, selen,
kyselina salicylova, mlééna, tea three oil, latky z mrt-
vého more, dalSi pfirodni produkty aj.

Nékdy jsou tato kosmetika kombinovana i se zmat-
Aujicimi a tonovacimi latkami, které slouzi jako make
up. Jako kryci prostredky ke kosmetické kamuflazi pro-
jevi akné jsou vyrabény i korektivni tycinky k cilenému
pouziti na ojedinélé projevy akné, nékdy jsou dokonce
zelené zbarveny a sumaci s ¢ervenou barvou zanétli-
vych projevl plsobi velmi dobrou barevnou korekci,
mohou mit i vysusujici protizanétlivy efekt.

Exfoliativni peelingové pfipravky mohou byt
kombinaci chemického i mechanického plsobeni.
Peeling plsobici latky (alfa-hydroxy-kyseliny, kyse-
lina glykolova aj.), podobné jako retinoidy, jsou ve
volné prodejnych kosmetickych preparatech v nizké
koncentraci, tudiz jejich efekt je oproti terapii Iéka-

Pouziti laser(, smooth beam, fototerapie, krya-
lizace, dermabraze, aplikace koznich implantatl
apod. mohou v rukou zku$eného odbornika zlepsit
kosmeticky stav kiZe a jizev ¢i pigmentaci po akné.

Celkova lécba akné

U vétsiny forem akné je dostauijici efekt 1éCby
zevni, externi. Indikaci perordini terapie akné je vzdy
pomér benefit versus risk, ktery respektuje nejen tizi
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klinického obrazu, ale i stuperi odezvy na zevni léCbu
anezanedbatelné téz psychosocidlni aspekty. Kontrain-
va léCba akné se nezavadi v téhotenstvi, pfi podezfeni
na tehotenstvi nebo pi jeho planovani. Kontraindikace
hormonalni [é¢by jsou stejné jako u jinych kontraceptiv.
Existuji 3 zakladni skupiny Iéku k celkové Ié¢hé akné:
antibiotika, hormonaini preparaty a retinoidy.

Antibiotika

Nejlépe plsobi tetracyklinova antibiotika (tet-
racyklin, doxycyclin, minocyclin), popt. erytromycin.
Doba pouzivani je obvykle vice mésicl, vétSinou
pouzivame sestupné davkovani. PFi IéCbé tetracyk-
liny neni vhodné slunéni (varovat pfed navstévami
solarii) pro zvySeni rizika fototoxickych ¢i fotoaler-
gickych reakci nebo vzniku pigmentaci.

Antiandrogeny, hormonalni lécba

Antiandrogeny blokuji pdsobeni androgen(i na
cilové tkané, v pfipadé akné na mazové Zlazy. Lze
je pouzit pouze u zen, pro pravidelnost cyklu v kom-
binaci s estrogeny, takze pfipravek pusobi jako kon-
traceptivum, kde antiandrogen pIni funkci gestagenu.
NejzndméjSim a dosud nejsilnéjSim antiandrogenem
je cyproteronacetatv davce 2mg v kombinaci s nizce
davkovanym estrogenem. Uzivé se od 1. dne men-
struace do 21. dne cyklu. Doba pouzivani je nejméné
9-12 mésicl, Casto i nékolik let. V téZSich pfipadech
akné je mozno pouzit vy$8i davkovani cyproterona-
cetatu ve formé dalsi samostatné tablety, cca 10—
15mg, uzivané soucasné vzdy prvnich 10 dni men-
struacniho cyklu. Ponékud slabsi antiandrogenni
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Ucinek maji kontraceptiva obsahujici dienogest, dro-
spirenon a desogestrel. | néktera dalSi kontraceptiva
mohou mit na akné mirné pozitivni vliv.

Izotretinoin

Izotretinoin je nejucinnéjSim celkovym Iékem
akné, patfi do skupiny retinoid(i, derivatd vitaminu A.
Izotretinoin plsobi na akné komplexné. SniZuje vel-
mi vyrazné tvorbu kozniho mazu, omezuje tvorbu

acne conglobata. Dale ho pouzivdme v pfipadech,
kde pfedchozi celkova Ié¢ba antibiotiky ¢i hormony
neméla dostatecny efekt a také pfi vyrazném jizveni.
Vy8e davkovani zavisi na tizi postizeni, jsou nutné
pravidelné kontroly triacylglycerold, cholesterolu
a jaternich testu. Lécba izotretinoinem trva primér-
né 4-6 mésicu, zalezi na celkové davce izotretinoinu
za celou kuru.

noinu je teratogenita, proto je nutno nejen v prabéhu
|éCby, ale jiz 1 mésic pfed a jesté 1 mésic po vysaze-
ni izotretinoinu zajistit spolehlivou antikoncepci, nej-
Iépe s cyproteronacetatem, doporucuje se dokonce
kombinace 2 kontraceptivnich metod a pravidelné
provadéni testl na graviditu. K dal$im nezadoucim
Ucinkm izotretinoinu patfi suchost kize, rtl a sliz-
nic apod., obdobné jako pfi hypervitamindze A.

Kazuistika

Patnactilety Adam trpél tézkou formou akné
s pfevazujici lokalizaci hnisavych abscesl na obli-
Ceji. Zevni léCba nebyla ucinna a proces se nezlep-
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Sil dostate¢né ani po celkovém uzivani antibiotik.
Rodi¢e podlehli pesimizmu a misto pokracovani
v 1é¢bé na koznim pracoviti zacali s chlapcem nav-
Stévovat |écitele — homeopata. Teprve po pdl roce
dalSiho zhorSovani stavu pochopili, Ze homeopatovo
ujistovéni, Zze zhorSovéni hnisavych hrbolt a dokon-
ce jejich dali vysev ve vlasech nejsou pfiznivymi
znamkami, Ze se kdze po homeopaticich ¢isti a pak
se onemocnéni zastavi, asi nebude seriézni infor-
maci. Jelikoz byl mezitim chlapec psychicky téméf
na dné, vratili se zpét ke koznimu Iékafi. Ten pro hro-
zivy nalez s mohutné hnisajicimi abscesy o priméru
az 2cm pacienta odeslal na nasi kliniku.

Po laboratorni kontrole byl nasazen celkové izo-
tretinoin v ddvce 0,8 mg/kg/den. Jiz po mésici doslo
ke zfetelnému zlepSeni projev(, po 3 mésicich Ié¢by
bylo hniséni téméf zastaveno. Po 4 mésicich se jiz
netvorily nové zanétlivé hrbolky a po 5 mésicich js-
me izotretinoin vysadili. Dalsi rok je pacient téméF
bez projev(i, pouze na udrZovaci zevni |6Ché.
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