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Trą dzik po spo li ty (trą dzik zwy czaj ny, ac ne vul ga ris [AV]) jest po wszech -
ną cho ro bą za pal ną skóry, której czę sto tli wość wy stę po wa nia wśród
po pu la cji od 11. do 30. ro ku ży cia oce nia się na 85%. U ko biet i męż -
czyzn po wy żej 25. ro ku ży cia ob ser wu je się trą dzik od po wie dnio u 54%
i 40% ba da nych, a u czę ści z nich istot ne kli nicz nie zmia ny utrzy mu ją
się na wet do 40. ro ku ży cia. W prze bie gu AV nie rzad ko po wsta ją po wi -
kła nia pod po sta cią prze bar wień i blizn, co mo że po wo do wać zwięk szo -
ne po czu cie styg ma ty za cji, a cza sa mi na wet ob ja wiać się za bu rze nia mi
de pre syj no-lę ko wy mi[1-4].

Etio pa to ge ne za AV jest wie lo czyn ni ko wa
i nadal nie do koń ca po zna na. Za istot ne
w roz wo ju scho rze nia przyj mu je się pro ce sy
zwią za ne z za bu rze nia mi ro go wa ce nia ujść
jed no stek wło so wo-ło jo wych, nad pro duk cją
ło ju, ko lo ni za cją gru czo łów ło jo wych przez
Pro pio ni bac te rium ac nes (P. ac nes) oraz zło żo -
ne me cha ni zmy od po wie dzi im mu no lo gicz -
nej, za rów no wro dzo nej, jak i na by tej. Pod -
kre śla się tak że waż ną ro lę ukła du neu ro en -
do kryn ne go, czyn ni ków ge ne tycz nych, hor -
mo nal nych oraz die te tycz nych w pa to ge ne zie
trą dzi ku. Obe cnie wśród pro ce sów ini cju ją -
cych roz wój zmian w AV uzna je się mię dzy in -
ny mi udział lim fo cy tów T CD4+ i ma kro fa -
gów (po ja wia ją się w jed no st ce wło so wo-ło -
jo wej przed wy stą pie niem za bu rzeń ro go wa -
ce nia) oraz pro za pla nych cy to kin (Il-1 i Il-6),
które ma ją zdol ność sty mu la cji pro li fe ra cji ke -
ra ty no ców i dzia ła nia pro ko me do gen ne go[5-6].

