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Kongresové centrum ve Washingtonu je dimenzované
na vét$i navstévnost nez 10 tisic ucastnikd prakticky z ce-
lého svéta. Velké mnozstvi sekci umoznovalo velky vybér
podle odborného zaméreni, nicméné dochazelo i k opa-
kovani prednasek v jinych sekcich v zavislosti na netra-
di¢nim nazvu tématu.

Odborné poznatky

Dr. Mesinkovska na rezistentni alopecii doporucuje
biologickou 1é¢bu Ustekinumabem nebo blokatory JAK
kinéz (Baricitinib, Apremilast). Uspé$nd miize byt i foto-
terapie LLLD (Low Level Laser Devices) na vlnové délce
655 nm, 3krat tydné po 10-15 minut 4 mésice riznymi
malymi ru¢nimi pfistroji. Pfi 1é¢bé v dermatologickém
zafizeni se pouzije vyssi energie. Nezadouci tcinky jsou
sporadické, po skonceni lé¢by ucinek opadd. Druhym
zdrojem je excimerovy laser 308 nm s lé¢ebnou odpovedi
do 12 tydnti u 42 % lé¢enych. K nezadoucim ucinkéim pa-
tfi erytém az pigmentace, nékdy také bolest. Alopecie po
poranéni lze 1é¢it frak¢nimi lasery, ¢astéji non-abla¢nimi
(1550 nm), nékdy se doporucuje ptilozeni sadry. Mik-
roneedling (valecky nebo pistova zafizeni) lze podpotit
lokalni aplikaci triamcinolonu, u androgenni alopecie
aplikaci minoxidilu. Androgenni alopecii lze také 1é¢it
celkové finasteridem (hrozi ztrta libida nebo dokonce
deprese).

Dr. Mc Michaelova referovala o dyschromiich, které
vadi zejména u osob s tmavou pleti (az 9 % vySetfenych)
s prevahou Zen (70 %). Casté jsou pozanétlivé pigmen-
tace po akné, kde doporucuje bélici ptipravky, chemicky
peeling a mikrodermabrazi. Melasmata vyzaduji v prvé
fadé soustavnou fotoprotekei s pouzitim fyzikalnich fil-
tra a dale lokdlné hydrochinon (i v Kligmanové formuli),
popt. retinoidy. Pti rozsahlém vitiligu lze provést depig-
mentaci zbylé kiize monobenzyléterem hydrochinonu.
Jinak doporucuje lokalné tacrolimus (0,1% ung.) a ozare-
ni excimerovym laserem 308 nm nebo tacrolimus + p. o.
PUVA. Po vykonach korektivni kosmetiky zjistili v prii-
méru 33% zlepSeni kvality Zivota u klientt dotaznikem
Skindex 16 (vice na http://skinofcolorsociety.org).

Dr. Desai se zabyval vyuzitim dalsich fototerapeutic-
kych metod v korektivni dermatologii. Ve fotorejuvenaci
nartistd vyuziti frakcionovaného kozniho resurfacingu
— ablativniho (30 %) a zejména neablativniho (70 %),
po kterém nedochdzi k viditelnému koznimu podraz-
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déni (,lunch time procedure®) a oSetfeny klient se vraci
do prace. K osetfeni melasmat doporucuje Q-switched
Nd:YAG laser, 1,6-2 J/cm? v ozéfenych polich 5-6 mm
bezprosttedné po mikrodermabrazi. V predlécbé je vidy
nutné pouzivat sunscreeny. Lze také kombinovat hyd-
rochinon s vitaminem C (popt. tretinoinem) v lokalni
aplikaci na melasmata ve 4tydennich intervalech, pfi-
¢emz u 50 % dojde ke zlep$eni. Intenzivni pulzni svétlo
(IPL) se velmi rozmohlo v rejuvenaci i v 1é¢bé rosacey ¢i
lentig (filtrovano na 560 a 590 nm). Fotodynamicka lé¢-
ba akné vyuziva modré svétlo v davce 10 J/cm?* 2-3krat za
tyden do max. kumulativni davky 320 J/cm?® Fotodyna-
mickym efektem se ptitom poskozuje P. acnes. Metoda je
srovnatelna s ti¢innosti lokdlni aplikace 1% clindamycinu.

Dr. Yan promitl zajimavé kazuistiky z pediatrické der-
matologie. Tuberdzni rust angiosarkomu ruky, névovy
syndrom bazaliomt, dale heterotrofni mozkovou tkan ve
kstici oztejménou az pomoci MRI, uspésné pouziti 10%
N-acetylcysteinu v 5% urea lotiu u lamelarni ichtyozy
(zlepsilo diferenciaci keratinocytu), i na zatylku rozvinu-
tou priskvarovou lymfadenopatii kétice po prisati klistéte
(zfejmé ricketsiozu).

