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L! ACNE AFFECTERAENVIRON 80% de

la population entre 'age de 11 et -
30 ans. Le probléme ne doit pas étre -
banalisé car, bien qu'il disparaisse a la
fin de la puberté dans la majorité des -
cas, il peut causer des lésions actives et -
des cicatrices permanentes qui auront
. Marie, 15 ans, vient vous consulter. Elle est trés découragée,
comme le retrait social et la dépression.

chez certains des conséquences graves,

Avant de commencer un traitement
contre I'acné, il faut connaitre le type

s'il y a des facteurs prédisposants.

duit vendu sans ordonnance®.

Facteurs prédisposants

teurs environnementaux.

M™ Annie Caplette, pharmacienne, exerce
a Baie-du-Febvre.

Tableau |

La pharmacopée des produits en vente libre

| e traitement
del'acne vulgaire™

par Annie Caplette

car deslésionsd’acné sontapparues sur sonvisage. Elle vous

Les corticostéroides systémiques,

forme d’acné inflammatoire caracté-
risée par la présence de pustules, par-
ticulierement au tronc. Ce type d’acné
débute habituellement de deux a six :
- semaines apres I'instauration de la thé-
- rapie®. L'acné a aussi été associée a I'uti-
- lisation de corticostéroides topiques, a
I'exception de I’hydrocortisone®. L'ar-

Avant d’envisager un traitement, -
on doit déceler les facteurs prédispo-
sants. Les principaux sont les médi- :
caments, les agents topiques et les fac-
- duit. Il faut prévenir les patients de

- cette réaction transitoire, qui peutétre =~ “Adptéde: Caplette A, Letraitementde lacnévul-
: A , L , . gaire par des medicaments en vente libre. Québec
. atténuée par I'emploi judicieux d’hy-  parmacie juin 2000;47(6): 505-13 (wwaw: pharma. -

. drocortisone topique. On trouveraau :

rét de I'application se traduit tempo-

rairement par une exacerbation de :
I'acné due a la suppression de I'activité

anti-inflammatoire qu’exercait le pro-

Classification de I’acné vulgaire?

. demande quel nettoyant serait le plus efficace pour faire dis-
| paraitre sonacné:

d'acné que présente le patientetsavoir - nettoyant granuleux?

. 0 2
Il est primordial cPévaluer la gravité Un nettoyant contenant 5% de peroxyde de benzoyle*

de Paffection cutanée dont souffre le | = Unautre contenant un agent antibactérien?
patient pour déterminer le traitement

approprié. Un systéme de classifica-  Medicamentssusceptibles

tion de 'acné a été élaboré & cette fin € causer l'acne
(tableau 1) Le patient qui semble avoir -
une acné d’origine médicamenteuse
ou endocrinienne nécessite des exa-
mens d’investigation particuliers, d’ot
l'importance d’analyser son profil phar- :
macologique avant de suggérer un pro- :

- tableau Il la liste des autres médica-
- ments les plus fréquemment respon-
- sables d’une acné secondaire. :
par exemple, peuvent provoquer une
. Agents topiques 3
Les cosmétiques contenant de I'huile
peuvent causer de I'acné ou exacerber
une acné préexistante®. Les cosméti-
. ques dits «a base d’eau» peuventaussi :
- contenir de I'huile. 1l faut dire au pa-
 tient de choisir un produit exempt
- d’huile et attirer son attention sur le
- fait que la lanoline, les acides gras,
I’huile végétale, le beurre de cacao,
I’huile de coco et la gelée de pétrole :
. sont toutes des substances grasses.

qgc.ca/quebecpharmacie).

