
dermatologia

Łu szczy ca (łac. pso ria sis vul ga ris, PV) do ty czy 1-3% osób na świe cie. Jest
prze wle kłą, ogól no u stro jo wą cho ro bą za pal ną cha rak te ry zu ją cą się
obe cno ścią gru dek oraz ru mie nio wych bla szek po kry tych sre brzy stą łu -
ską. U oko ło 70-80% pa cjen tów w prze bie gu PV wy stę pu ją zmia ny
skór ne o nie wiel kim na si le niu, wy ma ga ją ce je dy nie le cze nia miej sco we -
go[1]. Łu szczy ca mo że wy stę po wać na skórze gład kiej i pa znok ciach, mo -
że tak że do ty czyć tyl ko owło sio nej skóry gło wy, przyj mu jąc for mę ogra -
ni czo ną. Czę stość za ję cia skóry owło sio nej u pa cjen tów z łu szczy cą wy -
no si oko ło 50-80%[2,3].
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Miejsce produktu złożonego 
kalcypotriol + betametazon w leczeniu
łuszczycy owłosionej skóry głowy u dorosłych

Czę sto pierw szym ob ja wem łu szczy cy są
zmia ny skór ne na gło wie owło sio nej. Wy -
kwi ty łu szczy co we w tej oko li cy przy bie ra ją
naj czę ściej po stać zlew nych ognisk za pal -
nych, po kry tych du żą ilo ścią łu ski. Zwy kle
po cząt ko wą lo ka li za cją jest oko li ca za usza -
mi[4] (Ryc. 1). Bar dzo cha rak te ry stycz ne jest

umiej sco wie nie wy kwi tów skór nych w li nii
owło sie nia na czo le, z prze cho dze niem sta -
nu za pal ne go oko ło 1 cm-1,5 cm po ni żej tej
li nii[4] (Ryc. 2).

Łu szczy cy owło sio nej skóry gło wy to -
wa rzy szyć mo że wzmo żo ne wy pa da nie
wło sów, świąd oraz do le gli wo ści bólo we
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(ang. scalp dy se sthe sia)[5]. Nadmier na utra ta
wło sów wy ni ka z obe cno ści prze wle kłe go
sta nu za pal ne go, jest nie bli zno wa cie ją ca
i od wra cal na. W rzad kich przy pad kach łu -
szczy ca kro st ko wa mo że spo ra dycz nie do -
pro wa dzić do ły sie nia bli zno wa cie ją ce go[5].

Pod sta wą roz po zna nia PV jest wy wiad
osob ni czy i ro dzin ny (wy stę po wa nie łu -
szczy cy w ro dzi nie) oraz ty po wa mor fo lo gia
zmian skór nych. W ce lu usta le nia dia gno zy
mo że my po słu żyć się po moc ni czo tri cho -
sko pią, w której od naj du je my struk tu ry:
czer wo ne krop ki i glo bu le, obe cność bia łej
łu ski, czer wo ne glo bu le ukła da ją ce się w li -
nie lub pier ście nie, ru mie nio we tło[3,5].
W du żym po więk sze niu (>50 x) na wi de o -
der ma to sko pie uwi dacz nia my na czy nia kłę -
bu szko we o ukła dzie li nii lub pier ście ni, gru -
py ho mo gen nych na czyń – li nij ne, pę tle,
prze cin ko wa te, przy po mi na ją ce ko ron kę[3,4].
Podob ny wzór na czy nio wy w tri cho sko pii
wy stę pu je w cho ro bie Bo we na oraz w cle ar
cell acan tho ma[3]. W przy pad ku wąt pli wo ści
dia gno stycz nych po bie ra się wy ci nek do ba -
da nia hi sto pa to lo gicz ne go.

