AKNE U ADOLESCENTO V RUKOU PEDIATRA — NOVA GENERACE RETINOIDU — AKLIEF
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Acne vulgaris je chronické, zanétlivé kozni onemocnéni postihujici mazové zlazy a priléhajici vlasovy folikul. Pfedstavuje jedno
z nejcastéjsich koznich onemocnéni. Vyznamny je vyskyt predevsim v ekonomicky vyspélych krajindch. Akné postihuje déti i do-
spélé, pricemz nejcastéjsi jsou projevy u adolescentl a mladych dospélych. Projevy se nachézeji v tzv. seborhoické lokalizaci a lisi
se svou zavaznosti. Nékdy mohou po zhojeni akné vzniknout i komplikace — erytém, pozanétlivé pigmentace a jizvy. V Ié¢bé akné
mame k dispozici Siroké spektrum lé¢ebnych metod. Vyznamnou ulohu v lokdlni i celkové 1é¢bé hraji retinoidy. Ty ¢asto vedou
k podrazdéni kiize. S cilem snizit tyto nezadouci Uc¢inky byla vyvinuta nova generace lokélnich retinoid(, kam se radi trifaroten.
Akné je dulezité lécit, protoze se Casto vyskytuje na viditelnych mistech a ma vyznamny psychosocialni dopad pro pacienta.
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Acne vulgaris is a chronic, inflammatory skin disease affecting the sebaceous glands and the adjacent hair follicle. It is one of the
most common skin diseases. The occurrence is particularly significant in economically developed countries. Acne affects both
children and adults, with the most common manifestations occurring in adolescents and young adults. Manifestations are found
in the so-called seborrheic localization and varies in severity. Sometimes complications can arise after acne has healed - erythe-
ma, post-inflammatory pigmentation and scars. In the treatment of acne, we have a wide range of treatment methods available.
Retinoids play an important role in local and general treatment. These often lead to skin irritation. In order to reduce these side
effects, a new generation of topical retinoids was developed, which includes trifarotene. Acne is important to treat because it
often occurs in visible places and has a significant psychosocial impact on the patient.
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Acne vulgaris je chronické, zanétlivé, an-
drogen dependentni kozni onemocnéni po-
stihujici mazové zlazy a priléhajici viasovy foli-
kul, tzv. pilosebaceézni jednotku. Predstavuje
jedno z nejcastéjsich koznich onemocnéni,
pricemz celosvétova prevalence se uvadi
9,38% (6). Vyraznéjsi je vyskyt v ekonomic-
ky vyspélych zemich. Akné mUze postihnout
détii dospélé, ovsem nejcastéjsi jsou projevy
u adolescentq, u kterych je prevalence uda-
véna v rozmezi mezi 35-95 % (1).

Jednad se o multifaktoridlni onemocnéni, na
kterém se podili soucasné nékolik faktord. Roli
hraji hyperseborea a dysseborea, ili zvysena
tvorba kozniho mazu a jeho zménéna kvalita.
Déle folikularni hyperkeratéza neboli uzavreni
vlasového folikulu, kam Usti mazova Zlaza, vlivem
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zvyseného rohovéni pokozky. Vyznamné jsou
také zmeény kozniho mikrobiomu, predevsim
kolonizace Cutibacterium acnes, dysregulace imu-
nitniho systému a zanét vlasového folikulu. Roli
hraje i geneticka predispozice. Mezi spousteéce
onemocnéni patii polutanty, klimatické faktory,
nevhodna komedogenni kosmetika, stres, nedo-
statek spanku, hormondlni nerovnovaha, nékteré
léky (napt. kortikosteroidy, anabolické steroidy
aj.), mechanické drazdéni kiize a u nékterych
pacientt i konzumace potravin s vysokym gly-
kemickym indexem ¢i mlécnych vyrobku.

Akné se vyskytuje v tzv. seborhoické lo-
kalizaci, tj. v mistech se zvysenym vyskytem
mazovych zlaz, nejcastéji na obliceji, ale i na

hrudniku, zadech a ramenou.