An ty bio ty ki w le cze niu miej sco wym

Ame ry kań ska Aka de mia Der ma to lo gii
(AAD – Ame ri can Aca de my of Der ma to lo gy)
w naj now szych wy tycz nych do ty czą cych le -
cze nia AV wska zu je na moż li wość za sto so -
wa nia an ty bio ty ków w te ra pii miej sco wej na
róż nych eta pach za a wan so wa nia kli nicz ne go
cho ro by – w trą dzi ku o ła god nym, umiar ko -
wa nym oraz cięż kim na si le niu[7]. Le ki te,
obok dzia ła nia an ty bak te ryj ne go, ku mu lu jąc
się w mie szkach wło so wych, wy ka zu ją tak że
bez po śre dnie dzia ła nie prze ciw za pal ne
(m.in. ha mu ją che mo ta ksję neu tro fi lów, pro -
duk cję nie których cy to kin i ak tyw ność ma -
kro fa gów). Po nad to po przez wpływ na P.
ac nes ogra ni cza ją pro duk cję li paz bak te ryj -
nych, zmniej sza jąc po ziom wol nych kwa sów
tłu szczo wych wy wo łu ją cych podraż nie nie
i stan za pal ny jed no st ki wło so wo-ło jo wej[8]. 
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An ty bio ty ki w te ra pii miej sco wej na le ży
sto so wać je dy nie w uza sa dnio nych przy -
pad kach, a le cze nie za koń czyć, gdy zmia ny
za pal ne ustą pią, jed nak nie dłu żej niż przez
12 ty go dni. Z po wo du alar mu ją cych da -
nych do ty czą cych wzra sta ją cej le ko o por -
no ści pa to ge nów na po wszech nie uży wa ne
w te ra pii AV an ty bio ty ki, sto so wa nie ich
w mo no te ra pii jest prze ciw wska za ne.
W przy pad ku bra ku ob ser wo wa nej po pra -
wy kli nicz nej za le ca się zmia nę an ty bio ty ku
miej sco we go na in ny lek ze wnę trz ny lub
pre pa rat do u st ny. Istot ne jest rów nież sto -
so wa nie nad tlen ku ben zo i lu (BPO) przez
co naj mniej 5-7 dni po mię dzy okre sa mi le -
cze nia an ty bio ty kiem lub jed no cze śnie
z nim, co zmniej sza roz wój opor nych
szcze pów bak te ryj nych oraz zwięk sza sku -
tecz ność te ra pii. Po nad to na le ży uni kać łą -
cze nia an ty bio ty ko te ra pii miej sco wej
z ogól ną, tak że ze wzglę du na zwięk szo ne
praw do po do bień stwo wy stą pie nia le ko o -
por no ści, przy jed no cze snym bra ku dzia ła -
nia sy ner gi stycz ne go[10,11]. War to pod kre ślić,
że zgo dnie z ostat ni mi opra co wa nia mi do -
ty czą cy mi po stę po wa nia dia gno stycz ne go
w AV nadal nie za le ca się ru ty no we go
prze pro wa dza nia ba dań mi kro bio lo gicz -
nych w tej gru pie pa cjen tów. Je dy nie
w przy pad ku wy stę po wa nia trą dzi ko po -
dob nych zmian skór nych, mo gą cych od po -
wia dać kli nicz nie Gram-ujem ne mu za pa le -
niu mie szków wło so wych, ko rzy st ne dla

dal szych de cy zji te ra peu tycz nych wy da je
się być wy ko na nie po sie wu ze zmian cho -
ro bo wych[7].

An ty bio ty ka mi re ko men do wa ny mi w le -
cze niu miej sco wym AV są klin da my cy na,
ery tro my cy na oraz cy klicz ny wę glan ery tro -
my cy ny[8]. W Pol sce do stęp ne są obe cnie na
ryn ku pre pa ra ty klin da my cy ny w po sta ci pły -
nu (1%), emul sji (1%) i że lu (1%), ery tro -
my cy ny w roz two rze (2-4%) i ma ści (2%)
oraz cy klicz ne go wę gla nu ery tro my cy ny
w po sta ci że lu (2,5%) i pły nu (2,5%). 

Klin da my cy na na le ży do pół syn te tycz -
nych an ty bio ty ków z gru py lin ko za mi dów,
która w pre pa ra tach miej sco wych wy stę pu je
pod po sta cią fo sfo ra nu kli da myc ny i w skórze
me ta bo li zo wa na jest do po sta ci ak tyw nej.
Blo ku je bio syn te zę biał ka przez od wra cal ne
wią za nie z pod jed no st ką 50S ry bo so mu i za -
bu rze nia pro ce su elon ga cji łań cu cha po li pep -
ty do we go oraz wy ka zu je wła ści wo ści prze -
ciw za pal ne i ak tyw ność prze ciw u tle nia ją cą.
Wy wie ra dzia ła nie bak te rio sta tycz ne oraz
bak te rio bój cze w stop niu za leż nym od stę -
że nia w miej scu za ka że nia i od wraż li wo ści
drob no u stro jów[12].

Miej sco wo sto so wa na ery tro my cy na
za li cza na jest rów nież do pod sta wo wych
le ków w te ra pii AV. Wy twa rza na przez
Strep to my ces ery th reus na le ży do na tu ral -
nych an ty bio ty ków ma kro li do wych. Ha mu -
je syn te zę bia łek po przez od wra cal ne wią -
za nie się z pod jed no st ką 50S ry bo so mów,

Tab. 1. Al go rytm po stę po wa nia te ra peu tycz ne go w trą dzi ku zwy czaj nym we dług Pol skie go To wa rzy -
stwa Der ma to lo gicz ne go.