Łu szczy cę owło sio nej skóry gło wy na le ży
róż ni co wać na odmia ny: z ło jo to ko wym za -

pa le niem skóry, grzy bi cą owło sio nej skóry
gło wy, wy pry skiem pie niąż ko wa tym, odmia -
ną łu szczy co po dob ną podo stre go tocz nia ru -
mie nio wa te go, pseu do ti nea amian ta cea[4].
Na si le nie zmian skór nych w prze bie gu izo lo -
wa nej łu szczy cy owło sio nej skóry gło wy
oce nia my za po mo cą ska li PS SI (ang. Pso ria -
sis Scalp Se ve ri ty In dex).

Łu szczy ca w tej lo ka li za cji sta no wi bar dzo
trud ny pro blem te ra peu tycz ny, który w istot -
ny spo sób ob ni ża ja kość ży cia pa cjen tów.
Zgo dnie z re ko men da cja mi Pol skie go To wa -
rzy stwa Der ma to lo gicz ne go (PTD) w pierw -
szym eta pie te ra pii wska za ne jest sto so wa nie
pre pa ra tów o dzia ła niu ke ra to li tycz nym, ma -
ją cym na ce lu usu nię cie łu ski. Są to głów nie
środ ki na ba zie kwa su sa li cy lo we go, naj le piej
o podło żu ole jo wym oraz pre pa ra ty mocz ni -
ka w stę że niu 20-40%[1,4]. W dal szej ko lej no -
ści sto su je my środ ki po wo du ją ce ustę po wa -
nie ognisk łu szczy co wych.

Obe cnie re ko men do wa ną przez PTD
opcją te ra peu tycz ną w łu szczy cy owło sio nej
skóry gło wy jest po łą cze nie kal cy po trio lu
(po chod nej wi ta mi ny D w daw ce 50 ug/g)
z sil nym ste ry dem – di pro pio nia nem be ta -
me ta zo nu (w daw ce 0,5 mg/g) w podło żu
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Ryc. 1. Łuszczyca za uszami i na małżowinie
usznej.

Ryc. 2. Umiejscowienie wykwitów skórnych 
w linii owłosienia na czole i poniżej.



że lo wym[1]. Pre pa rat ta ki cha rak te ry zu je się
wy so ką sku tecz no ścią oraz bar dzo do bry mi
wła ści wo ścia mi ko sme tycz ny mi[1], a podło że
że lo we uła twia apli ka cję w oko li cy owło sio -
nej skóry gło wy. Di pro pio nian be ta me ta zo -
nu i kal cy po triol w pre pa ra cie łą czo nym uzu -
peł nia ją się w dzia ła niu na po szcze gól nych
eta pach pa to ge ne zy cho ro by, szcze gól nie
w za kre sie dzia ła nia im mu no mo du lu ją ce go,
im mu no su pre syj ne go i an ty pro li fe ra cyj ne -
go[6]. Du żą za le tą le ku jest moż li wość sto so -
wa nia raz na do bę, co do dat ko wo wpły wa
na efekt te ra pii. W ba da niach jed nym z po -
wo dów bra ku sku tecz no ści miej sco we go le -
cze nia jest nie sto so wa nie się pa cjen tów do
usta lo ne go z le ka rzem pla nu te ra peu tycz ne -
go, co w łu szczy cy do ty czy na wet 40-70%
cho rych[7]. W przy pad ku sche ma tu le cze nia
obej mu ją ce go jed no ra zo wą apli ka cję pre pa -
ra tu w cią gu do by do za le ceń sto so wa ło się
aż 84% pa cjen tów, na to miast gdy za le ca no
3-krot ne na no sze nie le ku miej sco we go
w cią gu do by, do za le ceń do sto so wa ło się
za le dwie 59% le czo nych[7]. Kal cy po triol jest
syn te tycz nym ana lo giem wi ta mi ny D, który
łą czy się z re cep to ra mi VDR (ang. vi ta min
D re cep tor), obe cny mi mię dzy in ny mi na ke -
ra ty no cy tach i lim fo cy tach[6]. Di pro pio nian

