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Poruchy pigmentace - melazma a jeho lécba

MUDr. Katefina Klauzova, MBA
Asklepion, Klinika a institut estetické mediciny, Praha
Dermatovenerologicka klinika 3. LF UK FNKYV, Praha

Druh a mnozstvi melaninu, ktery je syntetizovan melanocyty a distribuovan do okolnich keratinocytd, urcuje barvu kiize. Melanin se tvofi
fadou oxidativnich proces(i zaminokyseliny tyrozinu v piitomnosti enzymu tyrozinazy. Poruchou tvorby nebo distribuce melaninu vzni-
kaji hyperpigmentace ¢i depigmentace. Melazma patfi mezi kozni hyperpigmentace. Vznika zejména u Zen na sluncem exponovanych
mistech. Patogeneze melazmatu neni presné znam4, lécba je obtiznd a je ¢asto doprovazena vedlejsimi Ucinky. V tomto ¢lanku jsou
piehledné diskutovany jednotlivé moznosti ovlivnéni melazmatu.
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Pigmentary disorders - treatment of melasma

The type and amount of melanin synthesized by the melanocytes, and its distribution pattern in the surrounding keratinocytes, deter-
mines the actual color of the skin. Melanin forms through a series of oxidative reactions involving the amino acid tyrosine in the presence
of the enzyme tyrosinase. Impaired metabolism or impaired distribution of melanin result in hyperpigmenation or depigmentation.
Melasma (or chloasma) is a common disorder of cutaneous hyperpigmentation predominantly affecting sun-exposed areas in women.
The pathogenesis of melasma is not fully understood and treatments are frequently disappointing and often associated with side effects.

Several depigmentation and lightening agents including laser treatment are discussed in this paper.
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Poruchy pigmentace

Hyperpigmentace je charakterizovéna jako
porucha tvorby nebo distribuce pigmentu, pfi
které dochazi ke ztmavnuti kiize. Zmény se ty-
kaji nejcasteji zékladnich fyziologickych bar-
viv — melaninu, hemoglobinu a karotenu. Méné
Casto se jednd o pigmenty, které jsou produktem
patologického procesu (hemosiderin, bilirubin,
biliverdin, kyselina homogentisovd). Na vzniku
hyperpigmentaci se mohou podilet i exogennf
pigmenty (1).

Melanogeneze

Zakladnf substanci, kterou je ur¢ena barva
kize, je melanin. Tvorbou melaninu se kize
chrani pred ucinky ultrafialového (UV) zarent.
Syntéza melaninu (tzv. melanogeneze) se ode-
hrava v melanocytech, které se nachazeji mezi
bunkami bazalni vrstvy epidermis. Pomocf ten-
kych vybézkl kazdy melanocyt zdsobuje
zhruba 36 keratinocytt. Melanin je skladovén
v melanozomech. Vychozi latkou pro syntézu
melaninu je aminokyselina tyrozin (hydroxyfe-
nylalanin), ktery se prostfednictvim tyrozina-
zy pfes dihydroxyfenylalanin (DOPA) oxiduje
na dopachinon. Po vytvofeni dopachinonu
dochdzi k rozdéleni na dvé metabolické cesty.
Pri prvni cesté dochazi postupnou premé-
nou dopachinonu na cyklodopu, dopachrom
a 5,6-dihydroxyindol k vytvofeni tmavsiho eu-
melaninu. Druhou metabolickou cestou do-

pachinonu pfes cysteinyldopu vznika svetlejsf
feomelanin.