Gravité Comédons Papules/pustules Nodules Inflammation Cicatrices
Légere <20 <10 Aucun Aucune Aucune
Moyenne >20 10-20 +- + Aucune
Grave > 20 > 20 > 10 ++ +
Trés grave Trés nombreux > 30 > 20 4+ +
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Tableau |l

Médicaments causant le plus fréquemment

une acné secondaire3*

Dérivés halogénés
= lode

Antiépileptiques

= Carbamazépine
= Phénobarbital

= Phénytoine

Antituberculeux
= Ethambutol
= Isoniazide

AN

- doit envisager un traitement phar-
- macologique. Les traitements offerts
- sur le marché sont divisés en deux ca-
- tégories: les agents nettoyants et les
- agents traitants. Les patients présen-
- tant une acné de moyenne a grave et
- ceux qui ont eu un traitement opti-
: mal avec des produits en vente libre
pendant six & huit semaines qui ne s'est
. pas averé efficace doivent étre traités
- avec des médicaments sur ordonnance.
- L'algorithme proposeé a la figure 1 fa-
- cilitera le traitement de I'acné vulgaire.

Autres

= Céphalexine

= Céphazoline

= Chloramphénicol
= Corticostéroides
= Cyclosporine

= Diltiazem

= Furosémide

= Lithium

= Naproxen

= Norfloxacine

= Quinidine

= Quinine

= Selsdor

= Vitamine By,

. Facteurs environnementaux

La chaleur et I’humidité peuvent

- provoquer la formation de comédons. -
. Le contact professionnel avec des pro- -
- duits tels que le goudron, le pétrole ou :
- I'huile minérale peut favoriser I'appa- :
. rition de lésions acnéiques. L'ingestion, -
- I'inhalation ou I'absorption cutanée -
. d’hydrocarbures halogénés aromati- :
- ques, qui entrent dans la composition
- delapeinture, de vernis, de laques, de
fongicides, d’insecticides, d’herbi- -
- cides et de préservatifs du bois, peu- -
. vent produire une forme d’acné pro-
- fessionnelle. Apres quelques mois :
. d’exposition, des comédons appa- -
. raissent et évoluent parfois vers des I¢-
- sions inflammatoires. I faut conseiller
. au patient de réduire au minimumson :
- exposition aux produits incriminés.

Pression physique

Certains articles en contact avec le

: sion qui peut provoquer une acné lo-
- calisée appelée acne mecanica. La pres-
sion doit étre éliminée ou a tout le :
- conséquent, les nettoyants comme les
. savons, les détergents et les astringents
¢ ne réduisent pas la production de sé-
par exemple, peut rompre ces lésions et
entrainer de I'inflammation, des croQites,

moins réduite. De plus, la manipula-
tion des lésions (acné excoriée) avec
les doigts ou un extracteur a comédons,
de I’érosion puis des cicatrices.

Traitements

Apres avoir éliminé les principaux

produits cosmétiques huileux, d’évi-

nir une saine alimentation. Pour ce qui

est de ce dernier aspect, précisons qu'au-
- cun lien n'a eté scientifiquement éta-
- bli entre I'ingestion de certains ali-
: - ments et la production sébacée’. Les
corps, comme les bandeaux, les vio- :
- lons, les casques de sport et les appa- -
- reils orthopédiques, exercent une pres-

restrictions alimentaires ne sont donc
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fisent pas pour régler le probléeme, on

Quels sont les principaux
. agents nettoyants?

Le savon enleve les lipides de sur-

- face seulement. Or, ces derniers n'in-
. terviennent pas dans la pathogenése
J

- del'acné. Ce sont les lipides contenus
- dans le follicule pilosébacé qui'y contri-

buent, et ils ne sont malheureusement
pas éliminés par le nettoyage. Par

bum et n’ont donc pas de valeur thé-
rapeutique’. Quant aux nettoyants

- abrasifs ou granuleux, il faut les évi-
- ter, car une exfoliation vigoureuse peut
- aggraver I'acné en favorisant I'appa-
_ rition de Iésions inflammatoires. No-
- tons que les comédons ouverts ne sont
facteurs prédisposants, on déterminera -
le traitement a instaurer. On prendra :
soin d’indiquer au patient d’éviter les :
- tiseptiques, ils enlévent efficacement
ter d’excorier les lésions et de mainte-

pas de la saleté, mais le résultat de
I’'oxydation du sébum au contact de
I'air. Pour ce qui est des nettoyants an-

la saleté ainsi que I'huile de surface et

- enrayent les bactéries aérobies de sur-
- face, mais ils n’exercent pas d’effet no-
 table sur Propionibacterium acnes, qui
- se trouve dans le milieu anaérobie du
. follicule pilosébacé®. Il existe aussi des
nettoyants contenant du peroxyde de
pas indiquées pour le traitement de
I’acné. Si les mesures suggérées ne suf-

benzoyle ou de I'acide salicylique, mais
leur temps de contact avec la peau est



formation continue

R

Algorithme de traitement de I’acné vulgaire®®

Déterminer le type d’acné d’apres le systeme de classification.

