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Kryoterapie je jednou z nejuzivanéjsich metod v ambulancich dermatologt. Nékdy je nazyvana - kryochirurgie nebo kryalizace. Je uzivana pro
Ié¢bu mnoha benignich i malignich koznich lézi. Efekt 1é¢by zavisi hlavné na pouzité technologii, dobé a intenzité osetieni a spravné indikaci.

Kli¢ova slova: kryoterapie, mechanizmus ucinku, cykly ochlazeni-prohtati (FTCs), teplota.

Cryotherapy is one of the most common in-office method used in dermatology. Also called cryosurgery. Used for treatment of variety
of benign and malignat skin lesions. Efects depends mainly on used technique, time and intensity of treatment and good indication.
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Kryoterapii jako metodu zafazujeme
do skupiny fyzikaInf Ié¢by. Nazev metody vy-
chazf z fectiny a je sloZzen ze dvou slov cryo —
chlad a therapie — 1é¢ba, tedy zcela vystihuje
princip metody Ié¢ba ochlazenim. Lé¢bu chla-
dem znali jiz stafi Egyptané, kteff jiz 3000 let
pr. nl. osetfovali nékteré zmény na kizi, pod-
chlazenim smési zmrazené smési solf a ledu
(ochlazeni zhruba na teplotu - 20°C). V Evropé
je pak pouZzivdna zhruba od 17.stoleti n. 1.V ro-
ce 1901 White a Whitehouse poprvé pouzivaji
jako kryoterapie vatovy tampdnek s tekutym
vzduchem (uchovéavanym v Dewarové nado-
bé) pro lécbu veruk, néva, lupus vulgaris, her-
pes zoster, hemangiomU a koZnich tumor(.
1907 zavadi Pusey ,roubiky” oxidu uhli¢itého
s teplotou -78°C. V téze dobé vyvinuli Lorkat
a Jakob prvnf aplikator pro kryodestrukci oxi-
dem uhlicitym. A v roce 1950 je uveden do pra-
xe tekuty dusik.

V soucasné dobé jsou jako Ucinné aktivni
smeési pozivany, tekuty dusik teplota -195,8°C,
oxid uhli¢ity (snih oxidu uhli¢itého, acetonova
kase se snéhem oxidu uhlicitého) teplota-78,5°C,
dimetyleter a propan (DMEP — teplota -57 °C).

Jejich technické parametry jsou CO,, bod va-
ru pfi 101,2kPa -78,5°C, zplsob prepravy tlakova
nadoba, vhodny chladici postup expanzni. CO,
je nejedovaty a nehoflavy. N2 bod varu pfi tlaku
101,2kPa -195,8°C, zplsob prepravy Dewarova
nadoba na principu termosky, ma dvojity obal,
uvniti vakuum pokovena maximalni omezenf
kondukce tepla a teplenych ztrat a je téZ neje-
dovaty a nehoflavy.

Pro jejich aplikaci je mozné pouzit — vatovy
tampon, $téticku, spray, sondu ¢&i uzavfeny sys-
tém s aplikdtorem — kryokauter nebo kryoda.

Z hlediska techniky osetfeni rozdélujeme
osetfeni chladem do nékolika kategorif:

Kryodestrukce — mistni cilené intenzivnf
podchlazeni jasné definované koznf léze, zamé-
fené na jejf UpIné znicen.

Kryodesquamace - plodné osetfeni klize
s naslednym intenzivnim olupovanim.

Kryostimulace - chladovd anemizace (vazo-
konstrikce) s nadslednou hyperemizaci (vazodia-
lataci) a nepatrnym olupovanf osetfeni plochy.

Kryodestrukce: virové veruky, kondylomata
accuminata, seborrhoické veruky, sebacedzni hy-
perplazie, aktinické keratdzy, aktinické hyperpig-
mentace, keloidnf jizvy, rhinophyma, ephelides,
lentigo simplex, angioma stellatum, Kaposiho sar-
coma, hemangioma senile, venous — lake heman-
gioma, angiokeratoma skrota, kapilarni heman-
giomy, dermatofibromy, syringomy, milia, cysty,
trichoepiteliomy, verukdzni naevi, akrokeratosis ve-
ruciformis, lichen ruber, adenoma sebaceum, pru-
rigo simplex, neurodermitis, rec. herpes simplex,
diskoidni erythematodes, granuloma anulare aj.

