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dermatologia

Zastosowanie mocznika we
współczesnej dermatologii

Synteza mocznika, dokonana przez Friedricha Wöhlera w roku 1828,
rozpoczęła rozwój chemii organicznej. Jednak dopiero w latach
siedemdziesiątych XX wieku dostrzeżono korzyści ze stosowania tej
prostej substancji w dermatologii. Od tego czasu mocznik, jako jeden 
z najczęściej stosowanych i zalecanych składników preparatów
dermokosmetycznych, przeżywa renesans.

No we kie run ki i me cha ni zmy dzia ła nia
oraz ko ja rze nie z in ny mi sub stan cja mi bio ak -
tyw ny mi sta no wią przedmiot licz nych prac
ba daw czych w wie lu ośrod kach na u ko wych
ca łe go świa ta. Obe cnie w prze my śle mocz -
nik jest otrzy my wa ny w re ak cji dwu tlen ku
wę gla z amo nia kiem, która prze bie ga w au -
to kla wach pod ci śnie niem 100-200 atm.,
w tem pe ra tu rze 160-200°C.

CO2 + 2NH3 › CO(NH2)2 + H2O

Mocz nik – wła ści wo ści 
fi zy ko che micz ne oraz fi zjo lo gia

Mocz nik, okre śla ny często ja ko kar ba -
mid, dia mid kwa su wę glo we go o wzo rze su -
ma rycz nym CH4N2O [(NH2)2CO], jest
sub stan cją po lar ną do sko na le roz pu szczal ną
w wo dzie, hi gro sko pij ną, a jej roz twór wod -
ny ma pH zbli żo ne do obo jęt ne go. Jest to
nie zwy kle cie ka wa, pro sta czą stecz ka, której
przy pi su je się rów nież wła ści wo ści hy dro tro -
po we, mo dy fi ku ją ce roz pu szczal ność in nych

sub stan cji w wo dzie. Ma to szcze gól ne zna -
cze nie w przy pad ku sub stan cji bio lo gicz nie
ak tyw nych, a zwła szcza le ków. Sub stan cja
hy dro tro po wa two rzy aso cja ty z sub stan cją
roz pu szcza ną po przez wią za nia (np. wo do -
ro we) i w ten spo sób wpły wa ko rzy st nie na
pa ra metr roz pu szczal no ści le ków. Na le ży
pod kre ślić, że wod ne roz two ry mocz ni ka
nie są sta bil ne i ule ga ją al ka li za cji (pH > 8),
co w kon se kwen cji mo że kom pli ko wać wy -
twa rza nie for mu la cji z mocz ni kiem w wa run -
kach ap tecz nych. W pro ce sie tech no lo gicz -
nym wy twa rza jąc emul sje, że le czy też roz -
two ry z mocz ni kiem, na le ży brać to pod
uwa gę i sto so wać ukła dy sta bi li zu ją ce. Al ka li -
za cja pro duk tów mocz ni ko wych jest kon se -
kwen cją roz kła du mocz ni ka do amo nia ku
(NH3) oraz dwu tlen ku wę gla (CO2). Pro ces
al ka li za cji po stę pu je w cza sie i sprzy ja te mu
podwyż szo na tem pe ra tu ra. War to zwra cać
uwa gę na prze cho wy wa nie pre pa ra tów
z mocz ni kiem, szcze gól nie o wy so kich je go
stę że niach, w tem pe ra tu rze nie prze kra cza ją -
cej 25°C. 
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Mocz nik jest sub stan cją pro du ko wa ną
głów nie w wą tro bie czło wie ka, w wy ni ku
me ta bo li zmu bia łek w cy klu mocz ni ko wym
lub orni ty no wym. Osta tecz nym eta pem te -
go cy klu jest hy dro li za ar gi ni ny, w prze bie gu
której po wsta ją mocz nik oraz orni ty na.
Orga nizm ludz ki pro du ku je dzien nie do 
30 g mocz ni ka i jest on obe cny we wszy st -
kich na rzą dach oraz pły nach ustro jo wych.
Za war tość mocz ni ka w NMF (na tu ral ny
czyn nik na wil ża ją cy) wy no si oko ło 7%.
W zdro wej skórze za war tość mocz ni ka
w stra tum cor neum (SC) rów na jest oko ło 28
�g/2,5 cm2. W przy pad ku su chej skóry za -
war tość mocz ni ka ob ni ża się o 50%,
a w AZS oraz wy pry sku ato po wym stwier -
dza się spa dek stę że nia mocz ni ka od po wie -
dnio o 70% oraz 80%[1]. Przed sta wio ne da -
ne po ka zu ją zmien ność stę że nia mocz ni ka
w róż nych sta nach cho ro bo wych skóry. Na
po ziom mocz ni ka w skórze ma ją wpływ
czyn ni ki za rów no en do-, jak i eg zo gen ne.
Zmien ność stę że nia mocz ni ka w skórze uza -
sa dnia czę sto tli wość sto so wa nia emo lien tów
z róż ną za war to ścią mocz ni ka, zwy kle 
5-15%. Emo lien ty z mocz ni kiem kla sy fi ko -
wać moż na ja ko emo lien ty na wil ża ją ce[2].