Y

Acné légére Acné de moyenne a grave »| Procéder a une évaluation médicale.

+ A

Evaluer les facteurs prédisposants.
Enseigner les mesures non pharmacologiques a prendre.

{

Facteurs exigeant
une évaluation médicale
Prise de médicaments,
facteurs environnementaux, etc.

Facteurs modifiables
Aucun facteur prédisposant Cosmétiques,
pression sur la peau, etc.

{

Si les modifications ne suffisent pas
arésoudre le probléme :

Y +

Recommander I'usage d’un nettoyant doux et de peroxyde de benzoyle
a2,5% dans un gel a base aqueuse. Commencer graduellement le traitement.
Vérifier la tolérance apres deux jours d’utilisation.

{ {

Irritation faible
Poursuivre la thérapie
de fagon graduelle.

Irritation importante

. > Procéder a une évaluation médicale.
Cesser la thérapie.

{

Verifier la tolérance apres une semaine d'utilisation. R

Peau seche Peau normale Peau grasse
Remplacer par Continuer avec Remplacer par un gel a base d'alcool
une base de lotion. le gel & base aqueuse. ou d’acétone.

{ e

Vérifier l'efficacité aprés six semaines d'utilisation.

f AN

Bonne amélioration Peu ou pas d’amélioration »| Procéder a une évaluation médicale.

{

Poursuivre le traitement jusqu’a la guérison.
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- limité au temps du nettoyage, ce qui les :
- rend beaucoup moins efficaces que les
- formesen gel ou en lotion®. Par consé-
- quent, ils ne sont pas recommandés.
- Un savon ou un nettoyant doux et :
- non abrasif constitue le meilleur choix
- d’agent nettoyant dans tous les cas; il
- faut I'utiliser deux fois par jour. Le ta-
¢ bleau 111 dresse une liste des princi-
- paux agents nettoyants offerts en vente -
- libre.

. Quelssont les principaux
: agentstraitants?

. Comme les nettoyants seuls ne sont
. pasindiqués dans le traitement de 'acné
- et que les abrasifs peuvent exacerber le :
© probléme, on associe un savon ou un :
- nettoyant doux avec un produit traitant
- contenant un ou plusieurs des agents
- suivants: acide salicylique, soufre, ré- -
- sorcinol, peroxyde de benzoyle, acides
- alpha-hydroxy (tableau 1V). ,
- L'acide salicylique. L'acide salicylique
- est un agent kératolytique qui a aussi
- des propriétés asséchantes®. Il inhibe
¢ lacomédogeneése en favorisant la des- :
- quamation de I’épithélium follicu-
. laire®. 1 doit étre appliqué une ou deux
- fois par jour. Son efficacité est toute- :
- fois controversée lorsque sa concen- :
- tration est inférieure ou égale a 2%?®.
.~ Certains auteurs estiment qu’'une -
- concentration inférieure a 2% peut :
- augmenter la kératinisation, qu'une :
- concentration de 2 a 3% est faible- :
- ment efficace, et de 3 4 6%, kératoly-
- tique®. D’autres laissent entendre que
- laconcentration utilisée dans les pro-
¢ duits commercialisés, soitde 0,532%, :

inhibe, quoique faiblement, la comé-
dogenése®. Une concentration plus
élevée peut étre plus irritante, ce qui
pourrait expliquer qu’on ne la trouve

ché®. Leffet kératolytique de I'acide

tion, on I'associe parfois avec le soufre
afin d’obtenir un effet additif. L'effi-

tendent qu'il serait aussi efficace que le

non inflammatoire8,
Le soufre. Le soufre exerce une action
kératolytique®®. 1l est utilisé a des