be ta me ta zo nu na le ży do gru py syn te tycz -
nych, flu o ro wa nych gli ko kor ty ko ste ro i dów
o sil nym dzia ła niu. GSK w pre pa ra cie od po -
wia da za wcze sne i sku tecz ne dzia ła nie prze -
ciw za pal ne, na to miast kal cy po triol wa run ku -
je trwa łość efek tu kli nicz ne go[6]. Pre pa rat cha -
rak te ry zu je szyb ki po czą tek dzia ła nia,
pierw sze efek ty mo gą być wi docz ne już po
ok. 2 ty go dniach od apli ka cji le ku. Po nad to
ob ser wu je się zmniej szo ne ry zy ko podraż -
nień, świą du i pie cze nia skóry oraz bez pie -
czeń stwo w przedłu żo nym sto so wa niu. Kal -
cy po triol mo że czę ścio wo od wra cać dzia ła -
nie atro fo gen ne be ta me ta zo nu[8]. Ba da nia
wska zu ją, że do da nie kal cy po trio lu do ho -
dow li fi bro bla stów i ke ra ty no cy tów mo de lu -
je eks pre sję klu czo wych bia łek ma cie rzy po -
za ko mór ko wej, ta kich jak ko la gen ty pu I, me -
ta lo pro te i na zy ma cie rzy oraz kwa su
hia lu ro no we go[8]. Sku tecz ność i bez pie czeń -
stwo po łą cze nia kal cy po trio lu i be ta me ta zo -
nu po twier dzo no w licz nych ba da niach kli -
nicz nych na du żych gru pach pa cjen tów[9].
Ana li za da nych z ba dań kli nicz nych prze -
pro wa dzo nych u 2920 pa cjen tów wy ka za -
ła, że aż u 30,6% osób po ty go dniu co -
dzien ne go sto so wa nia pre pa ra tu uzy ska no
zmniej sze nie na si le nia zmian łu szczy co -
wych do 0 lub 1 pkt. w ska li IGA (ang. In -
ve sti ga tors Glo bal As se sment)[10]. By ło to
istot nie wię cej niż w gru pach le czo nych
kal cy po trio lem czy di pro pio nia nem be ta -
me ta zo nu w mo no te ra pii.

Obe cnie jest do stęp ny pre pa rat łą czo ny
kal cy po trio lu z be ta me ta zo nem w podło żu
że lo wym z 70-pro cen to wą re fun da cją przez
NFZ oraz w ma ści (który nie jest ob ję ty re -
fun da cją). Lek ten jest za re je stro wa ny do le -
cze nia miej sco we go łu szczy cy owło sio nej
skóry gło wy u do ro słych oraz łu szczy cy plac -
ko wa tej o prze bie gu ła god nym do umiar ko -
wa ne go u do ro słych, umiej sco wio nej na
skórze cia ła in nej niż owło sio na skóra gło wy.
Lek na le ży sto so wać raz na do bę,
wieczorem, co jest znacz nie wy go dniej sze

9

Ryc. 3. Łuszczyca owłosionej skóry głowy.



dla pa cjen tów, którym ła twiej jest się do sto -
so wać do za le ceń le kar skich, co tym sa mym
za pew nia lep szą sku tecz ność te ra pii. Le cze -
nie na le ży kon ty nu o wać do 4. ty go dni na ob -
sza rach owło sio nej skóry gło wy i do 8. ty go -
dni na po zo sta łych ob sza rach skóry; na to -
miast le karz mo że pod jąć de cy zję
o po wtórze niu cy klu le cze nia lub na wet jej
wy dłu że niu. Ba da nia kli nicz ne do wo dzą, że
przedłu żo ne sto so wa nie le ku do 52. ty go dni
nie wy ka zu je dzia ła nia atro fo gen ne go[9]. Dłu -
go ter mi no we bez pie czeń stwo sto so wa nia
le ku, a szcze gól nie je go wpływ na oś
podwzgórze-przy sad ka-nad ner cza, oce nia -
no w ba da niu u 19 pa cjen tów z cięż ką po sta -
cią łu szczy cy (za ję cie skóry 15-30%)[11].
W ba da niu stwier dzo no brak wpły wu tej te -
ra pii na go spo dar kę hor mo nal ną po 52. ty -
go dniach sto so wa nia le ku. W ba da niu Lu ge -
ra i wsp. u 865 pa cjen tów sto so wa no po łą -
cze nie kal cy po trio lu i be ta me ta zo nu lub sam
kal cy po triol na owło sio ną skórę gło wy raz
dzien nie przez 52 ty go dnie. Ob ja wy ubocz -
ne pod czas le cze nia by ły zde cy do wa nie
mniej na si lo ne w gru pie pierw szej. U żad ne -
go pa cjen ta nie stwier dzo no zmian za ni ko -
wych skóry[12].

