Tradzik pospolity
(Acne vulgaris)



Epidemiologia tragdzika pospolitego

» 1931r. badania Blocha:
dziewczeta>chtopcy

» poczatek zmian: @: 11rz., &:12
rZ.
» 11-30 rz.- 80% populacji (100%)



Podstawowe elementy etiopatogenezy tradzika
pospolitego:

 przerost gruczotow tojowych z
towarzyszgcym tojotokiem

< nadmierne rogowacenie przewodow
wyprowadzajgcych

< kolonizacja przewodow wyprowadzajacych
przez Propionibacterium acnes

< stan zapalny | odpowiedz immunologiczna



Androgeny (zwigkszona aktywnos¢ w okresie pokwitania)
stymulujg:
< produkcje toju
< powiekszenie gruczotow tojowych
Najsilniejsze dziatanie wykazuje:
DIHYDROTESTOSTERON< TESTOSTERON
50-REDUKTAZA

< receptory dla DHT w skorze, mieszkach wt., gruczotach 1.

< zwicgkszona produkcja DHT w obr¢bie tzw. 1ojotokowych
partii skory

< zwiekszona ekspresja Sa-reduktazy w obrebie gruczotow
tojowych



Wykwit pierwotny — tzw. zaskornik;

Wyr6zniamy dwa typy zaskornikow:
1. Zaskornik otwarty — ujscie mieszka wlosowego

jest widoczne, wypeione utleniong na

powierzchni keratyng, nadajgcg mu czarny
kolor;

2. Zaskornik zamkniety — ujscie mieszka

wiosowego jest niewidoczne, wokol mieszka
obecny jest stan zapalny.



CZYNNIKI WPLYWAJACE NA PRZEBIEG
ACNE:

Okres letni: na ogot poprawa, mozliwosc
pogorszen na skutek wysokie] temperatury |
wilgotnosci

Dieta:. moze pogarszac u okoto 50% pacjentow

Leki, kosmetyki: np. steroidy (anaboliki), i,
fenytoina, izoniazyd, oleje mineralne, dziegcie

Miesigczka: jesli u kobiet wystepujg zaostrzenia,
to gtownie przed miesigczkag

Higiena: zapewniajgca czystos¢ skory ale bez
nadmiernego, przesadnego mycia



Odmiany kliniczne trgdzika:

TRADZIK MLODZIENCZY (Acne juvenilis)

v

e

zmiany zwykle stabo nasilone

przewazajg zaskorniki

twarz | plecy

najwieksze
pokwitania

nasilenie

W

okresie



TRADZIK ROPOWICZY (Ache
phlegmonosa)

v'  obok zmian typowych obecne torbiele
ropne

v gojenie przez bliznowacenie

TRADZIK SKUPIONY (Acne conglobata)
v glebokie nacieki i torbiele ropne

v' liczne, bardzo duze zaskorniki

v"  mostkowate, nieréwne i przeroste blizny



ACNE INVERSA- Trgdzik odwrocony

< zmiany o charakterze acne conglobata

< prawie wytgcznie u mezczyzn

< zajete:pachy, pachwiny, posladki

ACNE FULMINANS

2tradzik z objawami ogdélnymi o ciezkim
przebiegu

< wytgcznie u mtodych mezczyzn

< wykwity typu acne phlegmonosa lub conglobata

<rozpad | objawy krwotoczne

< leukocytoza, wysokie OB.

< gorgczka, bole stawowe



TRADZIK WYWOLANY: USTEPUJE PO
USUNIECIU CZYNNIKOW SPRAWCZYCH

Tradzik zawodowy:

> chlor (chloracne): twarz | tutow

> oleje (acne oleosa)

> dziegcie (acne picea). wyprostne powierzchni
konczyn

Tradzik polekowy:

> steroidy

> witamina B12, jod , barbiturany

Tradzik kosmetyczny (ache cosmetica)
zaskorniki i prosaki (pudry, réze —policzki)

Tradzik niemowlecy (ache neonatorum):
wykwity grudkowe 1 ropne, torbiele




Leczenie tradzika
pospolitego

stleczenie miejscowe
(wstarczajace u 60%

chorych)
stleczenie ogolne



BH H
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GRUPY LEKOW DO STOSOWANIA
MIEJSCOWEGO

NADTLENEK BENZOILU- podczas rozktadu tego zwiazku

nastepuje stopniowe uwalnianie czgsteczek tlenu, co stwarza niekorzystne
warunki rozwoju dla beztlenowych bakterii - Propionibacterium acnes

wlasciwosci antybakteryjne, przeciwzapalne, keratolitycznie

ANTYBIOTYKI
KWAS AZELAINOWY- dziatania: przeciwbakteryjnie,

keratolitycznie 1 przeciwzaskornikowe. Ponadto hamuje lipogeneze 1
melanogeneze oraz wymiata wolne rodniki.

