ULOHA DERMOKOSMETIKY V LECBE AKNE
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Uloha dermokosmetiky v Ié¢bé akné nabyva stale vice na vyznamu. Dermokosmetika miize byt uZita z nékolika dGvod(i: pro kompenzaci
nezadoucich ucinkd Iéciv, pro synergicky ucinek s Iéky a pro udrzovaci terapii. Velky vyznam md i spravné zvolend kosmetika kamuflazni
avhodné fotoprotekeni piipravky. Riizné typy aktivnich latek v dermokosmetice pro akné mohou mit réizny tcinek: reguluji mnozstvi séba,
postihuji abnormalni keratinizaci, plisobi antimikrobialn& nebo protizanétlivé. U¢inky se mohou i navzajem kombinovat. Dermokosmetiku
Ize pouzit jako monoterapii nebo v kombinaci s 1€ky. Je-li spravné zvolena, mize vyrazné napomoci v [écbé akné. A naopak — nevhodné
zvolend a pouzitd mlze akné zhorsit. V ¢lanku jsou rozebrany moznosti pouziti dermokosmetiky a popsany jednotlivé Gcinné latky a pfipravky.
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The importance of dermocosmetics in acne treatment shows an increasing role. Dermocosmetics can be used for several reasons:
for amanagement of side effects, for a synergystic role with an acne therapy and for a preventive and maintenance therapy. An ap-
propriate chosen camouflage cosmetics and fotoprotection are of a great importance, too. Various types of active compounds can
affect different targets: an abnormal sebum production, an abnormal keratinization, a microbioma and an inflammation, alone
or in combination. Dermocosmetics can be used in monotherapy, or in combination with drugs. If well choosed, it can help a lot
in the treatment of acne. And on contrary, an inappropriate chosen and wrong used it can even worsen acne. In the article, the

possibilities of dermocosmetics use and their active compounds and preparations are described.

Key words: acne, dermocosmetics, effective compounds.

Akné je polymorfni zanétlivd choroba
pilosebacedznijednotky. Je jednim z nejcas-
téjsich koznich onemocnéni. U jednotlivych
pacientl se lisi zdvaznosti projevl. Dle sou-
Casnych predstav je akné vysledkem nékolika
patogenetickych faktor(. Jsou to kvantita-
tivnf a kvalitativni zmény mazu, folikuldrni
retencni hyperkeratdéza, zmény mikrobiomu
aimunopatologicky zanét. Lécba akné se Fidf
zdvaznosti projevl, psychickym dopadem
choroby na pacienta a mirou compliance
konkrétnf osoby. Déli se na lécbu mistni,
celkovou a fyzikaIni. Nedilnou soucasti je
terapie doplnkova, kterd zahrnuje pfedeviim
vhodnou lékafskou kosmetiku a zdravou Zi-
votospravu (1).

Nové kosmetické produkty obsahujici ak-
tivnf latky testované in vitro nebo na malych
souborech zménily ,svét kosmetiky” — vyclenila
se tzv. ,dermokosmetika”. Vyrobky obsahujici
aktivni latky specificky ur¢ené pro urcitou koznf
chorobu nejsou jen obecné urcené ke kozni
péci a hygieng, ale Ize je pouZit jako doplnék
nebo u mirnych forem dermatéz dokonce jako
alternativu k souc¢asnym Iékim. To plati i pro
oblast akné. Vyznam dermokosmetiky se uvadi
iv poslednich evropskych doporucenich trovné
S3(2). Nazorné je schéma léc¢by dle S3 ukdzano
na obr. 1 (dermokosmetika je oznacena Sipkou).

| sekce Akné a oblicejové dermatdzy Ceské
dermatovenerologické spole¢nosti CLS JEP pod-

poruje vyznam dermokosmetiky. Jiz v roce 2007
(tehdy jako Pracovni skupina pro akné) vytvoril jeji
vybor zjednodusené schéma doporucenf lécby
akné - Doporucené postupy lécby akné pro détské
lékare. Toto doporuceni, vychazejici z tehdejsich
Doporucenych postupt (Global Aliance to Improve
Outcomes in Acne) mUzZe byt vyuzito lékafi viech
odbornosti. Je zde patrna nutnost komplexni péce
0 pacienta s akné (v¢etné dermokosmetiky) a je
pouzitelné i pro edukaci pacientt (3).