To ksycz ność mocz ni ka

Mocz nik uwa ża ny jest za sub stan cję nie -
to ksycz ną, która po da wa na w po sta ci róż -
nych for mu la cji der mo ko sme tycz nych nie
mo że być przedaw ko wa na. Do tych czas nie

opi sa no przy pad ków aler gii na mocz nik.
W przy pad kach obrzę ku mózgu, tak że
u dzie ci, mocz nik ja ko diu re tyk po da wa ny i.v.
w daw ce 1 g/kg wa gi cia ła nie wy wo ły wał
żad nych re ak cji nie po żą da nych. Mocz nik sto -
so wa no rów nież ja ko sub stan cję osmo tycz -
nie czyn ną bez skut ków nie po żą da nych.

Na pod sta wie ana li zy po nad 200 pro -
duk tów z za war to ścią mocz ni ka od 0,01%
do 10% prze pro wa dzo nej przez Fo od and
Drug Ad mi ni stra ion (FDA) mocz nik w ko -
sme ty kach na le ży uznać ja ko sub stan cję bez -
piecz ną[3].

Mocz nik w der ma to lo gii

Mocz nik wy ka zu je róż no rod ne kie run ki
dzia ła nia: na wil ża ją ce, ke ra to li tycz ne, an ty -
pro li fe ra cyj ne, prze ciw świą do we oraz ha -
mu je wzrost drob no u stro jów (bak te rii i grzy -
bów), wpły wa jąc ko rzy st nie na mi kro biom
na skór ka. Naj więk sze zna cze nie kli nicz ne ma
dzia ła nie na wil ża ją ce oraz ke ra to li tycz ne tej
sub stan cji.

Naj now sze ba da nia wska zu ją na to, że
mocz nik sty mu lu je eks pre sję en zy mów za -
an ga żo wa nych w syn te zę ce ra mi dów
podob nie jak kwas L-mle ko wy oraz eks -
pre sję AQP-3 (aqu a gli ce ro pro te i na-3)
w ke ra ty no cy tach. AQP-3 od po wie dzial na
jest za trans port ma łych czą ste czek: gli ce -
ro lu oraz wo dy, a za tem jej eks pre sja prze -
kła da się na na wil że nie na skór ka. Ob ni że -
nie po zio mu AQP-3 w łu szczy cy uza sa dnia

Narażenie na działanie 
substancji

Dane toksykologiczne
Ostra toksyczność:

Doustnie: LD50 = dawka 14300 mg/kg (szczur)
Skóra: LD50 = dawka 8200 mg/kg (szczur)

Działanie miejscowe:
Skóra: brak podrażnienia (królik)
Oczy: brak podrażnienia (królik)

Działanie uczulające:
nie stwierdzono (człowiek)

Działanie mutagenne:
test Amesa in vitro – negatywny

Tab. 1. Toksyczność mocznika.
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sto so wa nie pre pa ra tów mocz ni ko wych
w tej cho ro bie[4,5].

Ni skie stę że nie mocz ni ka wpły wa po zy -
tyw nie na ko lo ryt skóry, na to miast pre pa ra ty
z 30-40% za war to ścią mocz ni ka sto so wa ne
są jako pilingi chemiczne. 