Melazma

Prestoze pfesnd patogeneze vzniku melaz-
matu nenf znama, ma se za to, Ze jeho etiologie
je multifaktorialni. StéZzejnf roli hraje genetic-
kd a rasové predispozice (¢astéji se vyskytuje
u fototypU IV=VI), hormondlni vlivy (estrogen
a progesteron) a expozice ultrafialovému (UV)
zafeni. Melazma (chloazma) je ziskana hyperpig-
mentace lokalizovana na UV zafeni exponova-
nych mistech. Vyskytuje se u obou pohlavi, ale
vyrazné castéji na obliceji Zen mezi 20. a 40. ro-
kem veku. Nejcastéji jsou postizeny tvare, celo,
horni ret a nos. Abnormalni aktivace melanocytd
vede k abnormalni agregaci a distribuci mela-
nozomd do keratinocytd junkéni zény a stratum
spinosum. Tato distribuce pigmentu a fagocy-
téza pigmentu dermdlnimi makrofagy jsou
zndmky typické pro melazma (2). Melazma Ize
délit podle rlznych kritérii. Dle lokality vznikajf
u centrofacidlniho typu mapovité pigmenta-
ce v centrdlni partii obliceje (obrdzek 1). U ma-
ldrnfho typu jsou postiZzeny tvéfe (obrazek 2).
U mandibuldrniho typu hrany dolnich celisti.
Vlyjimecné mohou pigmentace vznikat i na krku
a pazich (1). Déle Ize melazma délit podle hloub-
ky uloZzeni melaninu. Epidermalni typ je typicky
svétle hnédymi pigmentacemi, postizeny jsou
pouze horni vrstvy klZe, histologicky se nachazi
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melaninova depozita v bazalni a suprabazalnf
vrstve epidermis. Projevy dobre reaguji na lécbu.
U dermélniho typu maji pigmentace Sedomod-
ré zbarveni. Jsou ulozené v hlubsich vrstvach
klze. Histologicky je typické pfitomnost mak-
rofagl s melaninem v celé dermis. Projevy Ize
|écebné ovlivnit velmi obtizné. Smiseny typ je
pfechodnd forma mezi obéma predchozimi.
Klinicky se projevuje tmave hnédavym zbarve-
nim. Reakce na lécbu je ¢astecna. Pri urcenitypu
melazmatu se nékdy vyuziva UV svétlo o vinové
délce kolem 360 nm (Woodova lampa). Po 0za-
fenf k&ize Woodovou lampou dochézi u epider-
malniho typu melazmatu k zesflenf pigmentace,
u dermélniho typu toto nenastava. Kmodernim
neinvazivnim metodam patfi reflexni konfokal-
ni mikroskopie (RCM — Reflectance confocal
microscopy). Je schopna zobrazit povrchové
struktury klze a presné lokalizovat depozita
melaninu v histologickych fezech (15). VyuZiva
se také pro sledovani terapeutické odpovédi
melazmatu. Podle pficiny vzniku rozlisujeme me-
lazma neboli chloasma gravidarum (uterinum).
Jde o velmi casty znak téhotenstvi, zpUsobe-
ny hormonalnimi zménami (estrogeny). Zavisf
i narase a expozici slune¢nimu zafeni. Soucasne
vznikaji hyperpigmentace v oblasti linea alba,
prsnich areol a genitalu. Ve vétsiné pripadd mizf
spontanné po porodu. Pokud pigmentace pfetr-
vavaji deldf dobu, jsou oznacovany jako chloas-
ma gravidarum perstans. Chloasma (melazma)
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hormonale vznikd u netéhotnych Zen vlivem
hormonalnich poruch nebo u nédord ovarii.
mondlni antikoncepce, pficemz melanogenezu
stimuluje estrogennii gestagenni slozka pfiprav-
ku. K vyvoji chloazmat dochazi u 10-20% zen
uzivajicich hormonalini antikoncepci. Chloasma
cosmeticum je vyvolané plsobenim nékterych
slozek v kosmetickych krémech, jako jsou va-
zelina nebo fotosenzibilizujici latky. Chloasma
medicamentosum se mze vyvinout pfi dlou-
hodobém uzivani lé¢iv obsahujicich hydantoin
nebo chlorpromazin. Jako chloasma cachectico-
rum jsou oznacovany centrofacialni pigmentace,
které se objevuiji u pacientl s tuberkulézou nebo
malignitami vnitfnich orgdnt (1).

