Alliance Mondiale pour l’Amélioration 

des Résultats dans l’Acné

L’existence de nouvelles données thérapeutiques est à l’origine de la formation d’un groupe international d’experts de l’acné : l’Alliance Mondiale pour l’Amélioration des Résultats dans l’Acné. 

Ce groupe de leaders en dermatologie est composé de : 

· Diane Berson (USA) 

· Vincenzo Bettoli (Italie)

· Hong-Duo Chen (Chine)

· Alejandro Cordero (Argentine)

· William Cunliffe (Grande-Bretagne)

· Brigitte Dreno (France)

· Harald Gollnick (Allemagne)

· Andrew Finlay (Grande-Bretagne)

· Raj Kubba (Inde)

· James Leyden (USA)

· Monserrat Perez (Espagne)

· Jaime Piquero Martin (Venezuela)

· Alan Shalita (USA)

· Marcia Ramos Silva (Brésil)

· Jean Revuz (France)

· Jo Ann See (Australia)

· Neil Shear (Canada)

· Vincente Torres Lozada (Mexique)

· Diane Thiboutot (USA)

· John Wolf (USA)

Cette Alliance Mondiale est parvenue aux conclusions suivantes :

Rétinoïdes topiques

L’utilisation d’un rétinoïde est bénéfique pour pratiquement tous les patients acnéiques ; les rétinoïdes topiques devraient donc être le traitement de première intention de l’acné. Pour de meilleurs résultats, le traitement devrait commencer tôt et être appliqué sur l’ensemble de la surface atteinte. 

Le traitement d’entretien après blanchiment de l’acné est très important pour obtenir le succès du traitement à long terme, puisque l’acné peut récidiver pendant des années. Les rétinoïdes topiques sont les meilleurs médicaments du traitement d’entretien, en diminuant l’utilisation des antibiotiques et en réduisant le risque de résistance aux antibiotiques.

Association thérapeutique

L’association thérapeutique, rétinoïdes topiques – antibiotiques est maintenant le standard de la prise en charge des acnés légères à moyennes. Il a été montré que cette association blanchissait plus vite les lésions d’acné et était significativement plus efficace que les antibiotiques seuls. En agissant plus vite, l’association thérapeutique diminue aussi le risque de résistance antibiotique. Le traitement antibiotique devrait être arrêté quant les lésions inflammatoires disparaissent (d’habitude 2 à 4 mois) et les rétinoïdes topiques devraient être poursuivis pour maintenir la rémission.

L’association thérapeutique peut aussi avoir une excellente tolérance, en particulier quand elle comprend un des plus récents rétinoïdes comme l’adapalène. Par conséquent, elle peut être utilisée en confiance dès la première consultation.

Antibiotiques

Les antibiotiques, topiques ou oraux, agissent en diminuant les concentrations de P acnes, la bactérie associée à l’acné. Les antibiotiques sont utilisés pour blanchir l’acné, mais sont habituellement arrêtés pendant le traitement d’entretien pour prévenir la résistance aux antibiotiques. 

En France, le Groupe d’Experts Acné, constitué en 2001 pour adapter ces recommandations à la pratique française (composé des docteurs Claire Beylot, Martine Chivot, Brigitte Dréno, Michel Faure, Henry Pawin, Florence Poli et Jean Revuz) a insisté sur l’existence d’un deuxième mode d’action des antibiotiques, un effet anti-inflammatoire direct. La part respective des effets anti-bactérien et anti-inflammatoire dans l’efficacité des antibiotiques dans l’acné est aujourd’hui mal connue mais les deux semblent importants.
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