U jednotlivych pacientl se akné lisi zédvaz-
nosti projevd. Dermokosmetiku Ize pouzit v mo-
noterapii nebo v kombinaci's Iéky, a to z nékolika
dlvodU: pro kompenzaci nezadoucich Gcinkd
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[éciv, pro synergicky Ucinek a pro udrzovaci léc¢bu
(4). Velky vyznam mé i sprdvné zvolend kosmetika
kamuflazni a fotoprotekent pripravky. Prehledné
jsou moznosti pouZitf ukazany na obr. 2.

Neékteré lokdlni a systémové léky (prede-
vsim lokalnf retinoidy, benzoylperoxid nebo
perordlnf izotretinoin) jsou zndmy tim, Zze majf
ucinky na kazi (zpdsobuji suchost, zvysenou
citlivost, zarGiZzovéni, svédéni, paleni, zvysenou
vnimavost ke slune¢nimu zareni). Tyto mohou
vést az k prerusent |écby. Pouzivani spravné der-
mokosmetiky (pfedevsim vhodnych emoliencif)
mUze tyto nezddouci ucinky minimalizovat az
Uplné odstranit. Hlavnim smyslem emoliencif je
zmeék¢it kazi a pdsobit preventivné proti mozné
iritaci. Tato emoliencia musi mit nekomedogenni
zaklad, napt. dimetikon. Je to silikon, zmékeuje
ktZi ihned po ocisténi, neobsahuje mineralni
ani rostlinné oleje. Emoliencia u akné mohou
obsahovat i nékteré latky s pozitivnim efektem
na akné (6). U¢innost nékterych prostfedkd je
dokonce ovérena studiemi. Naptiklad jedno-
duchy promazavaci krém, ktery byl uzit jako
doplAujici 1é¢ba u 30 pacientl uzivajicich pero-
ralni izotretinoin nebo lokdInf tretinoin, signifi-
kantné snizil suchost, drsnost a olupovéni kiize
(7). Existuji i dalsi studie dokumentuijici pozitivn{
efekt pouziti vhodnych pfipravkd k ¢isténi a pro-

mazavani kize (8).

Zakladem lécby akné je vétsinou kombi-
nace vice léciv, aby bylo postizeno co nejvice
patogenetickych faktord. Mnohé kosmetické
prostfedky plsobi na nékteré z téchto faktord,
alze je proto pfidat ke standardnimu lécivu. Tim
se zvysi celkovy efekt terapie. Lze pouzit pro-
stfedky k ¢isténi kize (cleansery), dennf ¢i no¢ni
krémy. Jejich Ucinek byl opét potvrzen fadou

Zdkladni schéma lécby akné dle poslednich evropskych doporucenich urovné S3 (upraveno dle 2)

Intervencni lé¢ba
(evidence based)

Kombinovana

Udrzovaci lécba
(evidence based)

L ékarska kosmetika

studif, napfiklad kombinace kyseliny glykolové
v dermokosmetice s [é¢bou tretinoinem zvysi-
la preventivni efekt na vznik mikrokomedon(
u 500 pacient( (9, 10). U¢inek jednotlivych latek
pouzivanych v dermokosmetice je rozebran nize.

Akné je chronicka choroba a jejf projevy
se objevuji vétsinou po mnoho let. Proto je
i po vzhojenf aktivnich projevl nutné nasledna
udrzovaci lé¢ba. Jejim cilem je prevence vzni-
ku mikrokomedond (11). | zde mze pomoci
spravné zvolend dermokosmetika — samotna,

nebo v kombinaci s é¢ivy (vétSinou s retinoidy).

