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Mụn ?

• Phổ biến: thứ 8, 87% bị mụn [1]

• 54% để lại di chứng: thâm, sẹo

• 28% lo âu, trầm cảm, hoặc có ý định tự tử [2]
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[1] Dhurat R, et al. Spironolactone in adolescent acne vulgaris. Dermatol Ther. 2020;34

[2] Halvorsen J, et al. Suicidal ideation, mental health problems, and social impairment are increased in adolescents with acne: a population- based study. J Invest 

Dermatol. 2011;131:363– 70.



Điều trị mụn ?
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Nguồn hình: James.G.H.D.Habif’s Clinical Dermatology (2021). Ch:7, pp: 221



Điều trị mụn ?

• Thuốc bôi

 BPO, Retinoids, kháng sinh, Azelaic acid

• Thuốc uống

 Kháng sinh

 Isotretinoin

 Tránh thai kết hợp (COC)

 Spironolactone

• Liệu pháp thẩm mỹ
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kích ứng, ngứa, bong tróc, khô và 

cảm giác nóng rát… [1]

Đề kháng kháng sinh, thính giác, răng đổi màu, bệnh viêm ruột…[2]

Gan, chuyển hóa, dị dạng thai nhi

tăng nguy cơ tim mạch và nguy cơ huyết khối 

tĩnh mạch… [3]

[1] Dreno B. Topical antibacterial therapy for acne vulgaris. Drugs. 2004;64:2389– 97

[2] Barbieri J, et al. Approaches to limit systemic antibiotic use in acne. J Am Acad Dermatol. 2019;80:538– 49.

[3] Kaminski P, et al. Cardiovascular risk and the use of oral contraceptives. Neuro Endocrinol Lett. 2013;34:587– 9.



Vai trò của spironolactone ?
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Layton A, et al. Oral spironolactone for acne vulgaris in adult females: a hybrid systematic review. Am J Clin Dermatol. 2017;18:169–91 

• Spironolactone là chất đối kháng thụ thể aldosterone [1]

• Giảm gắn kết dihydrotestosterone (DHT) vào thụ thể androgen trong tuyến
bã kháng androgen  ức chế tiết bã

• Dạng Uống Hạ huyết áp, lợi tiểu, rối loạn kinh nguyệt, đau vú, buồn nôn, 

tiêu chảy, mệt mỏi, choáng váng, tăng kali máu

Spironolactone 

dạng bôi????
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Phương pháp
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• Đối tượng: Tất cả các nghiên cứu
thử nghiệm trên mụn trứng cá

• Can thiệp: Dùng spironolactone tại 
chỗ (kem/gel/bột) 2%, 3% và 5% 
trên mụn trứng cá nhẹ trung bình

• So sánh: Clindamycin tại chỗ/giả 
dược/không dùng gì cả

• Kết quả: hiệu quả, tình trạng da và 
độ hài lòng

• Thiết kế nghiên cứu: các thử 
nghiệm ngẫu nhiên có đối chứng và 
các nghiên cứu không ngẫu nhiên

Rehan ST, et al. Role of topical spironolactone in the treatment of acne: A systematic review of clinical trials-Does this therapy open a path towards favorable 

outcomes? J Dermatol. 2023 Feb;50(2):166-174



• Nhóm 1 (n=11): Spironolactone 3% bột

• Nhóm 2 (n=7): Spironolactone 5% kem

• Nhóm 3 (n=9): Dung dịch kali canrenoate 3%

 Đánh giá: chỉ số tiết bã nhờn (SER)
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• Không có sự thay đổi về tỷ lệ tiết nhờn khi bôi Spironolactone kem 5% (p >  
0,6) và 3% đều đặn (p > 0,1)
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• Bệnh (n=38): bôi spironolactone gel 5%

• Chứng (n=40): giả dược

 Đánh giá: hiệu quả tuần 2,4,6
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• Hiệu quả: trên tổng sang thương mụn:

Sang thương không viêm > Viêm
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• Nhóm A (n=36): Dùng SP-N anogel 1% (SP- NLC) (giá mang lipid cấu trúc 
nano)

• Nhóm B (n=40): Dùng Alcoholic SP gel 5% (SP- ALC) .