- concentrations de 2 & 10%. On I'as-
socie fréquemment avec I'acide sali- :
- chantes que celles a base d’alcool. Les
. gels a base d’alcool ou d’acétone aug-
un léger effet antibactérien. Tout comme
Iacide salicylique, son efficacité est
- est moins irritant®. Les formes en lo-
. tion eten créme sont moins irritantes,
moins utilisé a cause de son odeur désa-

cylique ou le résorcinol pour augmen-
ter leurs effets respectifs. Il aurait aussi

controversée®. Sa coloration permet-
trait de cacher les Iésions, mais il est

gréable et du fait qu'on dispose d’agents

tant et pourrait décolorer la peau®,

Le résorcinol. Le résorcinol est moins
kératolytique que I'acide salicylique®.
Comme il n'est pas efficace seul, il est
souvent associé avec le soufre dans les
produits commercialisés. En régle gé-
nérale, on associe le résorcinol a 2%

Un savon ou un nettoyant doux et non abrasif constitue le meilleur choix d’agent
nettoyant dans tous les cas; il faut I'utiliser deux fois par jour.

Le peroxyde de benzoyle est offert en vente libre a des concentrations de 2,5% et
59%, mais rien ne prouve que I'efficacité dépend de la dose.

Reperes
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- ou le monoacétate de résorcinol a 3%
- avec du soufre a une concentration de
- 328%. Ce produit peut étre irritant
- et sensibilisant pour la peau.

pas dans les produits offerts sur le mar- :

Le peroxyde de benzoyle. Le peroxyde

- de benzoyle est I'ingrédient topique
salicylique augmente I'absorption :
d’autres agents. A faible concentra-
. effet comédolytique en augmentant
, . la desquamation des cellules épithé-
- cacité de I'acide salicylique par rap-
- port a celle du peroxyde de benzoyle :
- fait aussi I'objet de controverses.
- Certains auteurs soutiennent que, a :
concentration égale, I'acide salicylique
est Iégérement moins efficace que le
peroxyde de benzoyle; d’autres pré-
- d’acides gras libres de 40 % et une di-
peroxyde de benzoyle contre I'acné
- peroxyde de benzoyle est offert en
- vente libre & des concentrations de 2,5
- et 5%, mais rien ne prouve que I'effi-
- cacité dépend de la dose®*81°, Les for-

le plus efficace et bactéricide contre
P. acnes*5®9, Il exerce aussi un léger

liales folliculaires®. Le peroxyde de
benzoyle ne réduit pas la production

- de sébum?, mais agit en réduisant la

colonie de P. acnes. Conséquemment,
la production d’acides gras libres est
réduite et, par le fait méme, I'inflam-
mation. On a noté une diminution

minution des comédons de 10%?2. Le

mules a base d’eau sont moins assé-

mentent la biodisponibilité du pe-
roxyde de benzoyle, mais le gel aqueux

mais les gels sont plus efficaces®. Ces

- derniers libérent leur ingrédient actif
plus efficaces®. Il a aussi un effet irri-
- cement que les cremes, qui a leur tour
- sont plus bénéfiques que les lotions
- et les nettoyants®. 1l a été démontré
- que le peroxyde de benzoyle, induc-
- teur de radicaux libres, peut poten-
- tialiser le développement du cancer
. cutané chez des souris exposées a un
- agent carcinogene connu, le DMBA
- (7,12-diméthylbenz(a)anthracene).
- Cette relation n'a pas été démontrée
¢ chez les humains. Rien n’indique pour
I'instant que I'usage normal du pe-
- roxyde de benzoyle dans le traitement
- del'acné augmente le risque de cancer

(peroxyde de benzoyle) plus effica-



Tableau Il

Principaux agents nettoyants du commerce*’

* Cette liste n’est pas exhaustive.

-

Produit Forme Principaux ingrédients Commentaires

Acne-Aid® savon Painde savon  Agents tensioactifs, savon neutre  Pour les peaux sensibles.