Terapie a prevence
hyperpigmentaci

Pro spravny postup lécby hyperpigmentaci
je vhodné urcit jejich charakter, typ barviva, jeho
hloubku ulozenf a priciny vzniku. Optimalni je
kauzalni 1é¢ba, nicnéné v mnohych piipadech
se musime spokojit s terapif symptomatickou.

Fotoprotekce

Jednou ze zakladnich moznosti ovlivnéni
produkce melaninu je ochrana kize pred UV
zéfenim. Zejména v letnich obdobich je tfeba
nepodcenovat nosenf kloboukd, cepic s ksil-
tem a ochranou krku a oblecent, které chranf
pred proniknutim slune¢nich paprskd ke kdzi.
Na rozdil od sunscreen(i ochranny efekt oble-
¢eni nastupuje ihned, chrani shodné proti UVA
a UVB paprskdm a trva po celou dobu noseni.
Nicméneé zhruba tfetina letnich obleceni ma
slabou ochranu proti UV zafeni, pouze 25%
obleceni ma SPF (sun protecting factor) vyssi
nez 15. Vzhledem k tomu, Ze ochrana odévem
je zna¢né variabilni, byl ustanoven tzv. UPF (ul-
traviolet protection factor), faktor ochrany klize
proti slune¢nimu (ultrafialovému) zérent u textilii.
Hodnota UPF pfiblizné odpovida ochrannému
faktoru u opalovacich krémU. Vyrobky opatfené
Upravou UPF 30 poskytuji velmi dobrou ochra-
nu, UPF nad 50 vynikajici ochranu pred slunec-
nim zafenim. Oblecenf je vhodné kombinovat
se sunscreeny.

Sunscreeny jsou latky, které ochranuji lid-
skou kizi pfed UV poskozenim. Tyto pfipravky
jsou dodavéany v podobé roztokd, geld, kréma,
popf. rtének, které pohlcuji i odrazeji az 95 % UV
zareni. Jejich aplikace se doporucuje zejména
na mista maximalné vystavovana slunci — nos,
rty, usi. U¢innost ochranného prostiedku je
charakterizovdna ochrannym faktorem SPF (3).

PYi pouzivani sunscreend je tfeba vyckat tficet
minut, nez se mlze vystavit kize slune¢nimu
zafeni. Kazdé dve hodiny by se méla apliko-
vat dalsi vrstva, a to v dostate¢ném mnozstvi
2mg/cm? Ochrana kdZe neni ddleZitd pouze
v prevenci vzniku pigmentaci, ale chrani kizi
pred vznikem koZnich nadord, vrasek a dalsich
zndmek starnutf.

Sunscreeny se rozdéluji na fyzikalnia chemic-
ké. MUzeme se setkat i s délenim na anorganické
a organické. FyzikdIni blokatory jsou latky, které
rozptylujf a odrazeji neselektivné UV i viditelné
zéfeni. Nejefektivnéjsi a nejcastéji pouzivané jsou
oxid zinecnaty (Zn0) a oxid titanicity (TiO,). Pfi
vyssi koncentraci vytvai na kizi bélavy povlak.
Chemické absorbéry jsou latky, které pohlcuji UV
zareni. Rozdéluji se podle ochranné schopnosti
proti UVA a UVB spektru zéreni. Latky chranfcf
proti UVB jsou PABA (kyselina paraaminoben-
zoova), cinamaty, salicylaty, fenylbenzimidazol,
v UVA spektru psobf napf. avobenzon (Parsol),
v UVA i UVB mexoryl a tinosorb. Chemické ab-
sorbéry mohou zpdsobovat kozni precitlivélost
ve smyslu kontaktni alergie nebo i fotoalergické
kontaktnf reakce (3).

Kamuflaz

Pomoci kamuflazni kosmetiky Ize nékteré
pigmentace zakryt. Na trhu existuji make-upy
s vysokym obsahem pigmentd, které jsou pfimo
ur€eny ke korekci tmavych pigmentacf a cévnich
malformaci (pf. naevus flammeus).

Bélici chemické latky

K chemickému bélenf se pouzivaji latky,
které zasahuji do metabolizmu melaninu nebo
odlupujfi povrchové vrstvy epidermis.

