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Za ka że nia bak te ryj ne skóry to po wszech ny pro blem do ty czą cy ca łej po -
pu la cji. Mo gą do ty kać lu dzi w każ dym wie ku, nie za leż nie od płci czy sta -
tu su so cjo e ko no micz ne go. Zmia ny te wy ma ga ją le cze nia, gdyż mo gą
pro wa dzić do po waż nych miej sco wych i ogól no u stro jo wych po wi kłań,
które mo gą sta no wić za gro że nie ży cia. Z te go po wo du tak waż ne jest
wcze sne i od po wie dnie le cze nie miej sco wych za ka żeń bak te ryj nych. 
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Zastosowanie gentamycyny 
w terapii zakażeń miejscowych skóry

Miej sco we za ka że nia bak te ryj ne moż na
podzie lić na zmia ny pier wot ne, gdzie czyn ni -
kiem wy wo łu ją cym jest bak te ria, oraz wtór ne,
które po wsta ją w miej scu obe cnej już zmia ny
na skórze i kom pli ku ją jej le cze nie[1]. Pier wot -
ne za ka że nia skóry i tka nek mięk kich do ty czą
wy łącz nie skóry nie zmie nio nej cho ro bo wo[2].
Do naj czę ściej wy stę pu ją cych na le żą mię dzy
in ny mi li sza jec za ka źny, nie szto wi ca czy bak te -
ryj ne za pa le nie mie szków wło so wych 
(ryc. 1, 2, 3). Li sza jec za ka źny to ostra cho -
ro ba bak te ryj na skóry, czę sto spo ty ka na
u dzie ci. Po wo do wa ny jest naj czę ściej przez
Strep to coc cus py o ge nes lub Sta phy lo coc cus
au reus, a czę sto etio lo gia jest mie sza na. Naj -
czę ściej lo ka li zu je się na twa rzy, w oko li cy ust
i no sa. Li sza jec za ka źny cha rak te ry zu je się
wy stę po wa niem drob nych, sku pio nych pę -

che rzy ków, które pę ka jąc, two rzą cha rak te -
ry stycz ne mio do wo żół te stru py. Nie szto wi -
ca cha rak te ry zu je się wy stę po wa niem
owrzo dzeń po kry tych uwar stwio nym stru -
pem. Etio lo gia jest czę sto mie sza na – gron -
kow co wo-pa cior kow co wa. Cho ro ba naj -
czę ściej lo ka li zu je się na koń czy nach dol nych
i po ślad kach. Czyn ni ka mi, które sprzy ja ją
wy stę po wa niu nie szto wi cy, są za nied ba nia
hi gie nicz ne, złe odży wia nie, a tak że cho ro by
prze bie ga ją ce ze świą dem skóry. Bak te ryj ne
za pa le nie mie szków wło so wych jest wy wo -
ły wa ne przez Sta phy lo coc cus au reus. Ob ja -
wia się wy stę po wa niem drob nych krost,
czę sto prze bi tych wło sem. Lo ka li za cja zmian
jest róż na – wy stę pu ją one na twa rzy, tu ło -
wiu i koń czy nach. Do czyn ni ków pre dy spo -
nu ją cych na le żą: nadmier na po tli wość,
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nadwa ga oraz prze wle kłe draż nie nie skóry.
Zmia ny mo gą być po je dyn cze lub mno gie.
Nie le czo ne bak te ryj ne za pa le nie mie szków
wło so wych mo że prze ro dzić się w czy ra -
ka. Do zmian, które mo gą być wtór nie za -
in fe ko wa ne bak te ryj nie, na le żą mię dzy in -
ny mi te w prze bie gu łu szczy cy, ato po we go
za pa le nia skóry, świerz bu czy róż ne ro dza -
je wy pry sku, ra ny oraz opa rze nia. Czę sto
za ka że nia te po wo do wa ne są przez mie -
sza ną flo rę bak te ryj ną. Czyn ni ka mi etio lo -
gicz ny mi za ka żeń skóry mo gą być za rów no
bak te rie tle no we, jak i bez tle no we, Gram-
-do dat nie lub Gram-ujem ne, wśród których
do mi nu je jed nak Sta phy lo coc cus au reus.
Spo śród in nych bak te rii na le ży wy mie nić
tak że za ka że nia pa cior kow ca mi �-he mo li -
zu ją cy mi, en te ro ko ka mi, En te ro bac te ria ce -
ae i Pseu do mo nas ae ru gi no sa[3].