Spravna péce o aknozni plet je velmi di-
lezitd. Jiz dlouho je zndmo, Ze agresivni cisté-
ni kGize mize akné zhorsovat, naopak setrné
¢isténi vhodnym prostfedkem maze projevy
choroby mirnit. DlleZité je jen lehké a Setrné
¢isten( pleti nekomedogennimi, neiritujicimi
a nealergizujicimi cisticimi prostiedky. Cisticf
prostiedky zahrnuji mydla (klasickd mydla a syn-
dety, vyrobené bud jako mydla tuhé nebo tekuté
emulze) a miceldrni vody. Mydla jsou pouzivana

PouZiti dermokosmetiky u akné (upraveno dle 5)

Kompenzace nezddoucich ucink Iéciv
zmirnéni neZddoucich Ucinkd jinych léciv
a potencidlnich defektd kozni bariéry
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Pouziti dermokosmetiky u akné

Synergicky ucinek
zacileni na jiny patogeneticky faktor a/nebo zvyseni
cinnosti jinych léciv

Kamuflazni uc¢inek, UV protekce

Akutni lé¢ba a prevence jizev

lokalIni systémova
+ dalsi opatfeni

Chronicka lécba a prevence jizev

lokalIni

retinoidy peelingy

dalsi opatfeni véetné dermatochirurgickych
zakrokU (jizvy, punch elevace atd.)

Doplrikové kosmetika, 1é¢ba jizev

volné prodejné Iéky, lasery, PDT, fillery, peelingy

velmi ¢asto, musf ale byt specidlné urcena pro
akndzni plet. Rada jemnejsich mydel pro akné
je na bazi syntetickych detergentl, znamych
jako syndety. Tyto cleansery obsahuji méné nez
10 % tenzidd s neutrdlnim pH (5,5 az 7,0) (12).
Cleansery u akné jsou zaloZeny na surfaktan-
tech, které jsou pfinosné v odstrafiovani mazu
a normalizaci biofilmu u akné. Maze k nim byt
priddna fada aktivnich latek k |é¢bé akné jako
napfiklad benzoylperoxid (u volné prodejnych
lékd az do 10 %), kyselina salicylova (u volné
prodejnych 1ékd az do 2 %), sira (3-8 %), triclosan
nebo hydroxykyseliny. Oplachovaci prostfedky
s benzoylperoxidem nebo kyselinou salicylovou
maji mensi efekt ve srovnani s ,leave-on” pro-
stfedky (12). Dalsi prostredky s Cisticim efektem
zahrnuji oblicejové ,mikropeelingy” (scrubs)
slozené z polyetylenovych perlicek, aluminium
oxidu, mletych ovocnych jader nebo granulf
natrium tetraborat dekahydratu (12).

Musi byt nekomedogennti. Je tfeba je apli-
kovat na cely obli¢ej po vycisténi pleti. Krémy
obsahuji napf. oxid Zeleza a oxid zine¢naty v leh-
kém nemastném nebo minimalné mastném

Preventivni a udrzovaci lécba
prevence vzniku novych lézi
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zakladé. Pudry obsahuijf talek a kaolin, které vy-
borné absorbuji maz, a oxid zeleza jako hnédy
pigment (12).

Fotoprotekenf pfipravky jsou u akné velmi
potfebné, jednak z obecné preventivnich dlvo-
du (fotokarcinogeneze), jednak proto, ze pUso-
beni slunce akné zhorsuje (ztlusténi rohoviny).
Musi byt ale spravné vybrany — jejich textura
musi byt opét nekomedogenni.

Ucinek dermokosmetickych ingredienci na
patogenetické faktory u akné a moznostijejich
uzitf jsou prehledné shrnuty v tabulkdch 1 a 2.