Aby zwięk szyć sku tecz ność le cze nia be -
ta me ta zo nem i kal cy po trio lem oraz aby
zwięk szyć kom fort je go sto so wa nia opra co -
wa no no we podło że pod po sta cią pia ny.
W paź dzier ni ku 2015 r. lek zo stał za twier -
dzo ny przez ame ry kań ską Agen cję Żyw no ści
i Le ków (FDA) do le cze nia miej sco we go łu -
szczy cy u do ro słych pa cjen tów, a w mar cu
2016 r. przez eu ro pej skie agen cje re je stra -
cyj ne. Bio do stęp ność sub stan cji lecz ni czych
z pre pa ra tu w po sta ci pia ny jest więk sza niż
z ma ści, co udo wo dnio no w ba da niach eks -
pe ry men tal nych[6]. W ba da niach oce nia no
rów nież sku tecz ność pia ny z be ta me ta zo -
nem i kal cy po trio lem w po rów na niu do
podło ża że lo we go z ty mi sa my mi sub stan cja -
mi. Stwier dzo no więk szą sku tecz ność le ku
pod po sta cią pia ny, jak rów nież więk szą po -

pra wę ja ko ści ży cia pa cjen tów przy za cho -
wa niu ta kie go sa me go po zio mu bez pie czeń -
stwa[13,14]. Lek sto su je się raz na do bę przez 4
ty go dnie[6].

Prze ciw wska za ne jest na no sze nie po łą -
cze nia kal cy po trio lu i be ta me ta zo nu na
skórę twa rzy czy fał dów. Pre pa rat na le ży
na kła dać na ob szar nie więk szy niż 30% cał -
ko wi tej po wierzch ni cia ła. W trak cie le cze -
nia nie na le ży sto so wać pre pa ra tów ke ra to -
li tycz nych za wie ra ją cych w skła dzie kwas sa -
li cy lo wy, z uwa gi na brak dzia ła nia
po chod nych wi ta mi ny D3 w śro do wi sku
kwa śnym. War to wspo mnieć o ko niecz no -
ści ogra ni cze nia, a na wet uni ka nia nadmier -
nej eks po zy cji skóry na pro mie nio wa nie
sło necz ne lub in ne sztucz ne źródła pro mie -
nio wa nia sło necz ne go.

Pod su mo wa nie

Pre pa rat łą czo ny kal cy po trio lu z be ta me -
ta zo nem, szcze gól nie ten w po sta ci że lo wej,
da je nie zwy kłe ko rzy ści te ra peu tycz ne, wy -
go dę w le cze niu miej sco wym, wy ka zu je wy -
so ką sku tecz ność, a przy pra wi dło wym sto so -
wa niu ce chu je go bar dzo do bry pro fil bez pie -
czeń stwa. Ko lej ną za le tą le ku jest moż li wość
na kła da nia za rów no na zmia ny łu szczy co we
skóry, jak i w trud nych lo ka li za cjach ta kich jak
gło wa, grzbie ty dło ni i stóp oraz pa znok cie.
Jest tak że kom for to wy w sto so wa niu dla pa -
cjen tów, dzię ki jed nej apli ka cji dzien nie. Po -
nad to zna ko mi te wła ści wo ści ko sme tycz ne
że lu sta no wią ko lej ną za le tę te go le ku. Wy ka -
zu je on wy so ką sku tecz ność, a jed no cze śnie
za sto so wa ny zgo dnie z za le ce nia mi ma do bry
pro fil bez pie czeń stwa[15,16].
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