AcnexP Liquide Acide salicylique a 2% Peu efficace dans ce véhicule.

Adasept® nettoyant Liquide Triclosan a 0,5% Inefficace pour le traitement de I'acné.

Benzac'® W5 nettoyant Lotion Peroxyde de benzoyle a 5% Peu efficace dans ce véhicule.

5 Benzagel nettoyant Liquide Peroxyde de benzoyle a5% Peu efficace dans ce véhicule.

Betadine® nettoyant Liquide Providone-iode & 7,5% Non indiqué pour le traitement de I'acné.

Cetaphil“® nettoyant Lotion Nettoyant non médicamenteux Pour les peaux sensibles.

Cetaphil® savon Painde savon  Nettoyant non médicamenteux Pour les peaux sensibles.

Clean & Clear'? nettoyant moussant Liquide Triclosan a0,25% Inefficace pour le traitement de I'acné.

Clean & Clear? astringent Liquide Acide salicylique a 2% Contient de I'alcool: peut étre irritant.

Clean & Clear? astringent peau sensible  Liquide Acide salicylique a2 0,5% Contient de I'alcool : peut étre irritant.

Clearasil*® tampons nettoyants Tampon Acide salicylique a 2% Contient de I'alcool: peut étre irritant.

Clearasil'® nettoyant Liquide Acide salicylique a 2% Peu efficace dans ce véhicule.

Clearasil'® nettoyant quotidien Suspension Triclosan a 0,3% Inefficace pour le traitement de I'acné.

Clearasil® nettoyant quotidien Lotion Triclosan a0,5% Inefficace pour le traitement de I'acné.

Desguam-X® nettoyant Lotion Peroxyde de benzoyle a5% Peu efficace dans ce véhicule.

Effaclar™® Gel Base nettoyante sans savon Pour les peaux grasses.

Fostex"> savon médicamenteux Savon Acide salicylique 8 2% Peu efficace dans ce véhicule.

Hibitane" nettoyant Liquide Gluconate de chlorhexidine Non indiqué pour le traitement de I'acné.

a2oud%

Neostrata® AHA traitement Liquide Acide salicylique a 2% dans Peu d’études ont été publiées sur

astringent pour 'acné une base contenant un acide I'efficacité des acides alpha-hydroxy

alpha-hydroxy pour le traitement de I'acné.

Neostrata® AHA solution tonifiante Liquide Acide glycolique a 8% Peu d'études ont été publiées sur
I'efficacité des acides alpha-hydroxy
pour le traitement de I'acné.

Neostrata® AHA gel moussant Gel Acide glycolique 4% Temps de contact limité au temps du nettoyage.

nettoyant sans huile

Neutrogena? nettoyant sans huile Liquide Acide salicylique a 2% Peu efficace dans ce véhicule.

Noxema'P tampons nettoyants réguliers ~ Tampon Acide salicylique 2 0,5% Contient de I'alcool: peut étre irritant.

Noxema'P tampons nettoyants Tampon Acide salicylique a 2% Contient de I'alcool: peut étre irritant.

extra forts

OxyM° nettoyant Liquide Triclosan a 0,3% Inefficace pour le traitement de I'acné.

OxyM°> savon médicamenteux Pain de savon  Triclosan a 1% Inefficace pour le traitement de I'acné.

Panoxyl® Nettoyeur Liquide Peroxyde de benzoyle a5% Peu efficace dans ce véhicule.

Panoxyl® pain Pain de savon  Peroxyde de benzoyle a 5% Peu efficace dans ce véhicule.

Proviodine détergent Liquide Providone-iode a7,5% Non indiqué pour le traitement de I'acné.

Reversa® solution Liquide Acide glycolique a 8% dans Peu d’études ont été publiées sur

une base hydro-alcoolique I'efficacité des acides alpha-hydroxy
pour le traitement de I'acné.

Snap"® savon facial Pate Granules abrasifs Action abrasive pouvant exacerber 'acné.

Spectro Gram 2'° Liquide Gluconate de chlorhexidine a2%  Non indiqué pour le traitement de I'acné.

Spectro® Jel Liquide Nettoyant non médicamenteux Pour les peaux sensibles.