Latky ovliviujici abnormalni tvorbu séba

V soucasné dobé jsou pouzivdny masky
a dennf krémy, které absorbuji povrchové li-
pidy a snizuji mastny vzhled kze (13). Nékolik
aktivnich slozek v dermokosmetice vykézalo
sebosupresivnivlastnosti. V tomto sméru narlsta
role lokdlnich antioxidant(, jako jsou fulleren
(hlavni kyslikovy radikal hub) a epigallokatechin-
-3-galdt (hlavni polyfenol zeleného caje), novéji
byl prokazan efekt lokalniho sodium 1-ascorbyl-
-2-fosfdtu (antioxydant odvozeny od vitaminu
C zabranuijicf oxidaci mazu). Niacinamid (znamy
také jako nikotinamid) zvy3uje deskvamacia ma-
7e redukovat produkci mazu (5).

Latky ovliviujici abnormalni keratinizaci

Alfa-hydroxy kyseliny (AHA) ztencujf epidermis,
rozptyluji melanin v bazélnich vrstvach epidermis
a zvysujf syntézu kolagenu v dermis. Nejcastejsi
AHA peelingy jsou peelingy s kyselinou glyko-
lovou. Ty zasahujf korneosomy, redukuji jejich
kohezivitu, zvysuji jejich rozpad a zpUsobujf desk-
vamaci kize. Nékolik studif prokazalo Gc¢innost
a bezpecnost preparatd obsahujici kombinaci
AHA kyseliny glykolové a retinaldehydu v [é¢bé
akné a pozanétlivych hyperpigmentaci asociova-
nych s akné (14-16). Obdobné pozitivni vysledky
v [é¢bé akné prokazala studie s 10% kyselinou
glykolovou v monoterapii (17).

Kyselina salicylovd, liposolubilni beta-hydroxy
kyselina s komedolytickymi vlastnostmi, je stfed-
né uc¢inna v 1é¢bé akné, ma nizsi Ucinnost nez
lokdInf retinoidy. Kyselina salicylova je ucinna
i v kombinaci s jinymi lécivy.
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Ueinek dermokosmetickych Idtek na patogenetické faktory u akné (dle 5)

Abnormalni Abnormalni Kolonizace Zéanét

produkce mazu keratinizace C. acnes
Antioxidanty ano
Niacinamid (nikotinamid) ano ano
Alfa-hydroxy kyseliny ano
Kyselina salicylova ano ano
Lipo-hydroxy kyseliny ano
Kyselina glykolova ano
Kyselina linolova ano
Kyselina laurova ano
Retinaldehyd ano ano
Soli zinku ano ano ano
Mastné kyseliny ano
Extrakty z je¢mene ano ano

MozZnosti pouZziti dermokosmetickych ingredienci u akné (dle 5)

Management neza- Synergicky ucinek Udrzovaci lécba
doucich tcinkd
Antioxidanty ano ano
Niacinamid (nikotinamid) ano ano
Alfa-hydroxy kyseliny ano
Kyselina salicylova ano ano ano
Lipo-hydroxy kyseliny ano ano
Kyselina glykolova ano ano
Kyselina linolova ano ano
Kyselina laurova ano
Retinaldehyd ano ano
Soli zinku ano ano
Mastné kyseliny ano ano
Extrakty z je¢mene ano ano

Lipo-hydroxy kyselina, derivat kyseliny
salicylové, se ukdzala byt stejné Uc¢inna jako
benzoylperoxid v redukci poctu 1ézi v rando-
mizované studii u 80 pacientl s akné (18). Také
kombinace kyselin vykazujf i¢innost a dobrou
toleranci. Ve studii 60 pacientl s lehkou az
stfedné tézkou formou akné se srovnéval vy-
robek obsahujici kyselinu salicylovou, kapryloy!
salicylovou, glykolovou, citronovou a dioiovou
s [ékem obsahujicim klindamycin a benzoylpe-
roxid v gelu. Vysledky ukazaly stejnou toleranci
i efekt (19).