Đánh giá: Hiệu quả và tác dụng phụ ở tuần 2, 4, 8
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• Tác dụng phụ /thay đổi da ?
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• Hiệu quả?: ↓ tỷ lệ sang thương toàn bộ (TLC)

• Tác dụng phụ?: Không thay đổi độ đàn hồi, melanin và đỏ da (p>0.05)

Nhóm SP- NLC: ↑độ ẩm da (p=0.002),

Nhóm SP- ALC: ↓ bã nhờn (p=0.013)
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• 15 BN bôi spironolactone 5%

 Đánh giá: hiệu quả và tác dụng phụ ở tuần 4, 8. 
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• Tác dụng phụ trên da ???  p>0.5
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• Hiệu quả: ↓ Sẩn ở tuần 4 (p = 0,000  ) ở tuần 8 (p = 0,004).

↓ Comedones ở tuần 4 và 8 (p < 0,05). 

↓ Global Acne Grading Scale ở tuần 4 và 8 (p < 0,05)

• Tác dụng phụ?: Không thay đổi hydrat hóa da, chỉ số melanin, hồng ban, 
TEWL, chỉ số pH, chỉ số bã nhờn và hoạt động của P. acnes (p>0.5)
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• Bệnh: Spironolactone 2%

• Chứng: Clindamycine 1.5%

 Đánh giá: hiệu quả, độ hài lòng trong 12 tuần. Tái phát sau ngưng 4 tuần ?
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• Hiệu quả: comedone (p<0.0001), ASI (p<0.05). 

Không tái phát ở cả 2 nhóm (p>0.05)

• Độ hài lòng: Nhóm spironolactone 2%:

 31 (88.6%) bệnh nhân hài lòng hoàn toàn

 3 (8.6%) bệnh nhân hài lòng 1 phần

 1 (2.9%) bệnh nhân không hài lòng

25



Tổng hợp
Tác giả 

(năm)

Thiết kế Mẫu Chứng Theo 

dõi

TLC TLS ASI GAGS Tình 

trạng da

Sự hài 

lòng

Walton 

(1986)

Thử nghiệm lâm 

sàng

Spironolactone 3% bột(n=11)

Spironolactone 5% kem (n=11)

potassium canrenoate (n=9)

Không 24w - - - - ꓕ

tiết bã

-

Afzali BM 

(2012)

RCT Spironolactone 5% gel (n=38) giả dược 6w ↓ - ꓕ - ꓕ -

Kelidari

(2016)

Thử nghiệm tiến 

cứu mù đôi

SP- NLC (n=36)

SP-ALC (n=40)

Không 8w ↓ ↓ ꓕ - ↑Hydrat

hóa và 

↓nhờn

-

Ayatollahi

(2021)

Thử nghiệm 

pilot

Spironolactone 5% kem không 8w - - - ↓ ꓕ -

Noaimi

(2021)

Thử nghiệm so 

sánh mù đơn

Spironolactone 2% dd Clindamycin 

1.5% dd

12w - - ↓ - - 88.6%

26 Rehan ST, et al. Role of topical spironolactone in the treatment of acne: A systematic review of clinical trials-Does this therapy open a path towards favorable 

outcomes? J Dermatol. 2023 Feb;50(2):166-174



KẾT LUẬN 
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Đối kháng thụ 

thể androgen

Mụn trứng cá

Cơ chế tác dụng Tính an toàn

 Cần nhiều NC thử nghiệm lâm 

sàng có cỡ mẫu lớn hơn.

Chuẩn hóa về liều.

Dung nạp tốt

Tính ứng dụng



28