Hydrochinon

Hydrochinon (téz benzen-1,4-diol, p-di-
hydroxybenzen nebo chinol) je aromaticka
sloucenina, patfici mezi fenoly. Hydrochinon
se vyuziva jako redukenf ¢inidlo ve fotografic-
kych vyvojkéch, pfi vyrobé nékterych polyme-
r0 a je soucdsti herbicidl a barviv. Spole¢né
s peroxidem vodiku je hydrochinon také jednim
ze dvou primarnich reagencii v obrannych zl3-
zach broukl prskavcd. Prirozené se hydrochi-
non vyskytuje v mnoha rostlindch, v ¢aji, kave,
pivuivinu.Vkosmetickém primyslu je soucastf
mnoha bélicich krémd. Je jednim z nejucinnéj-
sich inhibitor melanogeneze. Je schopen re-
dukovat 0 90% aktivitu tyrozindzy (4). Plsobf
cytotoxicky zejména na melanocyty, pfi vysoké
davce vsak muze pUsobit i na nemelanotické
burky. PouZivé se v terapii melazmatu a hyper-
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Obrdzek 1. Centrofaciadlni typ melazmatu

Obrdzek 2. Malarn{ typ melazmatu

pigmentaci. Béznymi vedlejsimi Ucinky je vyskyt
iritacni nebo kontaktni alergické dermatitidy.
Velmi vzacné se viak mlze vyskytnout exogenni
ochrondza, kterd je velmi Spatné terapeuticky
ovlivnitelnd. Jeji vyskyt je zejména popisovan

pfi pouzivani vysokych koncentraci hydrochi-
nonu po fadu let a u lidf s vysokym fototypem.
Klinicky se projevuje jako progresivni ztmavnutf
osetfované plochy s histologickym obrazem
degenerace kolagennich a elastickych vidken
a depozity tmavych vidknitych struktur v dermis
(5). V CR bylo pouzivani hydrochinonu v kos-
metickych pfipravcich v koncentraci vys3si nez
0,3% zakazano v roce 2001 vyhlaskou MZ CR
¢.26/2001 Sh,, pfiloha ¢. 3, ¢ast 1, ref. ¢l. 14.

Monobenzyléter hydrochinonu
(MBEH, Benoquin, PBP)

MBEH patfi do skupiny katecholl. Na rozdil
od hydrochinonu MBEH téméf vzdy zplsobu-
je ireverzibilni depigmentaci. Mél by se proto
pouzivat pouze k depigmentaci rezidudlnich
pigmentovanych lozisek u lidi s refrakternim
generalizovanym vitiligem. MBEH selektivné
destruuje melanocyty tvorbou volnych radika-
10 a kompetitivné inhibuje tyrozindzovy enzy-



maticky systém. V nékterych pfipadech je viak
popisovana zpétna pigmentace po fade tydnd
Uspésné depigmentace. Mechanizmus vzni-
ku tohoto jevu neniznam (7) (pf. Monobenzone
Cream 20-60%).

Magnezium-L-askorbyl-2-fosfat (MAP)

MAP je ve vodé rozpustny stabilnf derivat ky-
seliny askorbové. Testoval se v 10% koncentraci
v krému. U 19z 34 dobrovolnikd doslo k redukci
pigmentace jak u melazmatu, tak u solarnich len-
tig (6). MAP plsobi protektivné proti poskozent
klze UVB zadfenim, a to diky jeho konverzi na ky-
selinu askorbovou hydrolyzaci pomoci enzymu
fosfatazy, ktery je pfitomen v kdzi. MAP zasahuje
do syntézy melaninu, hraje roli v tvorbé kolage-
nu a chranf lipidové membrany proti peroxidaci
(pf. AGE Smart MAP 15 Regenerator).