Prostfedky na bdzi retinolu — retinaldehyd,
primy prekurzor kyseliny retinové, se ukazal
byt Uc¢inny v kombinaci s erytromycinem (20).
Je ucinny, ale méné iritujici nez ostatni lokaIni
retinoidy, jak prokazala velka studie s vice nez
1000 pacienty (21).

Kyselina linolovd — deficit této kyseliny je
spojen s porusenou keratinizaci folikuldrniho
infundibula. Ve dvojité zaslepené, placebem
kontrolované studii prokazal gel s lokaIni 2,5%
kyselinou linolovou vyrazny efekt na redukci
mikrokomedonU (22).

Latky ovliviiujici Cutibacterium acnes (nové
pojmenovani pro Propionibacterium acnes)

AntibakteridIni rezistence C. acnes podnitila
nové vyzkumy v této oblasti. Antimikrobidln{
Uc¢inek prokazaly mastné kyseliny se stfedné
tézkym fetézcem, jako napt. kyselina laurovd
nebo glyceryl laurdt a dle predbéznych studif
i retinaldehyd a zinek (5).

Latky tlumici zanét

Zanét tlumi dle studif tyto latky: nikotinamid
(mdZe byt pouzit samotny nebo v kombinacich),
derivdty kyseliny alfa-linolové, eikosapentaenové a do-
kosahexaenove. Silny protizanétlivy efekt ma zinek
cestou inhibice chemotaxe leukocyt(. Prokdzan byl
protizanétlivy efekt undecyl-rhamnosidu. U¢inné
jsou i pfirodni produkty: 5% olej z australského ca-
Jovniku (tea tree) a pfipravky z jecmene (5).

Dalsi prostifedky
Nékolik dalsich latek prirodniho plvodu ma

vlastnosti, které by mohly byt uZitecné v [é¢bé
akné. Sem patfi lékofice, aloe vera, hefmanek,
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kurkumin, séja, extrakty z hub, krusiny kalifornské,
zeleného caje, kliry borovice, vitamin E, vitamin C
a fada dalsich. Pred jejich SirSim vyuzitim v praxi
budou ale nutné dalsf studie k prokdzani Gicinnosti
a bezpecnosti. Nékteré studie jiz probihaji.

Budouci vyzkumy

S rozsifovanim role dermokosmetiky v der-
matologii se budou jisté rozsifovat poznatky
o rliznych latkach, které Ize potencidlné uzit,
a téz o rlznych novych prostfedcich. Se zvy-
Sovanim antibakteridlni rezistence C. acnes
a rozsitovanim vyzkumu koznfho mikrobiomu
obecné bude i zde nutno hledat dalsi moznos-
ti vyuziti. V neposledni fadé pak bude narGstat
potencidl vyuziti dermokosmetiky zamérené
na specifické skupiny populace, jako jsou tfeba
téhotné Zeny.

Pouziti kosmetickych pripravka
Je velmi dllezité, aby Iékar pro pacienta ne-
jen vybral spravny dermokosmeticky pfipravek,
ale aby ho i poucil o jeho spravném pouziti
a o osetiovani aknozni pleti viibec. Pomoci mize

brozura AKNE - Informace a rady pro pacienty
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B Mytf se doporucuje 1-2x denné vlaznou
vodou a tzv. syndety (syntetické detergen-
ty), pfipadné s dezinfek¢ni a protizanétlivou
sloZkou. Klasickd tuha mydla jsou nevhodna.
U citlivych jedincl jsou k dispozici micelar-
ni vody bez alkoholu. Nadmérné castym
mytim se stav mUZe nejen presusit, ale
i zhorsit — neplati predsudky o vzniku akné
z nedostatecné hygieny.

