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Prehled hyperpigmentaci, etiologie
a moznosti ovlivnéni nejnovéjsimi
volné dostupnymi pripravky v lékarné

Lucie Jaresova
L DermaMedEst, s.r. 0.

Melanocyty jsou buriky, které produkuji pigmentové barvivo (melanin) a jako jediné ho mohou predévat keratinocytim. Me-
lanin patfi mezi nejdllezitéjsi faktory, které se podileji na barvé kGize. Melanocyty obsahuji enzym tyrozinazu, kterd je nutna
slunecni zafeni, hormonalni zmény, geneticka dispozice, 1éky, zanétlivé projevy na klzi. ZvySenou pigmentaci se mohou pro-
jevovat téz nadorova onemocnéni. Ve sdéleni budou popsany nejcasté;jsi typy hyperpigmentaci a moznost jejich ovlivnéni
volné dostupnymi p¥ipravky, nebudou popisovény pigmentové névy a vrozend onemocnéni.

Klicova slova: melanocyty, chloasma, melasma, hyperpigmentace, slune¢ni zareni, kyselina askorbova, vitamin C, ovocné kyse-
liny, Kligmannovo trio, hydrochinon.

Overview of hyperpigmentations, etiology and possibilities of influencing with the latest freely available products
in pharmacy

Melanocytes are cells that form a melanin. Melanin is one of the most important factors involved in skin color. Melanocytes
contain the enzyme tyrosinase, which is necessary for pigment creation. Its distribution can be irregular, excessive and affected
by many factors. The most important factors of hyperpigmentation include sunlight, hormonal changes, genetic predisposition,
drugs, inflammatory manifestations on the skin. The article will describe the most common types of hyperpigmentation and the
possibility of influencing them by OTC products.
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Hyperpigmentace se mohou vyskytovat
v rlzném véku a velmi ddlezitd je jejich sprav-
nd diagnostika. Zména barvy klze nds mze
upozornit na zdvazna vnitini onemocnént, ktera
jsou podminéna metabolickymi a endokrinnimi
poruchami nebo nddorovym onemocnénim.
Déle jsou to mozné nezadouci Ucinky Iékd i
plsobeni UV zafeni, samostatné nebo v kombi-
naci s kosmetickymi pfipravky, Iéky nebo s po-
travinami. Mezi nejcastéjsi, kosmeticky rusivé,
patii melasma.

Melasma (chloasma, Obr. 1) vznika castéji
u Zen predevsim v obdobi téhotenstvi, pfi
uzivani hormonalnf antikoncepce a vlivem
ostatnich hormonalnich zmén (napf. poruchy

stitné zlazy). Mezi dalsi faktory vzniku patff
slunecni zafeni, medikace. Vyskyt je castéjsi
u lidi s fototypem IV az VI. Zvysend funkce
melanocytl vede k nadprodukci pigmento-
vého barviva v dermis a epidermis. Vyrazny
vliv md u zen zvysené mnozstvi estrogenu,
progesteronu a melanokortinu. V obliceji se
vyskytujf pigmentové, hnédé, symetrické ma-
kuly, které postupneé splyvaji. Charakteristické
je postizeni Cela v oblasti tzv. glabely, horniho
rtu nebo tvafi. Projevy se mohou vyskytnout
také v dekoltu a na pazich. V letnich mésicich
dochazi k jejich zvyraznéni, na podzim a v zi-
mé mohou mirné samovolné problednout.
V diferencidlni diagnostice je potreba vyloucit

Obr. 1. Chloasma

pozéanétlivé zmény, Ucinky 1ékd a vznik solar-
niho lentiga (2).

V téhotenstvi se zvysend pigmentace pro-
jevuje u 90% téhotnych. Zvyraznuje se barva
bradavek, stydkych pyskd a linea alba. Béhem
prvniho roku po porodu se barva vraci k pa-
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vodnimu stavu. Melasma, nékdy oznacovana
jako ,maska téhotnych’, se vyskytuje az u 50%
7en a pretrvavé i po porodu.

Slune¢nim zafenim vznikaji tzv. solarnf lentiga
(Obr. 2). Svétle hnédé makuly, ostfe ohranicené,
nejcastéji se vyskytujici v soldrnf lokalizaci, v ob-
liceji, v dekoltu, v hornf 1/3 zad a na rukou. UV
zéfeni vyvolavd také zmény v souvislosti s aplikaci

nékterych travin, kvétin a sloZek v parfémech.