Typickym projevem jsou nezanétlivé mor-
fy — uzaviené bilé a oteviené cerné komedony
(znamé jako bilé a cerné tecky) a zanétlivé pro-
jevy — papuly, v zavaznéjsich pripadech pustuly,
noduly, cysty a sinusové trakty. U jednoho je-
dince miZzeme soucasné pozorovat nezanét-
livé i rlizné zavazné zanétlivé projevy. | v kizi,
kterd na prvni pohled nejevi zndmky akné,
probihaji zmény, které vedou k nezédnétlivym
jizev. Mikroskopicky pozorujeme tzv. mikroko-
medon. Po zhojeni akné mohou pretrvavat na
kézi komplikace v podobé makulézniho eryté-
mu, pozanétlivych hyperpigmentaci nebo jizev.

K hodnoceni zavaznosti jsou k dispozici
rdzné klasifikacni systémy napf. dle Plewiga
aKligmana, Global Evaluation Acne scale nebo
Investigator Global Assessment (IGA).
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Lécba akné byvé dlouhodobd a k dosazeni
dobrého vysledku je ¢asto nutnd kombinace
vice |é¢ebnych metod. Je volena individuélné
pro kazdého pacienta, zalezi na zavaznosti
arozsahu akné, véku, zdravotnim stavu a prani
pacienta. Cilem |écby je dostat akné pod kon-
trolu, udrzet pokozku bez aknéznich projevt
a predejit vzniku obtizné lécitelnych nasledkd.

Lokalni ptipravky jsou vhodné na mirné
az stredné tezké akné v pocatecnich fazich
nemoci, v udrzovaci a preventivni terapii i jako
doplnék [é¢by celkové. Mezi ucinné latky patfi
retinoidy, antibiotika, zinek, benzoylperoxid
nebo kyselina azelaova. Pripravky jsou ¢asto
kombinované ke zvyseni Gc¢innosti a snizeni
moznosti vzniku mikrobialni rezistence.

V tézsich pripadech je mozna celkova
|é¢ba antibiotiky, peroralnim izotretinoinem,
nebo u zen |é¢ba hormonalni. V nékterych
pfipadech mazeme vyuzit fyzikdIni terapii
napt. Ucinka laseru, fototerapii nebo nékterou
z metod estetické mediciny.

Dalezity je spravny vybér dermokosme-
tiky urcené pro aknozni plet, kterou muize-
me vyuzit u vSech forem akné. Vhodné jsou
nekomedogenni hydratacni pfipravky, které
pomahaji zvysit toleranci nastavené terapie.

Détsky Iékar je prvnim |ékafem, které-
ho adolescent s aknéznimi projevy navstivi.
| vzhledem k velmi citlivému obdobi vyvoje
je nutné zahajit 1écbu jiz v ¢asnych stadiich,
abychom predesli vzniku zavaznéjsich proje-
v, obtizné lécitelnych nasledkl a minimalizo-
vali mozny dopad na psychické zdravi. Lé¢ba
stredné tezkych a tézkych forem akné by méla
probihat vzdy pod kontrolou dermatologa.

Retinoidy jsou pfirozena nebo synteticka
analoga vitaminu A. LokdlIni retinoidy (tretinoin,
adapalen, izotretinoin, trifaroten) maji Gcinky
komedolytické, keratolytické, antikomedo-
genni a nékteré i sebostatické a antiinflama-
torni. Retinoidy se vazi na specifické jaderné
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receptory (existuji 2 tfidy RAR a RXR), které maji
subtypy a, 3, y s rozdilnou expresi ve tkanich
arozdilnou afinitou ke kyseliné retinové.

U nové generace retinoidd (0,005% trifa-
roten - pripravek Aklief) doslo modifikaci mo-
lekuly ke zvyseni stability |éciva a receptorové
specifity a ke zmirnéni nezadoucich ucinka,
mezi které patfi erytém, suchost, paleni a své-
déni v misté aplikace a deskvamace pokozky.
Trifaroten se vaze pres gama receptory v epi-
dermis a diky tomu vykazuje téméf nulovou
systémovou absorbci. Jedna se o rychlou a bez-
pecnou lécbu. Efekt je mozné pozorovat jiz za 2
tydny. Aklief je indikovan k 1écbé acne vulgaris
s pfitomnosti komedond, papul a pustul na
obliceji a trupu u dospélych pacientt a déti od
12 let. U acne comedonica je lokalni retinoid
Iékem prvni volby. Plisobi na nezénétlivé i za-
nétlivé projevy, dokonce i na okem neviditelny
mikrokomedon. Aplikuje se pouze 1x denné
na noc na postizenou oblast, kterd by méla
byt sucha a cista. Pfipravek se nesmi nanaset
do otevienych ran, na poskozenou pokozku
a sliznice. Nespornou vyhodou je moznost ap-
likace na velké plochy, pfedevsim na trup. V po-
rovnani s lokalnimi antibiotiky zde neni riziko
bakterialni rezistence. Kontraindikovan je pfi
planovani a béhem téhotenstvi. Jelikoz nelze
vyloucit riziko pro kojence, neni doporuceno
pouzivat pripravek béhem laktace.