Sulfur® savon Painde savon  Soufre précipité a 10% Indiqué pour les peaux grasses.

Tersac® gel Gel moussant  Acide salicylique a 2%, Triclosan inefficace pour le traitement

triclosan 2 0,5% de I'acné, et acide salicylique peu efficace
dans ce véhicule.

Tersaseptic® Liquide Triclosan a0,5% Non indiqué pour le traitement de I'acné.
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-

Tableau IV

Agents en vente libre pour le traitement de I’'acné*’

Produit Forme Principes actifs Commentaire
Acetoxyl® gel Gel PB'25et5% Gel a base d’'acétone. La formule a 2,5% est aussi efficace
et moins irritante. Seulement pour les peaux grasses.
Benoxyl® lotion Lotion PB 5% Indiqué pour les peaux séches ou sensibles au gel de PB.
Benzac"® AC5 Gel aqueux PB 5%, glycérine Moins irritant qu’un gel a base d’alcool ou d’acétone.
Indiqué pour les peaux séches.
Benzac"® W5 Gel aqueux PB 5% Moins irritant qu’un gel a base d'alcool ou d’acétone.
5 Benzagel Gel hydro- PB 5% Moins irritant qu’un gel a base d'alcool ou d’acétone,
alcoolique mais plus irritant qu’un gel a base d’eau.
5 Benzagel lotion Lotion PB 5% Indiqué pour les peaux seches sensibles au gel de PB.
2,5 Benzagel Gel hydro- PB2,5% Moins irritant qu’un gel & base d'alcool ou d’acétone,
alcoolique mais plus irritant qu'un gel a base d’eau.
2,5 Benzagel lotion™° Lotion PB2,5% Indiqué pour les peaux seches sensibles au gel de PB.
Clearasil*® creme Créme Soufre a 8%, Efficacité controversée. Pour les peaux seches.
couleur chair résorcinol & 2%
Clearasil*® creme Créme Soufre a 3%, Efficacité controversée. Pour les peaux seches.
résorcinol a 2%
Clearasil® BP Plus lotion Lotion PB 5% Pour les peaux seches ou sensibles au gel de PB.
Clearasil*® BP Plus Créme PB 5% Pour les peaux seches ou sensibles au gel de PB.
créme couleur chair
Clearasil' Clearstick Liquide Acide salicylique a2% Efficacité controversée.
Dermoxyl™® Aqua Gel Gel aqueux PB25% et5% Formule & 2,5% aussi efficace et moins irritante
que celle a5%.
DermoxyI"° Gel Gel PB2,5% et5% Gel d'acétone, pour les peaux grasses.
Desquam-X® Gel Gel aqueux PB 5% Gel agueux. Moins irritant qu’un gel a base d'alcool
ou d’acétone.
Clean & Clear"® Créme Acide salicylique 20,5% Efficacité controversée.
hydratant a double action
Clean & Clear"® Gel Acide salicylique a2% Efficacité controversée.
traitement invisible
Neostrata® Gel Gel Acide salicyligue a2%dans  Peu d’études ont porté sur I'efficacité des acides
pour boutons d’acné une base contenant de alpha-hydroxy pour le traitement de I'acné.
I'acide glycolique a5%
Neutrogena? traitement Gel Acide salicylique a 2% Efficacité controversée.
Clean pore
Neutrogena® traitement Lotion PB2,5% Pour les peaux seches et sensibles.
On the Spot
Oxy™® lotion Lotion PB25%et5% Pour les peaux seches ou sensibles au gel de PB. Formule 2 2,5%
aussi efficace et moins irritante que celle a5%.
Oxy"P 5 creme masquante Créme PB 5% Indiqué pour les peaux seches.
Oxyderm™® Lotion PB 5% Indiqué pour les peaux seches.
Panoxyl® Aquagel Gel aqueux PB25% et5% Formule & 2,5% aussi efficace et moins irritante
que celle a5%.
Panoxyl® Gel 5% Gel alcoolique ~ PB5% Seulement pour les peaux grasses.
Pernox® créme Créme Acide salicylique a 1,5%, Efficacité controversée.
soufre 82%
Postacné® Lotion Soufre a2% Efficacité controversée.
Solugel® 4 Gel aqueux PB 4% Formule avec une phase aqueuse contenant des cristaux de PB.