Doc. High objasnil metodiku genetického vyzkumu pig-
mentovych afekci. Melanom (MM) vykazuje cytologické
a architektonické zmény. Neexistuje v§ak specifické bar-
veni na melanom, musi se jich pouzit vice: p16, HMB45,
Ki 67/mart. Pti revizi histologickych vysetfeni na jiném
pracovisti nedoslo ke shodé az v 13 % pripadi. K novym
metodam fadi aCGH (komparativni genomické hybri-
dizace), FISH (Fluoroscence In Situ Hybridizace) a GEP
(genovy expresni profil). Tyto metody stéle vice zptesiuji
diagnostiku ,,hrani¢nich® melanocytarnich afekei, zejmé-
na ve spitzoidnich proliferacich.

Prof. Rosen zaujal svizné podanym tématem ,off-
-label“1é¢ebnych opatfeni. Na komdra Aedes (pfenase-
¢i nebezpecnych arbovirt) plati silny osobni repelent.
Nékteré kompulzivni stavy (prurigo, neurotické exko-
riace, trichotillomanie) Ize [é¢it N-acetylcysteinem 500
mg (az 4000 mg/den). Byva v$ak provazeno prijmy,
nauzeou. Koufeni podporuje vyskyt MRSA. Je zdoku-
mentovano, ze kvadrivalentni HPV vakcinace eliminuje
negenitalni bradavice. Bradavice Ize také 1é¢it ptimo in-
tralezionalné injekcemi PPD. Pti per os podévani Zn-sul-
fatu (hrozi ale gastritida az perforace peptického viedu),
mizi mnohocetné ploché bradavice, nemocni se citi cel-
kové 1épe. Hidradenitidu lze také 1é¢it Zn-sulfatem v dav-
ce 10 mg/kg (az do 400-600 mg/den) nebo metforminem

Ces-slov Derm, 91, 2016, No. 4, p. 154-204



500 mg/den po 6 mésicii. Na afty ptisobi vitamin B , 1000
mg sublingualné, nikotin (4,5 mg po 14 dni) redukuje ke-
ratinizaci sliznic. Alopecia areata ptiznivé zareagovala na
monoterapii Fexofenadinem (180 mg/den) po 6 mésict,
vitiligo na tofacitinib. Generalizované granuloma anulare
1ze zlepsit podanim chlorambucilu (Leukeran) nebo oza-
fovanim 308 nm (s kumulativni ddvkou 405 J/cm?), nebo
lokalnim osetfovanim 5% dapsonem v gelu po 14 dni.
Scabies ustupuje po lokalnim Ivermectinu, sarkoid zase
po celkové 1é¢bé minocyklinem 200 mg/den.

Prof. Halpern aktualizoval preventivni opatfeni u me-
lanomu: patfi k nim zdkaz solarii osobaAm mlads$im 18
let. Z hlediska screeningu pochvalil soustavné vysetiova-
ni v SRN a v Dansku, kde se u Zen mirné snizila mor-
talita melanomu, zatimco v USA roste (hlavné u starSich
muzil). Je proto potieba identifikovat jedince s vysokym
rizikem melanomu a ty pak dispenzarizovat. Diagnostiku
vylepsilo plosné pouzivani ru¢nich, pfipadné derma-
toskopt Handscape na mobilech mezi dermatology. To
také umoziuje internetové konzultace (teledermatolo-
gie). V soucasnosti v USA sestavuji aplikaci k programo-
vému vyhodnocovani takto ziskanych obrazkt v projektu
ISIC (Internation Skin Imaging Collaboration). Dal$im
posunem v diagnostice melanomu je zavadéni odrazové
konfokalni mikroskopie. Ohromny pokrok zaznamenala
i lé¢ba metastazujiciho melanomu: jednak cilend imuno-
terapie k odbrzdéni tzv. kontrolnich bodt (Ipilimumab,
Nivolumab) nebo modifikace mutaci v nitrobunéénych
signalnich drahdch BRAF, MEK (Vemurafenib), na kte-
ré vSak brzy vznikd rezistence. Dnes se proto zavadéji
i kombinace téchto 1éki, které vSéak mohou znamenat
i zvySeni toxicity.

Dr. Kongovd se vénuje studiu kozniho mikrobiomu (bak-
terie, viry, houby), jehoZ optimalni slozeni zabranuje osidleni
patogeny. Pfi studiu slozeni mikroflory pouziva srovnavani
kultivaci vii¢i sekvenovani DNA (ta prinasi vyssi diverzitu).
Jsou zna¢né heterogenni, z bakterii prevazuji Propionibac-
teria a Staphylococcus epidermidis (i ten je kmenové hete-
rogenni podle lokalizace a typu kize: mastné, zvlhcené, su-
ché). Osidleni kuze je také zavislé na véku — u novorozencti
je dtilezité kvuli imunotoleranci komensalt. Osidleni kize
osob s atopickym ekzémem se za posledni 3 dekady zdvoj-
nasobilo a pomnozeni stafylokoka je v korelaci se vzplanuti-
mi atopického ekzému.