B K podpofe hojenf a udrzovani ptiznivého
stavu se pouziva lé¢ebnd kosmetika. M& na
rozdil od bézné kosmetiky |ékafskymi testy
ovéfenou Ucinnost a bezpecnost tak jako
léky a prodavé se pouze v lékarnach. Dllezité
jsou pfedevsim specidlni kompenzacni kré-
my (hydratace, zklidnéni, ochrana), protoze
vetsina lékd na akné kizi ponékud presusuje,
olupuje, nékdy i drazdi. Dllezité jsou i dopl-
nujici prostfedky: isticf a odlicovaci, peelin-
gové, kamuflazni (make-upy), chranici pred
sluncem. Na trhu je az nepfehledné mnozstvi
volné prodejnych prostfedkd na akné. O jejich
vhodnosti ¢i vybéru by meél osetfujici Iékarf
pacienta informovat, ponévadz nevhodnym
prostfedkem nebo jeho nespravnym pouzi-
vanim by pacienti mohli akné zhorsit.
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B Dévno je prekonédno tvrzeni, Ze lidé trpici na
akné nemohou pouzivat dekorativni kos-
metiku. Zasadné jsou ale nevhodné t&zké,
krycf make-upy a mastné krémy, nebot maji
komedogenni Ucinky (pfi jejich uzivani se
zvysené tvoff akné). Lze pouzivat sypké to-
nované pudry nebo make-upy s konzistenci
pletového mléka ¢i fidkého krému, a také
barevné korektory. Vybér o¢nich stind a rté-
nek je bez omezeni.

Zavér

Spravné zvolend dermokosmetika je dile-
zitym doplrikem [é¢by akné, plisobi synergicky
s |écbou akné. Jeji pravidelné pouzivani snizuje
jinak ¢asté nezddouci Ucinky 1ékd na kdzi, po-
tencuje uUcinky Iéciv a/nebo pUsobi preven-
tivné. Pfi pouziti nevhodnych kosmetickych
prostfedkld muze dojit naopak k intoleranci
|écby a ke Spatnému hojeni projeva. Pipravkd
dermokosmetiky je celd fada, je nutno zvolit
spravny ptipravek pro danou situaci. Proto je
velmi dulezité, aby dermatologové znali moz-
nosti dermokosmetiky pfi [éCbé akné a uméli
ji svym pacientlim vhodné vybrat a vysvétlit
jeji spravné pouziti.

containing oil-in-water emulsion improves mild acne: a ran-
domized double-blind placebo-controlled trial. J Cosmet
Dermatol 2011; 10: 202-209.

18. Bissonnette R, Bolduc C, Seité S, et al. Randomized study
comparing the efficacy and tolerance of a lipophilic hydroxy acid
derivative of salicylic acid and 5% benzoy! peroxide in the tre-
atment of facial acne vulgaris. ] Cosmet Dermatol 2009; 8: 19-23.
19. Baumann LS, Oresajo C, Yatskayer M, et al. Comparison
of clindamycin 1% and benzoy! peroxide 5% gel to a no-
vel composition containing salicylic acid, capryloyl salicylic
acid, HEPES, glycolic acid, citric acid, and dioic acid in the tre-
atment of acne vulgaris. J Drugs Dermatol 2013; 12: 266-269.
20. Morel P, Vienne MP, Beylot C, et al. Clinical efficacy and safe-
ty of a topical combination of retinaldehyde 0.1% with erythro-
mycin 4% in acne vulgaris. Clin Exp Dermatol 1999; 24: 354-357.
21.Dréno B, Nocera T, Verriére F, et al. Topical retinaldehyde
with glycolic acid: study of tolerance and acceptability in
association with anti-acne treatments in 1,709 patients. Der-
matology 2005; 210(Suppl. 1): 22-29.

22. Letawe C, Boone M, Piérard GE. Digital image analysis of
the effect of topically applied linoleic acid on acne microco-
medones. Clin Exp Dermatol 1998; 23: 56-58.

23. Benakové N, Nevoralové Z, Rulcova J. AKNE Informace
a rady pro pacienty. Informacnf letak.

PEDIATRIE PRO PRAXI 263