Trą dzik ro po wi czy
Trą dzik sku pio ny

retinoid miejscowy +/- BPO lub kwas azelainowyLeczenie
podtrzymujące

do u st na 
izo tre ty no i na

patrz: lek z wyboru

an ty bio tyk miej sco wy + BPO (pre pa rat łą czo ny) lub re ti -
no id miej sco wy + BPO (pre pa rat łą czo ny)

Ła god ny i umiar ko wa ny 
trą dzik grud ko wo-kro st ko wy

an ty bio tyk do u st ny + kwas
aze laiowy lub ant bio tyk do -
u st ny + re ti no id miej sco wy

+/- BPO

antyandrogen doustny +
antybiotyk doustny +/- BPOpatrz: lek z wyboru

Leki
alternatywne 

dla kobiet

retinoid 
miejscowyLek z wyboru

Cięż ki trą dzik grud ko wo-
kro st ko wy

Trą dzik za skór ni ko -
wy

an ty bio tyk do u st ny + re ti no -
id miej sco wy +/- BPO lub 
an ty bio tyk do u st ny + kwas

aze la i no wy

do u st na 
izo tre ty no i na

antyandrogen doustny +
leczenie miejscowe**

kwas aze la i no wy lub BPO lub re ti no id miej sco wy lub re ti no -
id miej sco wy + an ty bio tyk miej sco wy (pre pa rat łą czo ny) lub

PDT lub an ty bio tyk do u st ny* (+ re ti no id miej sco wy +/-
BPO lub + kw. aze la i no wy)

kwas aze la i no wy
lub BPO lub kwas

sa li cy lo wy

Leki
alternatywne
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wy wie ra jąc dzia ła nie bak te rio sta tycz ne
i prze ciw za pal ne. Syn te tycz na po chod na
ery trom cy cy ny – cy klicz ny wę glan ery tro -
my cy ny, czy li flu o ro e ry tro my cy na, wy ka zu -
je dwu krot nie sil niej sze dzia ła nie prze ciw -
bak te ryj ne w sto sun ku do sub stan cji ma cie -
rzy stej, trzykrot nie dłuż szy bio lo gicz ny
okres pół tr wa nia oraz więk sze po wi no -
wac two do re cep to rów w pod jed no st ce
50S ry bo so mów. Po nad to cha rak te ry zu je
się mniej szą to ksycz no ścią oraz mniej szym
mi ni mal nym stę że niem ha mu ją cym (MIC –
Mi ni mal In hi bi to ry Con cen tra tion), a tak że
wy ka zu je więk szą trwa łość w kwa śnym
śro do wi sku[13,14].

Miej sco we le cze nie sko ja rzo ne

W te ra pii miej sco wej trą dzi ku po spo li -
te go oprócz an ty bio ty ków, za sto so wa nie
znaj du ją rów nież pre pa ra ty za wie ra ją ce
nad tle nek ben zo i lu (BPO), kwas sa li cy lo wy,
re ti no i dy, kwas aze la i no wy, da pson (w Pol -
sce nie do stęp ny) oraz kom bi na cje po wyż -
szych sub stan cji, które dzia ła ją ze so bą sy -
ner gi stycz nie. Le cze nie sko ja rzo ne w AV
ogra ni cza roz wój le ko o por no ści, co ma za -
sa dni cze zna cze nie w miej sco wej te ra pii an -
ty bio ty ka mi oraz, uwzglę dnia jąc zło żo ny
pa to me cha nizm AV, umoż li wia jed no cze -
sne od dzia ły wa nie na po szcze gól ne ele -
men ty etio pa to ge ne zy te go scho rze nia.
Obe cnie le cze nie sko ja rzo ne uzna wa ne jest
za pod sta wo wą stra te gię po stę po wa nia
w przy pad ku miej sco wej an ty bio ty ko te ra pii.
Za le ca się rów no cze sne sto so wa nie an ty -
bio ty ków z BPO, ewen tu al nie z re ti no i da -
mi. O za sad no ści do da wa nia BPO do miej -
sco wych an ty bio ty ków pi sa no już wcze -
śniej, na to miast oce nia jąc ko rzy ści ze sto so -
wa nia re ti no i dów z an ty bio ty kiem, pod kre -
śla się przede wszy st kim zwięk sze nie sku -
tecz no ści (lek ke ra to li tycz ny + lek prze ciw -
bak te ryj ny), zwięk sze nie pe ne tra cji an ty bio -
ty ku i zmniej sze nie dzia ła nia draż nią ce go