Dr. Piliangovd uvedla novinky ve vlasové problematice.
V 1é¢bé alopecii se zkouseji JAK inhibitory: Tofacitinib, Ru-
xolitinib (u v8ech lé¢enych nartist presahujici 50 %), Bar-
citinib (prvni dva léky jsou také zkouseny v krému). Z ne-
zadoucich G¢inkd jsou zminény infekee (2 %), malignity
(lymfoproliferativni), ale také ochlupeni na tvarich. Dal$im
principem je aktivace B-cateninu u androgenni alopecie
lokalnim podanim SM04554, ktery zvySuje pocet folikultL.
Barva vlasti je podminéna geneticky (IRF4 gen podmiruje
blond zbarveni). Sedivéni zavisi na fadé faktord, ze 70 % na
environmentalnich (koufeni, stres, zapraseni).

Dr. Brown podal navod, jak excidovat kozni novotvary.
P1i excizich dysplastickych névi musi byt klinicky jasny
lem, okraj nejméné 0,2 mm. U melanomt (MM) nad 2
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mm lem 1 cm oproti 2 cm neovlivni pacientovu progno-
zu. Pocet lentigindznich MM nartistd, hlavné u mladsich
- lem 5 mm nesta¢i. Doporucuje diagnostické podsvice-
ni Woodovym svétlem, z peropera¢nich zmrazovacich
fezl nelze dobfe ur¢it. Spinaliom (SCC) metastazuje asi
v 5-10 %, je riziko metastaz do kosti. Ke znamkam $pat-
né progndzy patti velikost nad 2 cm, $patnd diferenciace,
vristani do tukové tkané a $ifeni podél nervi - pak je
vhodné vySetfeni ultrazvukem a dal$imi zobrazovacimi
metodami, detekce a biopsie spadové lymfatické uzliny,
popt. iradiace. Pouziti antibiotik u chirurgickych vykont
ma zabranit rané infekci, ale zejména bakterialni endo-
karditidé u rizikovych pacientt, také pti zasazich na sliz-
nicich. Asi tfetina chirurgti dava antibiotika u lalokovych
plastik (1 hodinu pred vykonem Amoxicilin): je ale nutné
pocitat s narustem rezistence a vedlej$imi Gcinky.

Prof. Jackson upozornil na kozni nezddouci ucinky
nékterych novych léka. Telaprevir (¢asto podavan spolu
s pegylovanym INFa u hepatitidy C) az v 90 % vyvola
spongioticky ekzém béhem 4 dnti az 4 tydni. Fotosen-
zitivné pusobi Sineprevir (lichenoidni reakce na osluné-
nych mistech) a Voriconazol (profylaxe aspergildzy po
plicni transplantaci) — pseudoporfyrie, aktinické starnuti
az fotokarcinogeneze. Inhibitory protonové pumpy mo-
hou vytvaret makulopapuldzni az morbiliformni enanté-
my s pozitivitou ANA (61%) a anti-Ro/SSA (73%) proti-
latek. Inhibitory EGFR maji rozsahlé spektrum koznich
projevu, napf. akneiformni vysevy, xerdézu, paronychia.
Multikindzové inhibitory zase hand-foot syndrom. Proti-
melanomové inhibitory BRAF a MEK/ERK zptisobuji xe-
rézu, keratoakantomy a SCC. Capecitabine vyprovokuje
bolestivy hand-foot syndrom, je nutna prevence superin-
fekce. Carbamazepin md asi 10 % koznich reakci. Riziko-
vy je zejména u HLA B1502, proto doporucuje vysetfit
pred zahajenim 1é¢by (vySetfeni stoji 20-80 $).

Prof. Norton se snazil pojmout ,,emerging dermatology*
komplexné jako néco, co ohrozuje, vynofuje se nenadale
- to spliuji zejména infekéni choroby. Antrax (r. 2001) je
stdlou hrozbou bioterorismu, opi¢i nestovice (r. 2003) rizi-
kem z ptirody, eozinofilni-myalgicky syndrom z potravy,
nefrogenni fibrotizujici dermopatie (systémova fibroza)
hrozi pfi pouziti gadolinia u MRI u nemocnych s renal-
ni insuficienci, Jacobova-Kreutzfeldova nemoc po poziti
masa z nakazeného dobytka. Incidence melanomu stéle
narusta, hojné se vyskytuji i neinfekéni choroby jako pso-
ridza, hidradenitis suppurativa. Horecka Ebola se prenasi
z infikovanych netopyrt. Komarfi jsou mimo jiné vektorem
pro viry Zika, Chikungunya, Dengue. Lze se branit hube-
nim komart, v budoucnu snad i vakcinaci.

ZAVER
Kongres AAD opét prokazal, ze patii k nejvyhlasenéj-

$im svétovym kongrestim v dermatovenerologii.

Zpracoval: doc. MUDr. Karel Ettler, CSc.
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