Nékteré indikace jsou jiz pfekonané (nahra-
zeny jinymi metodami ¢i terapeutickymi procesy,
ale pokud je v zdkladnim vybaveni ambulance
pouze moznost kryoterapie, je mozné je pouzit)

Kryodesqumace: akné, jizvy po akné, me-
lazma, omlazovani — slupovaci procedura

Kryostimulace - alopecia areata

Chladova alergie, kryoglobulinemie, aga-
maglobulinemie, choroby krvetvorby, chladova
kopfivka, pyoderma gangrenosum, Raynaudova
choroba, kolagendzy a autoimunitni choroby.

POZNATKY Z PRAXE: pozor na fototypy |Il.
a vyssi casto dochazi ke vzniku hypopigmentadi,
stejné tak je rizikové oSetfeni v oblasti spodnich
vicek, které mUze vést k tvorbé ektropia. AC je
kryoterapie ur¢ena a efektivni v [é¢bé keloidnich

Dermatologie pro praxi | 2013;7(3) | www.dermatologiepropraxi.cz

Dermatol. praxi 2013; 7(3): 130131

jizev (¢asto v kombinaci), mize po lé¢bé kryo-
destrukef keloid vzniknout.

Asi nejcastéji je pouzivdna metoda cilené
destrukce tkané, tedy — kryodestrukce, mecha-
nizmem je tepelny pfenos — ochlazeni nasledna
destrukce bunék a zdnét v misté osetien.

Pfi kryalizaci dochézi k osmotickému posko-
zeni pfi dehydrataci protoplazmy diky krystali-
zaci extraceluldrnich aintraceluldrnich tekutin.
Tyto krystalizuji pfi rdznych teplotach. Dochazf
téZ k naruseni osmotického gradientu na mem-
brandch a jejich separaci, coz vede k dalsimu
poskozeni bunék. PUsobi termalni Sok. Nastava
denaturace lipoproteinovych komplexd, dalsi
membranova poskozeni. Nasleduje vaskularni
staza (drobné kozni kapilary).

Nasledné pomalé prohfivanitkdné umocriuje
destrukeni procesy — zahfivanim tkané dochézi
k dalSimu praskani bunék, extraceluldrimu otoku,
intravaskularni agregaci trombocyt( a formaci
drobnych trombU v kapildrach a venulach.

Tyto procesy postihuji rlizné typy bunéc-
nych struktur. Pro kaZzdou je nutné dosahnout
urcité kryaliza¢ni teploty — keratinocyty -50°C,
melanocyty -5°C, obecné pro maligni 1éze -50°C
a pro benigni léze -20 az 25°C.

Keratinocyty a fibroblasty jsou relativné rezi-
stentnfna podchlazenf na rozdil od melanocytd,
proto muze dojit k naslednym hypopigmenta-
cim v mistech osetreni.

Ale pozor, i kdyZ byla zminéna citlivost me-
lanocyt(, kryoterapie neni ur¢ena pro lécbu pri-
marniho melanomu, kdy je nutné histologické
vysetfeni!

PYi -0,6°C se ve tkani tvorf krystaly, pfi do-
state¢né rychlém ochlazeni se tkar ZESKLOVATI
bez tvorby krystalU.

podchlazenf

frosting

hyperemie



hyperemie a kolaterdlni edém za 24 hod
vezikuly
krusta-eschara

Rozsah a typ poskozeni (efekt [é¢by) Zavisf
na nékolika faktorech — pouzité aktivni latce
a systému jeji aplikace, rozsahu a plose pod-
chlazeni, dosazené teploté, rychlosti a hloubce
priniku podchlazeni, rychlosti ndsledného
zpétného zahrati tkané a spravné indikaci
lécby.