Hyperpigmentace indukované
léky a dalsimi latkami (Obr. 3)
Mezi Iéky vedouci k tvorbé pigmentaci
patfi chemoterapeutika (cyklofosfamid, bu-
sulfan, mechlorethamin, imatinib), antimala-
rika, psoraleny, stfibro, hormony (melanocyty
stimulujici hormon — MSH, adrenokortikotrop-
ni hormon — ACTH), zidovudin, minocyklin,
5-fluorouracil). Dal3i pfi¢inou mize byt prace
s tézkymi kovy, napf. zlatem, olovem, zelezem,
médi a arzenem. Na vzniku ztmavnuti kdze se
podilf vy3si aktivita melanocytd nebo uklddani
ldtek do klze. Kize mUze byt zabarvena do
hnédé az Sedivo-Cerné barvy. Pokud se prerusi

,,,,,,

samovolné ustupuji a neni nutna zadna léc¢ba.

Hyperpigmentace pozanétlivé
Pozanétlivé pigmentace vznikaji na misté
zanétlivych zmén na kazi (napf. akné, hlavné
u exkoriovanych projevd, postipani hmyzem,
atopickd dermatitida, Obr. 4) nebo pfi porané-
ni. Béhem hojeni se nadmérné ukldda melanin.
Pigmentace byvaji trvalého charakteru, nékdy
mohou ztmavnout pisobenim slune¢niho zéfeni.

Endokrinni a metabolické
poruchy

Hyperpigmentace mohou byt projevem en-
dokrinnich nebo metabolickych poruch. Nej¢astéji
jde o onemocnéni nadledvinek — Addisonova
nemoc, Cushinglv syndrom, Nelson&v syndrom
zahmujici tumor predniho laloku hypofyzy produ-
kujici ACTH, ktery vznikéd po odstranéni nadledvin,
akromegalii a onemocnéni stitné Zlazy (2, 3).

Z metabolickych poruch se pigmentaci ma-
nifestuji nemoci jater, bilidrni cirhdéza, hemo-
chromatdéza a Wilsonova choroba. Onemocnént,
které napodobuje chloasma, je porfyria cutanea
tarda. Porucha metabolismu hemoglobinu ve-
de k ukladani porfyrind do dermis. Vlivem slu-
necnfho zéfeni mohou vznikat nejprve projevy

Obr. 2. Solarni lentigo

Obr. 4. Pigmentace u atopického ekzému

v obli¢eji a ndsledné vznikaji eroze, buly a zmény

barvy na rukou a predlokti.

Nutri¢ni poruchy

Pfi nespravné Zivotospravé nebo nedostat-
ku vitaminu B12, kyseliny listové a avitamindze
dochazi k poruse tvorby melaninu. Postizeni
byvaji nejcastéjilidé s poruchou pffjmu potravy
nebo socialné slabsi jedinci, bezdomovci. Na kdzi

vznikaji rdzné barevné zmény (3).

Paraneoplazie (Obr. 5)

Nékterd nddorovd onemocnéni se mohou
manifestovat vznikem hyperpigmentaci. Prvni
znédmkou tohoto onemocnéni mohou byt zmé-
ny v pigmentu. Nejcastéji vznikd zabarveni v in-
tertriginoznflokalizaci s tvorbou hyperkeratotic-
kych papul. Kéze je Zlutohnédd az tmavohnéds,
Sedocernad — acanthosis migrans maligna, ty-
pickd pro adenokarcinom gastrointestindlniho
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Obr. 3. Pigmentace po uZivdni lékd

Obr. 5. Pigmentace paraneopldzie
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traktu, pfedevsim zaludku, ale také plic, délohy,

vajecnikd, lymfomd, sarkom. Projevy jsou do-
provézeny svédénim. Pigmentace mohou byt
kdekoliv na kizi (2, 3).

Lécba hyperpigmentaci

Terapie je obtizna, dlouhodoba, zéleZi na vy-
volavajici priciné. Pokud jsou hyperpigmentace
zpUsobeny metabolickymi poruchami, nddoro-
vym onemocnénim nebo Iéky, nutri¢ni chybou,
je moznd Uprava po zlepseni metabolickych
funkci, vysazenti Iékd, odstranénitumoru. Nejvice
problematické jsou pigmentace zplsobené hor-
monalnimi ¢i pozanétlivymi zménami. Pri prisné
fotoprotekci mohou projevy vymizet, ale mize
to trvat i nékolik let.
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Fyzikalni a chemicka lé¢ba

Mezi fyzikdlni metody odstranéni pigmen-
taci patff kryodestrukce — odstranéni pigmen-
taci pomoci tekutého dusiku. Rizikem je vznik
depigmentaci nebo jizvy. Zékrok se vétsinou
musf opakovat.

