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studio clinico sull'associazione clindamicina-zinco. 
Pazienti con acne lieve-intermedia sono stati rando­

mizzati in due gruppi e trattati, rispettivamente, con un 
gel a base di cl indamicina fosfato all'l % e zinco acetato 
allo 0,5% (2 applicazioni/die per 12 settimane) o con 
lo stesso gel (l applicazione/die per 12 settimane) più 
un gel a base di adapalene allo 0,1 % (1 applicazione/ 
die per 12 settimane). Non sono stati utilizzati altri 

prodotti o farmaci topici o sistemici: sono stati permes­
si solo detergenti e fotoprotettori. Per la valutazione 
della gravità dell'acne e l'efficacia del trattamento è 

stato utilizzato il Global Acne Grading System 
(GAGS). I risultati di questo studio [mentre stiamo 
scrivendo (novembre 2009) è in corso l'analisi statisti­

ca], possono essere così schematizzati: 
a) l'associazione clindamicina-zinco + adapalene è 

risultata superiore rispetto all'associazione clinda­

micina-zincoj 

b) la tollerabilità è stata buona/ottima in entrambi i 

gruppi di studio: in nessun paziente è stato necessa­

rio sospendere il trattamento. 
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