N-acetyl-4-S-cysteaminylfenol (4-S-CAP)
N-acetyl-4-S-cysteaminylfenol je analog ty-
rozinu. Je selektivné oxidovan v melanocytech
na o-chinon, ktery je schopny alkylovat thiolové
skupiny dlleZitych bunécnych enzym(, coz zpa-
sobuje poruchu buné¢ného rlstu a proliferace.
4-S-CAP patfi spolu s hydrochinonem a MBEH
do skupiny katechold, je vsak méné irita¢ni a je
stabilnéjsi nez samotny hydrochinon (8).

Séja

Sojové boby obsahuji mimo dalsich latek tzv.
Bowman Birk inhibitor (BBI) a inhibitor trypsi-
nu (Soybean trypsin inhibitor — STI). Tyto Iat-
ky inhibuji receptor-2-aktivovany protedzou
(protease activated receptor 2 — PAR-2), ktery
je exprimovan na keratinocytech. Diky inhibi-
i PAR-2 dochazi k redukci fagocytdzy mela-
nozomU keratinocyty a k depigmentacnimu
efektu. Tento depigmentacni efekt ma vsak
pouze Cerstvé nepasterované séjové mléko (9).
V sdji jsou obsazeny latky, které jsou schopny
zesvétlovat chloupky a lehce omezit jejich rlst.
Fermentované produkty ze séji obsahuijf isofla-
vonoidy, daidzein a genistein, které plsobfjako
fytoestrogeny. Jeden z flavonoidd obsazeny
v s0ji, ktery je biotransformovan na 6,74-trihyd-
roxyisoflavon, je Sestkrat Uc¢innéjsi tyrozindzovy
inhibitor, neZ je kyselina kojova (10).

Hydroxyanisol

Vétsina depigmentacnich substanci, jako je
hydrochinon a 4-hydroxyanisol, plsobi mela-
nocytotoxicky. Jsou oxidovany v melanocytech
na vysoce toxické chinony, které zpUsobuji de-
strukci bunék. Samotné bunky jsou viak vyba-
veny ochrannym systémem proti cytotoxickym

latkdm — glutationem (GSH) a glutation S transfe-
razou (GST). Latky, které jsou schopné redukovat
intraceluldmi hladiny glutationu, potencuji de-
pigmentacni efekt hydrochinonu. Mezi tyto po-
tencujici latky patif buthionin sulfoximin (BSO),
cystamin a tretinoin.

Rucinol (4-butyl-benzol-1,3-diol,
4-n-butylresorcinol)

Rucinol slouzi jako ucinna latka pfi béleni
pokozky. Blokuje melanogenezu na dvou Urov-
nich (blok tyrozindzy a TRP-1 (tyrosinase related
protein 1)). Efekt rucinolu je vyrazné vyssi nez
hydrochinonu (pf. Iklen krém, sérum).

Vitamin C (kyselina askorbova)

Vitamin C hraje mnoho ddlezitych roli v me-
tabolizmu ¢lovéka. Je popsana i jeho schopnost
inhibovat produkci melaninu (pf. Matis bélicf
denni krém, Dermacol bélici sérum na pigmen-
tové skvrny).

Kyselina kojova
Kyselina kojové pasobf jako inhibitor tyro-
zindzy. Je obsazena v mnoha houbovych orga-

nizmech (Aspergillus, Penicillium). Cheldtuje méd

v aktivnim centru tyrozindzy. Plsobi také jako
mohutny antioxidant, scavenger volnych radika-
10 a zabrariuje konverzi o-chinonu na DL-DOPA
a dopamin. Melanocyty po aplikaci kyseliny ko-
jové obsahujf mensi mnozstvi melaninu a majf
méné dendritickych vybeézkd (5) (pf. Unitone 4,
kosmetika NeoStrata, MELA-D).

Glabridin

Glabridin je obsazen v extraktu z kofene |é-
kofice lysé (Glycyrrhiza glabra). Depigmentacnf
efekt glabridinu byl prokdzén v fadé studif. Z 1é-
kofice bylo extrahovéano dalsich pét flavonoidd,
které maji depigmentacni efekt diky inhibici ty-
rozindzové aktivity (liquiritin, licurasid, isoliquiri-
tin, liquiritigenin, licochalcon A). Z 1ékofice ural-
ské, nazyvané nékdy Iékofici cinskou (Glycyrrhiza
uralensis), byl extrahovan glyasperin C, ktery ma
mohutnéjsiinhibi¢nf pdsobeni na tyrozindzu nez
glabridin (5) (pf. kosmetika Payot).