* Cette liste n’est pas exhaustive.

T PB: peroxyde de benzoyle.
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cutané. 1l faudra toutefois réaliser :
d’autres études pour exclure formel- :

lement cette possibilité®.

Lirritation cutanée est le principal :
effetindésirable du peroxyde de ben-
zoyle. Elle survient plus fréquemment
a forte concentration et tend a dimi- -
nuer a la longue. On a donc avantage :
autiliser la concentration a2,5%, puis-
qu'elle est aussi efficace et moins ir- -
ritante que les produits a concentra- :
tion plus élevée. Ainsi, on améliore :
I’'observance du patient et par le fait :
méme, I'efficacité du traitement. Les :
personnes ayant la peau claire sont :
plus sujettes a I'irritation®. Une der-
mite de contact peut survenir chez1a
2% des patients®. Le baume du Pérou,
la cannelle et les autres dérivés de °
I'acide benzoique comme les anesthé- :
siques topiques peuvent provoquer :
des réactions croisées®. Avant d'utili- :
ser le peroxyde de benzoyle pour la -
premiére fois, il est conseillé de le tes- :
ter d’abord sur une petite surface de -
I'avant-bras. On appliqueraensuite le :
produit sur toute la région a traiteren
le laissant agir seulement 15 minutes -
le premier soir. Puis on doublera le :
temps chaque soir jusqu'a une periode
de quatre heures consécutives. Le pro- :
duit pourra ensuite étre laissé toute la -
nuit®. Il faut éviter les yeux et les mu- -
queuses. On pourrait aussi appliquer
le produit pendant deux heures les
quatre premiers soirs, pendant quatre
heures les quatre soirs suivants, puis
toute la nuit par la suite. Il estimpor- :
tant d’enlever le produit le matin. Il :
pourra ensuite étre appliqué une ou !

deux fois par jour selon la réponse du

oxydant, il peut décolorer les véte-
ments, la literie et les cheveux®. Une
application unique le matin permet- -
tra de contourner le probléme. Par

Encadré

formation continue

Conseils aux patientss6811
Le traitement précoce de I'acne peut prévenir I'apparition de cicatrices.

Sivous utilisez des cosmétiques, choisissez-les sans huile et démaquillez-vous avant
le coucher. L’huile contenue dans certains produits peut causer ou exacerber I'acné.
Les cosmétiques dits & base d’eau peuvent aussi contenir de I’huile. Evitez aussi les
fixatifs, crémes et lotions contenant de I’huile.

Evitez de manipuler les Iésions. Cette pratique peut augmenter I'inflammation et
favoriser I'apparition de cicatrices. De plus, il faut privilégier un régime alimentaire
sain et équilibré.

Certains médicaments ou I’exposition professionnelle a certaines substances peu-
vent causer des Iésions d’acné. Si vous prenez un ou plusieurs médicaments ou si

Vous croyez qu’un produit pourrait étre la cause du probleme, parlez-en a votre
médecin.

Les exfoliants, qui sont des produits nettoyants granuleux, peuvent irriter la peau
et aggraver les Iésions. Les astringents, qui sont des lotions nettoyantes contenant
de I'alcool, peuvent assécher et irriter la peau. Les nettoyants antibactériens tuent
seulement les bactéries de surface, mais pas celles qui sont dans les Iésions. Les net-
toyants contenant des médicaments contre I’acné ne restent pas assez longtemps
sur la peau pour étre efficaces. Il vaut mieux choisir un savon ou un nettoyant doux
gu’on utilisera deux fois par jour. Le nettoyage de la peau améliore le bien-étre,
mais ne traite pas I'acné. Evitez de frotter vigoureusement, ce qui aurait le méme
effet néfaste que I'exfoliation.