Obecné mudzeme fici, Ze u nddorovych lézf
je nutné rychlé a intenzivni podchlazeni (silny
tepleny Sok) a pomalé ohféti (siiné mechanické
poskozeni)

Tedy cely proces je charakterizovan stfidad-
nim freeze-thaw cycles (FTCs), tedy pro kazdou
zindikacf je ddna charakteristika

Pouzita technologie

Cas (aplikace) a pocet FTCs

Rozsah a hranice mista prochlazenf

Pocet osetfent a jejich intervaly (v tydnech)

Odpoved a vysledek osetreni

Napt. solarnf lentigo — kryokauter (N2) —
5-10sec, 1FTCs, pouze do hranice léze bez lemu,
vetsinou jedno osetfeni, vysledek velmi dobry

venous-lake hemangioma — kryokauter/
stéticka (N2, DMEP), 10sec, 1 X FTCs, lem 1 mm,
jednorazové, efekt dobry

verruka vulgaris (dle typu a uloZeni) kryokau-
ter/stéticka(DMEP), 10-30sec, 3 X FTCs, probélan{
(ice formation), 1%, 5-3 tydny, dobry/uspokojivy/
neuspokojivy aj.

Pro kazdou indikaci je mozno modifikovat,
priklady jsou pouze ndzorné.

Mozné je i pouzit charakteristiku z praxe mo-
difikovanou na ambulantni pouziti tekutého
dusfku a oxidu uhli¢itého.

Kryalizace N2

ocisténa kaze (lih, aceton)

$téticka, vata tampon — ostra Spice mensf

nez prlimeér léze

nasytit, sama ochladit

kolmo na Iézi, pritlacit

misto zbéld a ztuhne

60s minimum...hlubsi Gtvary (90-180')

kryalizace 1-3x

bazalioma 3x vzdy po Uplném rozmrznutf

hloubka cca 1,5-2,0mm

Kryodesquamace — oxid uhlicity

Acetonova kase s oxidem uhlicitym

Plosné mrazeni, rovhomérné

Hloubka 0,5mm

Pozndmka z praxe: 1é¢ba papulopustuldz-
niho akné — metoda kryodesqumace je velmi
efektivniv 1é¢bé zminéné indikace. Velmi dobfe
pUsobi v oblasti dekoltu, zad a ramenou. Plosné
osetfeni efektivné sanuje zanét, snizuje tvorbu
mazu, naslednou hyperémii zlepsuje prokrvenf
a optimalizuje hojeni. Pouziva se tekuty dusik
i acetonova kase s oxidem uhli¢itym. Osetfeni
se opakuje nékolikrat za sebou v tiitydennim
intervalu. Po osetfenf jsou aplikovany antibio-
tické pudry a mistni [é¢ba. Dle obdobf a mista
aplikace i pfimérena fotoprotekce.

U akné abscedujici je mozna i kombinovana
kryodestrukce konkrétnich abscest s chirurgicky-
mi incisemi a kontraincisemi (s drendzi projeva).

Jako kazdad metoda md i kryoterapie své ve-
dlejsi ucinky a komplikace, rozdélujeme je podle
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¢asového faktoru na okamzité a pozdnf a cha-

rakteru trvanf jako pfechodné a permanentnf
Zminéné kategorie se mohou prolinat.
Okamzité/docasné — bolest, erytém, edém,
hemorrhagie, vesiculy, synkopy
Pozdni/docasné - infekce, sufuze, granulace
Pozdni/semipermanentni (fesitelné) — hy-
perpigmentace, milia, hypertrofické jizvy,
poruchy senzitivity v misté vykonu
Pozdni/permanentni — hypopigmentace,
alopecie, atrofie, ektropium, trakéni jizventi
(vicko, ucho, ret)

Kryoterapie je metodou osvédcenou nikoliv
jednoduse a schematicky aplikovatelnou. Patif
vzdy do rukou erudovaného Iékare, ktery nejen
dokdaze dobfe diagnostikovat a zaroven zvolit
metodu dle potfeb pacienta, jeho problému
a celkového zdravotniho stavu. Kryoterapie je
kombinovatelna s ostatnimi metodami derma-
tochirurgickymi. Pfed, béhem a po |é¢bé je tfeba
pacienta vést a kontrolovat. To umoznuje nékte-
ré zmoznych komplikacf eliminovat jiz v pocatku
a podporit dobry efekt zvolené metody.
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