Niacinamid

Niacinamid je amidova forma vitaminu B..
Depigmentacnfi efekt ma diky inhibici pfenosu
melanozom z melanocytd do keratinocytd
(pt. La Roche Effaclar DUO).

Arbutin
Arbutin (Hydrochinon-O-beta-D-glukopy-
ranozid) je izolovan z erstvych plodu jirovce
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(kastanu) kalifornského (Aesculus californica).
Inhibuje syntézu melaninu pomoci inhibice
aktivity tyrozindzy v melanozomech (pf. Isis
Unitone 4 alfa arbutin).

Kyselina azelaova

Kyselina azelaové je pfirozené se vyskytujic
dikarboxylova kyselina produkovana kvasinkou
Pityrosporum ovale. Pisobi prostfednictvim in-
hibice aktivace mitochondridlni oxidoreduktézy,
inhibice DNA syntézy a inhibice tyrozindzy. Pisobi
zejména na vysoce aktivni melanocyty s minimal-
nim U¢inkem na normalné pigmentovanou kizi
(11). Kyselina azelaova je velmi dobfe tolerovatelna
amuze se pouzivat dlouhodobé (pf. White Action
krém, Lysanel, Aknoren, Skinoren).

Zeleny ¢aj

Epidemiologicky je prokdzano, Zze uzivani
zeleného ¢aje poméhd predchazet vzniku rako-
viny a snizuje mnozstvi volnych radikald. V ze-
leném caji byla prokdzéana fada latek, které maji
schopnost inhibovat tyrozindzu (epicatechin,
3-O-gallat, gallokatechin 3-O-gallat, epigallo-
catechin 3-O-gallat).

Melatonin

Melatonin (5-methoxy-N-acetyltryptamin) je
hormon, ktery je produkovén epifyzou. Hladiny
melatoninu jsou silné zavislé na stfidanf svétla
a tmy. Jeho produkce je nejvétsi za tmy. U ¢lo-
veka ma melatonin vliv na hypotalamo-hypo-
fyzarni systém a vzestup jeho hladiny je spojen
s nutkdnim ke spanku, ovliviiuje cirkadianni
rytmy, podili se i na regulaci celoro¢niho ryt-
mu, tj. stifdani obdobf Iéta a zimy. Vétsina funkci
melatoninu je zprostfedkovéna pfes melato-
ninové receptory, ostatn{ plsobenf se vysvét-
luje jeho mimofadnou antioxida¢ni aktivitou.
Melatonin inhibuje procesy, které jsou fizené
pomoci ¢ AMP (cyklicky adenosin monofosfat)
v pigmentovanych burnkach.

Retinoidy

Retinoidy majf inhibi¢nf efekt na aktivitu tyro-
zindzy, tim snizuji tvorbu melaninu. Diky indukci
deskvamace jsou schopny redukovat jiz vytvo-
fené hyperpigmentace. PouZivajici se v koncen-
tracich 0,05-0,1%. Zlepsuji penetraci ostatnich
latek, vyuZiva se toho zejména v kombinacich
s hydrochinonem a dalsimi bélicimi latkami (Retin
A, Locacid, Airol, Differine, Tazorac...) (14).

Kyselina glykolova
Kyselina glykolova se ziskava z cukrové tfti-
ny. Pouziva se v koncentracich od 15 do 70%.
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V nizkych koncentracich zptsobuje rozvolnénf
a urychleni deskvamace povrchovym keratinocy-
t0, obsahujicich pigment. Ve vysokych koncentra-
cich zpUsobuji epidermolyzu. Nekolik studif pro-
kézalo, Ze odstranéni povrchové vrstvy epidermis
kyselinou glykolovou zlepsuje penetraci dalsich
depigmentacnich latek (napf. hydrochinonu) (12).
PFi odstrafiovani pozanétlivych hyperpigmentacf
je vhodné zacit s nizkymi koncentracemi kyseliny
glykolové, aby se predeslo exacerbaci hyperpig-
mentace (Renopeel, Neostrata....).