re ti no i dów[10,11]. W te ra pii sko ja rzo nej mo -
że my sto so wać ku ra cję na prze mien ną le ka -
mi z po szcze gól nych grup, apli ka cję róż -
nych pre pa ra tów w róż nych po rach dnia
(na noc, na dzień) lub za le cać uży cie pre pa -
ra tów łą czo nych („dwa w jed nym”). Za le ta -
mi le cze nia sko ja rzo ne go w AV są ogra ni -
cze nie le ko o por no ści bak te rii, zwięk szo ne
dzia ła nie prze ciw za pal ne, po pra wa to le ran -
cji i skróce nie cza su le cze nia, co po zy tyw nie
wpły wa na sku tecz ność za le ca nej te ra pii,
a tak że na współ pra cę z pa cjen tem. Obok
wy żej wy mie nio nych, nie wąt pli wą za le tą
sto so wa nia pre pa ra tów łą czo nych jest
zwięk szo ny com plian ce pa cjen tów. Na to -
miast ko rzy ścią zwią za ną z na prze mien nym
użyt ko wa niem pre pa ra tów na le żą cych do
grup le ków o róż nych me cha ni zmach dzia -
ła nia jest in dy wi du a li za cja te ra pii, umoż li -
wia ją ca do sto so wa nie le cze nia w za leż no ści
od za a wan so wa nia cho ro by, to le ran cji sto -
so wa nych le ków, prze ciw wska zań oraz
pre fe ren cji pa cjen ta. 

To le ran cja an ty bio ty ków miej sco wych
jest bar dzo do bra, a w pi śmien nic twie opi sy -
wa no wy jąt ko wo rzad ko wy stę pu ją ce przy -
pad ki rze ko mo bło nia ste go za pa le nia je li ta
gru be go w wy ni ku sto so wa nia miej sco wej
klin da my cy ny[15]. Dzia ła nia nie po żą da ne,
zwy kle o nie wiel kim na si le niu, wy stę pu ją
u je dy nie 0-5% pa cjen tów, a do naj czę st -
szych z nich za li cza my: ru mień, świąd, pie -
cze nie oraz su chość skóry. War to pod kre -
ślić, że u ko biet cię żar nych do pu szczal ne jest
sto so wa nie ery tro my cy ny oraz klin da my cy -
ny, które we dług FDA za li cza ne są do ka te -
go rii B (BPO, ada pa len oraz tre ty no i na na le -
żą do ka te go rii C)[8].

Pod su mo wa nie

An ty bio ty ki w le cze niu miej sco wym AV
sta no wią waż ny ele ment w al go ryt mie po -
stę po wa nia te ra peu tycz ne go we dług wy -
tycz nych do ty czą cych le cze nia AV (za le ce -



nia Pol skie go To wa rzy stwa Der ma to lo gicz -
ne go umie szczo no w ta be li I)[8]. Naj bar dziej
za sad ne jest sto so wa nie an ty bio ty ków
w te ra pii sko ja rzo nej, obej mu ją cej pre pa ra -
ty za wie ra ją ce obok an ty bio ty ków nad tle -
nek ben zo i lu lub/i re ti no id, co nie tyl ko
zwięk sza sku tecz ność i to le ran cję le cze nia,
ale tak że zmniej sza ry zy ko wy stą pie nia le -
ko o por no ści.
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