Abychom predesli iritaci pokozky, je vhod-
né postupné navozeni tolerance. Nejprve je
vhodné vyzkouset pfipravek na malou oblast
pokozky a pfi dobré toleranci zacit s aplikaci
nejprve 2-3x tydné a postupné prejit na apli-
kaci 1x denné.

Vétsi obezietnost je nutna u atopik nebo
pacientl s citlivou pleti. Zde je mozné vy-
zkouset tzv. minutovou terapii, kdy zpocatku
aplikujeme lokdlni retinoid pouze na nékolik
minut denné a postupné pfi dobré toleranci
délku aplikace prodluzujeme.

Aby byla zajisténa adekvatni compliance
je nutné pacienta poucit, jak spravné pecovat
o plet a neopomenout i podplrnou Iécbu
dermokosmetickymi pfipravky.
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Od spole¢nosti Galderma je mozné v ram-
ci komplexni podpUrné péce k predepsané
|é¢bé zvolit pripravky znacky Cetaphil, kte-
ré jsou na trhu pres 70 let a maji vybornou
snasenlivost. V ramci péce o plet je prvnim
krokem je dlsledné cisténi pleti Setrnym ci-
sticim mlékem. Pfipravek je mozné nasledné
oplachnout vlaznou vodou. Cisténi pleti je
dullezité provadét rano i vecer. Dalsim krokem
je naneseni hydratac¢ni krému, ktery zlepsi
hydrataci pokozky a zéroven snizi riziko iritace.
Po vstfebani krému pfiblizné po 30 minutéach
je mozné aplikovat plosné na postiZzenou ob-
last lokélni retinoid. Postup je mozno provést
i opacné (nejdfive retinoid, pak hydrataéni
krém, ktery Ize aplikovat i opakované nékoli-
krat béhem dne). V rdmci denni rutiny je da-
lezité zaradit fotoprotektivni piipravek napf.
Cetaphil Daylong SUN Sensitive s SPF 30.

Je nutné poucit pacienta, ze lokalni reti-
noidy se aplikuji 1x denné na noc na suchou
a Cistou pokozku. Pri ¢astéjsi aplikaci nedojde
k rychlejsimu ani lepsimu vysledku, pouze zde

hrozi vétsi riziko nezadoucich Gcinkd.

Pediatr byva ¢asto prvnim |ékarem, které-
ho mladistvy pacient s akné navstivi. V pfipa-
dé, ze v koznim nalezu prevazuji komedony
s malym mnozstvim papulopustul jsou [ékem
prvnivolby lokdIni retinoidy v monoterapii ne-
bo kombinované s dalsimi ucinnymi latkami.
Lécbu je vhodné zahdjit jiz pfi prvnich proje-
vech akné. Pripravek Aklief je mozné aplikovat
na aknoézni projevy na obliceji i na trupu —
pouze 1x denné jiz od 12 let. Lé¢ba muze byt
dlouhodoba i v rdmci prevence opétovného
vyskytu projevil. Ke zvyseni compliance pa-
cienta k |é¢bé je dulezita edukace stran péce
o plet a navozeni tolerance pomoci dermokos-
metickych pripravka. Vhodné je naplanovéni
kontrol tolerance léciva a efektu lécby.

Spravné nastavena terapie akné ma pozi-
tivni vliv na udrzeni fyzické i psychické pohody
pacienta a zajisténi spravné compliance pfi

lécbé.

ska-dermatologie/2017-3/retinoidy-v-dermatologii-61716.
6. Bienovéd M, Kucerova R. Retinoidy v dermatologii. Derma-
tol. praxi 2008; 2(4):171-174.

7. Statni Ustav pro kontrolu léciv. Aklief 0,1 % krém [Pribalovy
letdk]. 2023. Dostupné z: https:/www.sukl.cz.

www.pediatriepropraxi.cz