Kyselina trichloroctova

Kyselina trichloroctova (TCA) se pouziva
k povrchovému a stfednimu peelingu bud' sa-
mostatné, nebo v kombinaci s dalsimi priprav-
ky. Hloubku préniku |ze vizualizovat pfidavkem
modrého barviva — tzv. Blue peeling. TCA nema
systémovou toxicitu, ale stdle je diskutovana
moznost produkce chloroformu (Unideep
peeling).

Fenol

Fenol se v minulosti pouzival k dezinfekci pro
své antiseptické Ucinky. V koncentracich 50-88%
je ur¢en k provedent stfedné hlubokého a hlubo-
kého peelingu. Resorpce kiZi je vysoka, vylucuje
se ledvinami. Fenol je kardiotoxicky, nefrotoxicky,
hepatotoxicky a melanotoxicky. Pred zékrokem
je nutné peclivé vysetfen( pacienta s monito-
rovanim laboratornich hodnot a EKG. Nutné je
zajistént Zily. Po jeho pouZiti mohou vzniknout
neptirozené hypopigmentace. V dnesni dobé
se jiz témér nepouziva.

Z dalsich latek, které se pouzivaji k chemic-
kému peelingu Ize uvést kyselinu salicylovou,
rezorcinol a kyselinu mlé¢nou. Tzv. Jessnerovo
¢inidlo, které se pouzivé k povrchovému ¢i stred-
né hlubokému peelingu, se skldda ze salicylové
kyseliny (14 g), rezorcinolu (14 g) a mlé¢né kyse-
liny 85% (14 g) rozpusténé ve 100 ml etanolu.
Pro bélenf se nékdy vyuziva i peroxid vodiku,
kyselina octova a citrénova.

Fyzikalni metody
Kryalizace

Kryalizace vyuziva efektu kryodestruk-
ce tj. destruktivniho plsobeni nizkych teplot
na tkané a nasledného exfoliatniho pdsobent.
Pouzivanymi metodami je kryalizace ,snéhem”
oxidu uhli¢itého nebo kapalnym dusikem.

Laserova terapie a terapie
intenzivnim pulznim svétlem (IPL)

Pro odstranéni pigmentu je pouZivaji tzv.
Q-switched lasery, to jsou lasery s velmi krat-
kym pulzem (1-50ns) a vysokou energif (10—
100 MW). Rada Q-switched laser( je schopna
selektivné odstranovat pigment: pulzni barvi-
vovy laser 510 nm, Nd: YAG laser 532 nm (neo-
dym: yttrium aluminium garnet, se zdvojenou
frekvencf), rubinovy laser 694 nm, alexandritovy
laser 755 nm nebo Nd: YAG laser 1064 nm (13).
Extrémné rychlé zahtati melaninu (cca 10 bi-
lionl °C/sekundu) zpUsobi jeho fotodisrupci
a naslednou smrt bunék, které ho obsahuji.
Melazma reaguje ze vsech pigmentovych pro-
jevl na osetfovani témito lasery nejhire. Dalsi
moznosti pfi osetfovani pigmentovych projevd
je intenzivni pulznf svétlo (IPL). Nékteré projevy
reaguji dobfe na vaporizaci pomoci CO, nebo
Er: YAG (erbium: yttrium aluminium garnet)
laserem.

Ostatni

Z dalsich metod mdzeme zminit moznost
dermabraze, avsak v dnesni dobé se pouziva
ziidka.

Zaveér

Lécba melazmatu zUstava velmi proble-
maticka. StéZejni je zejména prevence pomoci
ochrany klze pred UV zatenim. Lécba bélicimi
substancemi je zdlouhavé a ne vzdy pfinasi ky-
zeny efekt. Laserova terapie pfindsi mnohdy
pouze castecné efekty s vysokou mirou reku-
rence melazmatu.
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