Appliquez le produit sur toute la région a traiter, pas seulement sur les Iésions, car
dans la peau d’apparence normale peuvent se cacher des microcomédons pouvant
évoluer en lésions visibles. Evitez les yeux et les muqueuses.

Le peroxyde de benzoyle peut irriter la peau. Si vous I'utilisez pour la premiere fois,
il faut commencer graduellement. Lirritation diminuera a la longue. Demandez a
votre médecin de vous expliquer la marche a suivre. Toutefois, si I'irritation est ai-
gué et qu’elle persiste, cessez d’utiliser le produit et consultez votre médecin. Les
réactions allergiques sont possibles, mais surviennent rarement.

Le peroxyde de benzoyle peut décolorer les vétements et les cheveux.

Consultez votre médecin si vous ne voyez pas d’amélioration apres six a huit
semaines d’usage continu.

contre, d’autres auteurs maintiennent :
que le moment ideal d’application est
le soir, afin de permettre d’employer :
un filtre solaire non gras durant la -
.~ journée, qui est d’ailleurs recommandé
patient et le degré d'irritation®, Puisque
le peroxyde de benzoyle est un agent :

pour les utilisateurs de peroxyde de
benzoyle®. Le peroxyde de benzoyle
peut inactiver la trétinoine si les deux
produits sont appliqués simultané-
ment’. il faut utiliser les deux agents,

On recommande d’appliquer le peroxyde de benzoyle sur toute la région a traiter,
et pas seulement sur les Iésions. On prévient ainsi la formation de nouvelles lé-

sions inflammatoires.

Repere
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on applique le peroxyde de benzoyle
le matin et la trétinoine le soir. Enren-
dant la peau plus perméable, la tréti- -
noine augmente la concentration tis-
sulaire de peroxyde de benzoyle®. On
recommande d’appliquer le peroxyde
de benzoyle sur toute la région a trai- :
ter, et pas seulement sur les Iésions. :
On prévient ainsi la formation de nou- :

velles Iésions inflammatoires®. Bref,

le peroxyde de benzoyle est I'agent to-
pique en vente libre de premier choix
pour la plupart des patients atteints

d’acné légere®.

Les acides alpha-hydroxy. Les acides
de fruit comme I'acide glycolique, tar- :
tarique et gluconique pourraient étre
bénéfiques pour les patients presen-
tant une acné non inflammatoire, c'est-
a-dire consécutive a un processus
d’hyperkératinisation. Ils sont dé-
nués d’activité antibactérienne. Il est
important de prévenir les patients
que I'acné peut s’aggraver durant les
deux premieres semaines d’utilisa- -
tion®. Etant donné que peu d’études
cliniques ont été publiées a ce jour :
sur leur utilisation dans le traitement :
de I'acné, il est difficile de détermi-

. \ ¢ 3. Sibbald DJ. Acne. Dans: Canadian Pharma-
ner leur importance dans I'arsenal :

thérapeutique.

O N DOIT BIEN CONSEILLER le patient :
sur lafagon d'utiliser le produit . o
.. _Q s P i 5. Caplette A. Le traitement de I'acné vulgaire
choisi et souligner I'importance de la :

fidélité au traitement. L'encadré ré- -

sume les principaux conseils a don-
ner aux patients atteints d’acne.
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Summary e o

Treatment of acne vulgaris. Nonpre-
scription therapy for acne can be used
only for mild acne vulgaris. If possi-
ble, predisposing factors should be
eliminated. Then, the patient should
be told to wash his/her skin with a
mild and non abrasive soap or cleans-
er twice a day and to use a pharma-
cological treatment. Benzoy! perox-
yde is the first choice.

The vehicle (water or alcool based
gel, lotion) is chosen according to the
patient’s skin type. Benzoyl peroxyde
may irritate the skin. It should be ini-
tiated gradually. The weakest con-
centration (2.5%) is lessirritating and
as effective as the strongest concen-
trations. Nonpharmacological meas-
ures are essential to the success of the
treatment. The patient should not ma-
nipulate the lesions, avoid cosmetics
containing oil and apply ache med-
ication to the entire affected area.

Keywords: acne vulgaris, cleanser, benzoyl
peroxyde.
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