Sto so wa nie an ty bio ty ków o dzia ła niu
miej sco wym mo że być sku tecz niej sze i bez -
piecz niej sze od le cze nia sy ste mo we go, po -
nie waż ry zy ko dzia łań nie po żą da nych ogól -
no u stro jo wych jest znacz nie niż sze. Po nad to
lek osią ga swo je ma ksy mal ne stę że nie do kła -
dnie w po żą da nym miej scu. Ide al ny an ty bio -
tyk do le cze nia miej sco wych za ka żeń skóry
to ta ki, który jest se lek tyw ny, ma ni ski po ten -
cjał uczu la ją cy, nie prze ni ka przez nie uszko -
dzo ną skórę, a tak że nie sprzy ja two rze niu
opor nych szcze pów bak te rii.

Gen ta my cy na zo sta la od kry ta w 1963
ro ku i wpro wa dzo na do użyt ku miej sco we -
go w 1968 roku[4]. Od te go cza su an ty bio tyk
ten zna lazł za sto so wa nie w le cze niu wie lu
cho rób, np. w za ka że niu Kleb siel la pneu mo -
niae, Esche ri chia co li, Ser ra tia mar ce scens, Ci -
tro bac ter spp., En te ro bac te ria ce ae spp., Pseu -
do mo nas spp., Sta phy lo coc cus, w bak te ryj nym
za pa le niu opon mózgo wych, se psie bak te ryj -
nej no wo rod ków, za pa le niu ucha ze wnę trz -
ne go, cho ro bie Me nie re’a, in fek cjach oka,
ko ści, skóry lub tkan ki pod skór nej[5]. An ty bio -
tyk ten do stęp ny jest w wie lu for mach – pa -
ren te ral nej, en te ral nej, do ne bu li za cji, w po -
sta ci roz two ru, gą bek, a tak że do sto so wa nia
miej sco we go –  kre mów i ma ści. 

Gen ta my cy na na le ży do an ty bio ty ków
z gru py ami no gli ko zy dów. Me cha nizm jej
dzia ła nia po le ga na ha mo wa niu bio syn te zy
bia łek bak te ryj nych. Gen ta my cy na nie od -
wra cal nie wią że się z re cep to ra mi na pod -
jed no st ce ry bo so mal nej 30S, w ten spo sób
za po bie ga jąc stwo rze niu kom ple ksu po mię -
dzy mR NA i pod jed no st ką ry bo so mal ną. Po -
wo du je to wy two rze nie nie funk cjo nal nych
bia łek i w re zul ta cie śmierć ko mór ki bak te ryj -
nej[6]. Ma sze ro kie spek trum dzia ła nia – dzia ła
bak te rio bój czo na bak te rie za rów no Gram-
-do dat nie, jak i Gram-ujem ne – co sta no wi jej
nie wąt pli wą za le tę. Np. kwas fu sy do wy, uży -
wa ny w mo no te ra pii z podob nych wska zań

Ryc. 1. Liszajec zakaźny. Ryc. 2. Niesztowica.
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i przed sta wia ny ja ko al ter na ty wa dla gen ta my -
cy ny, wy ka zu je dzia ła nie głów nie na bak te rie
Gram-do dat nie. W przy pad ku nad ka żeń bak -
te ryj nych przed wy ko na niem an ty bio gra mu
etio lo gia czę sto po zo sta je nie ja sna, dla te go
bez piecz niej sze wy da je się za sto so wa nie an -
ty bio ty ku o szer szym spek trum dzia ła nia.

Na ryn ku pol skim gen ta my cy na do stęp na
jest w for mie kre mu lub ma ści w po łą cze niu
z be ta me ta zo nem – sil nie dzia ła ją cym kor ty ko -
ste ro i dem. Licz ne ba da nia wy ka za ły, że kom -
bi na cja tych dwóch le ków wy ka zu je znacz nie
lep sze efek ty kli nicz ne niż sto so wa nie ich
osob no[7]. Be ta me ta zon dzia ła prze ciw świą do -
wo, prze ciw za pal nie, a tak że ob kur cza na czy -
nia krwio no śne. Pre pa ra ty te znaj du ją za sto so -
wa nie w sta nach za pal nych skóry z to wa rzy -
szą cym za ka że niem bak te ryj nym, mię dzy
in ny mi w ato po wym za pa le niu skóry, ło jo to -
ko wym za pa le niu skóry, li sza ju pła skim, aler -
gicz nym kon tak to wym za pa le niu skóry. 