Po za wie lo kie run ko wym dzia ła niem
pod kre ślić na le ży in te rak cje mocz ni ka z róż -
ny mi le ka mi, co prze kła da się na zwięk szo ną
ab sorp cję le ków w kon se kwen cji na wil że nia
skóry. Zwięk szo ną do stęp no ścią le ku moż na
tłu ma czyć rów nież two rze nie kom ple ksów

hy dro fi lo wych lek-mocz nik. Mocz nik ja ko
sub stan cja hy dro tro po wa jest mo dy fi ka to -
rem roz pu szczal no ści in nych sub stan cji
o dzia ła niu bio lo gicz nym. Pre pa ra ty z za war -
to ścią mocz ni ka po wy żej 5% zwięk sza ją bio -
do stęp ność le ków ste ry do wych prze ciw -
grzy bi czych i in nych. Licz ne do nie sie nia li te -
ra tu ro we do ty czą te ra pii sko ja rzo nej
mocz ni ka ze ste ry da mi, imi da zo lo wy mi le ka -
mi prze ciw grzy bi czy mi, po li do ka no lem, cy -
gno li ną, tre ty no i ną oraz kwa sem sa li cy lo -
wym (Ta be la II). Ostat nie po łą cze nie, kwas
sa li cy lo wy/mocz nik, jest kon tro wer syj ne –
w szcze gól no ści w przy pad ku dzie ci. Uwa ża
się, że kwas sa li cy lo wy nie po wi nien być sto -
so wa ny u dzie ci na du że po wierzch nie cia ła.
Przy czy ną jest ogól no u stro jo wa pe ne tra cja
kwa su sa li cy lo we go, co mo że pro wa dzić do
re ak cji nie po żą da nych okre śla nych w pi -
śmien nic twie ja ko „sa li cy lism”[6].

Tab. 2. Przykładowe terapie skojarzone z mocznikiem.

grzybica
paznokci

łuszczyca
(psoriasis)

atopowe
zapalenie

skóry

nadmierne
rogowacenie -

(xerosis)

rybia łuska
(ichtyosis)

Wskazanie Rok / litSposób podaniaWspółistniejące leczenie%
urea

2011 [23]
2005 [24]
1998 [25]

2000 [20]
1996 [21]
1983 [22]

1975 [16]
1979 [17]
1974 [18]

1971 [19]

2011 [12]
2009 [13]
2002 [14]

1969 [15]

1998 [7]
2011 [8]
1972 [9]

1969 [10]
2011 [11]

1x dziennie – 6-12 miesięcy
1x dziennie – 12-18 miesięcy

1x dziennie – 3 miesiące

Wielomiesięczna terapia
3x dziennie – 2 tygodnie
2x dziennie – 6 tygodni

2x dziennie – 4 tygodnie
1x dziennie – 2-3 tygodnie

1x dziennie – 10 dni

2x dziennie – 4 tygodnie
2x dziennie – 2 tygodnie

1x – tydzień

2x dziennie – 3 tygodnie
2x dziennie – 3 tygodnie

2x dziennie – 8 tygodni
2x dziennie – 6 tygodni-4 miesiące 

2x dziennie – 2 tygodnie
2x dziennie – 2 tygodnie
2x dziennie – 4 tygodnie

1% flukonazol
1% flukonazol
1% bifonazol

1% bifonazol maść
–

0,1% ditranol

1% hydrokortizon
0,1% betametazon

17 valerate

12% mleczan amonu
1% hydrokortizon 

krem
12% mleczan amonu

kwas mlekowy – 5%

salicylowy kwas –2%
hydrokortizon – 1%
krem glicerynowy

40
20
40

40
10
17

10
10

10

10
15
40

10
10

10
5
10
10
10

Ryc. 1. Kierunek działania mocznika w funkcji
stężenia.



Pod su mo wa nie

Mocz nik jest jed nym z naj czę ściej sto so -
wa nych skła dni ków w pre pa ra tach o pro fi lu
na wil ża ją cym oraz ke ra to li tycz nym. Wy ko -
rzy sty wa ny od dzie sią tek lat uzna wa ny jest 
za sub stan cję nie to ksycz ną, której nie moż na
przedaw ko wać. Wpły wa na prze zskór ną pe -
ne tra cję le ków oraz dzia ła sy ner gi stycz nie
z mGKS, co po zwa la ob ni żyć ich daw ki oraz
wy dłu ża okres re mi sji wie lu der ma toz. Licz -
ne te ra pie sko ja rzo ne z mocz ni kiem oraz je -
go wie lo kie run ko we dzia ła nie, bez pie czeń -
stwo i ni ski koszt te ra pii spra wia ją, że mocz -
nik po wi nien być bra ny pod uwa gę przez
kli ni cy stów ja ko opcja te ra peu tycz na dla pa -
cjen tów w przy pad kach wie lu der ma toz
prze bie ga ją cych z ob ja wem su chej, łu szczą -
cej się skóry.
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