Laserové osetfenf je vhodné pro solarnf lenti-
ga, méné vhodné pro melasma. Nejcastéji se po-
uziva CO, operacnf laser, ktery umoznuje presné
zaméren( paprsku a postupné osetfeni kize. Po
osetfeni chloasma mohou vznikat pigmentace,
proto je velmi ddlezitd prisna fotoprotekce.

Mezi bezpelné zakroky patfi osetfenf po-
moci chemickych latek, napf. aplikace kyseliny
citronové a glykolové, ovocnych kyselin, samo-
statné nebo v kombinaci. Lé¢bu by mél prova-
dét lékar, ktery doporuci vhodnou koncentraci
pripravkd. Chemické peelingy, které se provadi
v kosmetickém salonu, mivaji slabsi koncent-
race a nemuseji byt tc¢inné. Aplikace se musf
opakovat v intervalu 3-4 tydnd, pocet osetreni
je individudIni. BEhem celé 1é¢by je nutna ap-
likace fotoprotektivnich pfipravkd. Zakroky se

provadéji na podzim a v zimé.

Dermokosmetické pripravky
v lékarné

Lokalnf pfipravky mohou obsahovat rlizné
latky, které maji depigmentacni Gicinek. Pouzivajf
se ve formé krémd, gell nebo roztokl. Mezi
latky s bélicim ucinkem patfi derivaty 2—-4% hyd-
rochinond, rostlinné derivéaty hydrochinonu, re-
tinoidy, kyselina azelaové, kojova, fytova, vitamin
C, inhibitory tyrozindzy, rucinol, pidabenzon.
Latky pUsobi zpomaleni melanogeneze a di-
leZité jsou téZ ovocné kyseliny, které urychluj
exfoliaci bunék.

Hydrochinon mé& velmi dobré bélici icinky,
ale jeho poutiti v zemich EU je zakézéno z d@vo-
du rizika vzniku karcinomu, jde o potencionalni
karcinogen. V jinych zemich jsou pfipravky po-
voleny. Kombinace hydrochinonu, hydrokorti-
zonu a retinové kyseliny je oznacovéna jako tzv.
Kligmanovo trio, pojmenované po |ékafi, ktery jej
vyvinul. Spojenf téchto latek vede k zesileni de-
pigmentacniho ucinku. Hydrochinon redukuje
mnozstvi melaninu v epidermis, hydrokortizon
plsobi svym protizanétlivym Ucinkem a kyselina
retinova podporuje obnovu kozni bariéry.
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Vzhledem k zékazu pouzivani hydrochinonu
a moznosti vyuziti kombinace latek pro vyssi Uci-
nek béleni byla, firmou Bioderma, vyvinuta nova
technologie Lumireveal, pfipravek Pigmentbio,
kde hydrochinon byl nahrazen latkou androgra-
folid lysin azeldt, v kombinaci s hydrokortizonem
glabridinem a kyselinou retinovou Epidermactiv.
Pripavek méa formu séra, které obsahuje cistou
molekulu vitaminu C, ovocnou kyselinu a vitaminy
PP, C aE. Vitamin C je ve formé askorby! glukosi-
du, ktery je povazovan za nejstabilnéjsi derivat
tohoto vitaminu. Koncentrace 2% je v této formé
dostate¢na. Vitamin C vychytava volné kyslikové
radikaly, stimuluje produkci kolagenu a inhibu-
je tyrozindzu. Na svétle je nestabilni, a proto je
vhodné jeho uchovénive specidlni lahvicce, kanys-
tru. Sérum je mozné pouzivat samostatné nebo
v kombinaci s no¢nim a dennim krémem. Denni
krém je obohacen o SPF 50+. V monoterapii se
pouziva sérum 1-3 mésice, Ize ho pouzivat v letnim
obdobf a kombinovat s jinymi metodami, pop.
jako pokracovaci terapie po ukonceni Iékafskych
zakrokU. V udrzovaci terapii se pouziva 5 kapek
na noc. Depigmentace se projevi po tfech az péti
tydnech lé¢by, maximalni Ucinek je pak patrny po
péti az sedmi tydnech.