hamuje synteze bialek komorkowych bakterii

RETINOIDY
KWAS SALICYLOWY



Leczenie ogolne- tetracykliny

Dziatanie:

- przeciwbakteryjnie

-Hamujg czynnosc¢ lipolityczng Propionibacterium
aches

Stosowane dlugotrwale: 500-1000mg dziennie
przez 20 dni, potem 250-500mg przez kilka
miesiecy



eczenie ogdlne-isotretinoina

|sotretinoina
(Kwas 13-cis wit. A, Roaccutane)
Dziata:
keratolitycznie
przeciwiojotokomA
\ przeciwbakteryjnie

przeciwzapalnie =



NALEZY PAMIETAC, ZE:

Lek Jest silnie lipofilny 1 teratogenny;
przenika przez tozysko |1 do mileka matki-
bezwzglednie przeciwwskazana u Kkobiet
ciezarnych, karmigcych | planujacych
cigze!

Retinoid acid embryopathy: wodogtowie,
matogtowie, brak matzowiny usznej, wady
sercowo-naczyniowe, dysmorfia,
mikroftalmia.



Pielegnacja skory
w tradziku

# Delikatne oczyszczanie skory jako
przygotowanie do dalszej terapii

# Odzyskanie prawidlowej struktury skory
czesto naruszonej przez dotychczasowe
metody leczenia

# Mozliwosc¢ stosowania 1 dobrania makijazu

# Umiarkowana ekspozycja na stonce



Tradzik rozowaty
(Rosacea)



Definicja

Przewlekta dermatoza wystepujaca u 0sOb

w dojrzatym wieku, charakteryzujgca si¢
wystepowaniem w obrebie twarzy Wykwitow
rumieniowych, grudkowych, krostkowych |
teleangiektazji zwykle na podtozu tojotokowym |
zaburzen naczynioruchowych.



Trgdzik rozowaty

v 0,2-2% populacji

v poczatek: 3. lub 4. dekada zycia

v’ najwigce] zachorowan:25-35 oraz 45-55 rz
v’ czesciej U kobiet(?)

v’ U mezczyzn ciezszy przebieg



Cechy charakterystyczne
rosacea:

# cpizodyczny rumien
# utrwalony rumien

# grudki

# Krosty

#t teleangiektazje



Tradzik r6zowaty- 1V podtypy:

< rumieniowo-teleangiektatyczny
<+ grudkowo-krostkowy
<sguzowaty ( np. rhinophyma)
“+0czny

< (gruczotowy) — nie wszyscy autorzy
akceptuja ten podtyp



-phyma

GuzowatosC zwigzana z  obrzekiem,
naciekiem zapalnym,

przerostem gruczotow tojowych | rozrostem
tkanki tagcznej:

> rhinophyma
> metophyma
> gnatophyma
> otophyma



BLISKO 50% CHORYCH NA ROSACEA
MA DOLEGLIWOSCI OCZNE!

@ zapalenie brzegow powiek (blepharitis)
@ zapalenie spojowek (conjuncitvitis)

@ zapalenie teczOwki i ciata
rzeskowego(irydocyclitis)

@ ropotok przedniej komory oka z zajeciem
teczOWKI

@ zapalenie rogowki (keratitis)-—=> $lepota!






Pielegnacja

# delikatne srodki myjace

# unikanie: alkoholu, mentolu, kamfory,
miety, olejku eukaliptusowego, silnych
zapachow

# stosowanie filtrow UV (UVA/UVB) —
fizycznych

# unikanie kosmetykow wodoodpornych,
kryjacych



Leczenie tradzika rozowatego-
podstawowe grupy lekow

< AntybiotyKi

< metronidazol (1% zel | krem

< Ichtiol z siarkg (pasta, zawiesina)
<+ kwas azelainowy

< Retinoidy

< Crotamiton, Permethrin- leczenie infestacji Demodex
folliculorum



eczenie ogodlne:

-antybiotyki: tetracykliny, erytromycyna,
minocyklina, klindamycyna
metronidazol

-retinoidy: przeznaczone do leczenia
ciezkich postaci trgdzika rozowatego
(skupionej, piorunujgcej, przeroste| |
bardzo nasilonej krostkowej)



Leczenie postaci przerostej:
- zabieg chirurgiczny

- dermabrazja

- laser



DZIEKUJE ZA UWAGE!