Firma Vichy nabizi ampule Liftactiv Specialist
Glyco-C, kromé vitaminu C obsahuji téZ komplex
10% kyseliny glykolové, ktery doplriuje antioxi-
dac¢ni a depigmentacni Ucinek. Ampule jsou
oznacovany jako tzv. dvojf peeling — chemicky
a fyzikéIni. Obsahuji 10% komplex kyselin (gly-
kolové 4 % a citrénové 1%, 5 % HEPES). HEPES je
chemicka sloucenina, patentovana firmou L'Oréal,
kterd zajistuje fyziologicky peeling, stimuluje
aktivitu protedzy pfirozeného deskvamacniho
enzymu pokozky. Pripravek obsahuje termalni
vodu, vitamin Cg (askorbyl glukosid) v koncentraci
0,2%, kyselinu hyaluronovou 1%. Ampule Liftactiv
Glyco-C jsou vulkanického plvodu, vedou ke
snizeni koheze korneocytd, ke stimulaci aktivity
protedz a k hydrataci pokozky, Vitamin Cg ma anti-
oxidacni, protizanétlivé a depigmentacni Gcinky.
Snizuje mnozstvi prozanétlivych cytokind IL1a
a L6, vzniklych plsobenim UV zéfeni v keratino-
cytech. Aplikuje se pravidelné %2 ampule na noc
a doba aplikace jednoho balenf je 60 dnli. Roztok
je po otevreni stabilni 48 hodin. Rano je nutné na
obli¢ej aplikovat krém s SPF 50+

2. Herzogova J, et al. Klinickd dermatovenerologie, 1. dil, 1.
vydani, Mlada Fronta, 2019: 434, 463, 660.
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Thiamidol patff mezi silné inhibitory lidské
tyrozinkindzy, kterd mé zasadni vliv na tvorbu
melaninu. Tato latka je obsazena napf. v pfiprav-
cich Eucerin Anti-pigment, které obsahuiji i ky-
selinu hyaluronovou. Produkty zmirfuji skvrny
a branf opakovanému vyskytu. Lze zakoupit ve
formé dudlniho séra, denniho krému s SPF 30+,
nocni krém pro vsechny typy pleti a lokaIni ko-
rektor. Sérum se aplikuje 2x denné.

Patentovany komplex tcinnych latek Cx (vy-
tazek z hrachu a sacharézy, enoxolon, ovocné
kyseliny, vitamin C, minerdini vody) je obsazen
v krémech Uriage Depiderm. Ve formé fluidu je
mozné zakoupit intenzivni koncentrovanou péci,
kterd se aplikuje 2x denné. Pfipravek obsahuje
20% koncentraci Ucinnych latek. Dennf péce je
mozna s krémy od stejné znacky s SPF 15 nebo 50.

Placentor krém na pigmentové skvrny obsa-
huje komplex kyseliny glykolové, vytazek z mof-
skych fas, bilého ¢aje, extrakt z listd stromu boldo
(boldovnik vonny), ktery reguluje melanogenezi
a snizuje pigmentaci pokozky, vytazek z hefman-
ku Zlutého plet ziemriuje, eliminuje volné radikaly,
ma antioxidacni Ucinky. Pouziva se 2x denné po
dobu 10 tydnd.

Velmi dllezitd je spravna diagnostika typU
pigmentaci. Ty, které jsou zplsobeny vnitinim
onemocnénim, je nutné fesit lé¢bou zakladniho
onemocneéni. Léky mohou ménit barvu klze,
ale nékdy je jejich vysazeni nemozné a ndhra-
da nemusf byt dostupnd. Tam vétsinou metody
osetfeni nejsou U¢inné. Melasma a soldrnilentiga
Ize fesit pomoci lokalnich dermokosmetickych
piipravkd, chemickym peelingem nebo laserem.
Laserové oSetfeni musi provadét zkuseny lékar,
riziko zhorseni u oSetfeni pigmentaci v obliceji je
vysoké. Klient musi béhem celé Ié¢by i po ni do-
drzovat zésady prisné fotoprotekce. Krémy s SPF
faktorem se doporucuji pouzivat béhem celého
roku. V obdobf téhotenstvi nenf doporuceno se
vystavovat slunci, téZ po porodu, kdy jsou jeste
pfitomny hormonalnizmény. Zlepseni je mozné
dosahnout vhodnou kombinaci metod. Volné
prodejnych latek je velké mnozstvi, byly zminény
pfipravky, které jsou doporuc¢ovany dermatology
nejcastéji.

Vstupy vychdzeji predevsim z viastni klinické

praxe a zkusenosti.

3. Fitzpatricks. Dermatology in general medicine, The Mc-
Graw-Hill Company, 2012: 821, 822, 824, 1843.
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