Pre pa rat gen ta my cy ny z be ta me ta zo nem
na le ży sto so wać 1-2 ra zy dzien nie cien ką
war stwą na zmie nio ną cho ro bo wo skórę, nie
dłu żej niż 14 dni[8]. Te ra pia jest sto sun ko wo
krót ka oraz ma ło uciąż li wa ze wzglę du na czę -
sto tli wość sto so wa nia pre pa ra tu. Do dat ko wo
war to nadmie nić, że gen ta my cy na wy ka zu je
dzia ła nie bak te rio bój cze, dla te go za dzia ła
szyb ciej niż an ty bio ty ki o dzia ła niu bak te rio sta -

tycz nym, co może mieć du ży wpływ na koń -
co wy efekt te ra peu tycz ny. Nie sto so wa nie się
do za le ceń le kar skich sta no wi bo wiem du ży
pro blem w co dzien nej prak ty ce kli nicz nej.

Po ja wie nie się no wych szcze pów opor -
nych na sto so wa ne an ty bio ty ki sta ło się no -
wym pro ble mem kli nicz nym, który wią że się
z wie lo ma nie po wo dze nia mi le cze nia.
Z punk tu wi dze nia le ka rza der ma to lo ga, bio -
rąc pod uwa gę etio lo gię za ka żeń skóry,
szcze gól nie waż ne jest ob ser wo wa ne
w ostat nim cza sie bar dzo szyb kie tem po na -
ra sta nia opor no ści na róż ne gru py an ty bio ty -
ków przez gron kow ce[9]. W la tach 1998-
2004 prze pro wa dzo no ba da nie SEN TRY
(An ti mi cro bial Su rve il lan ce Pro gram over a 7-
ye ar pe riod) oce nia ją ce opor ność bak te rii po -
wo du ją cych za ka że nia skóry wo bec róż nych
an ty bio ty ków. Wśród nich zna la zła się tak że
gen ta my cy na. W Eu ro pie S. au reus jest
wraż li wy w 86,9%, P. ae ru gi no sa w 70,5%,
E. co li w 89,8%, En te ro bac ter spp. w 90,1%,
co wo bec in nych an ty bio ty ków im pli ku je
dość ni ski od se tek szcze pów opor nych[10].
Do ty czy to zwła szcza gron kow ców, które są
naj czę st szy mi mi kro or ga ni zma mi wy wo łu ją -
cy mi za ka że nia skóry[3].

W badaniu Larsena z 2007 roku można
zauważyć niski odsetek oporności szczepów
Staphylococcus aureus. Dla gentamycyny
było to 3,3% szczepów całkowicie
opornych oraz 0,2% szczepów opornych
częściowo, dla kwasu fusydowego
odpowiednio 6,6% i 2,3%[11].

Du żą wa dą wie lu pre pa ra tów do sto so wa -
nia miej sco we go jest moż li wość roz wi nię cia
nadwraż li wo ści lub aler gicz ne go kon tak to -
we go za pa le nia skóry. Ry zy ko wy stą pie nia
od czy nu aler gicz ne go zwięk sza się wraz
z wie kiem u pa cjen tów z prze wle kły mi der -
ma to za mi[12]. Od czy ny po wsta łe po miej sco -
wym sto so wa niu gen ta my cy ny czę sto wy ni ka -
ją z krzy żo wej aler gii na ami no gli ko zy dy. Czę -
stość wy stę po wa nia re ak cji aler gicz nych po
za sto so wa niu gen ta my cy ny stwier dza na na

Ryc. 3. Bakteryjne zapalenie mieszków
włosowych.
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pod sta wie do dat nich te stów płat ko wych wśród
po pu la cji do ro słych jest oce nia nia na 4,5%[13].
Z prze pro wa dzo ne go przez Goh i wsp. ba da -
nia wy ni ka, że w po rów na niu z ne o my cy ną
(an ty bio ty kiem na le żą cym rów nież do gru py
ami no gli ko zy dów) gen ta my cy na znacz nie rza -
dziej po wo du je re ak cje aler gicz ne[14].

Miej sco we sto so wa nie an ty bio ty ków sta -
no wi klu czo wą ro lę w le cze niu bak te ryj nych
za ka żeń skóry, z których więk szość jest spo -
wo do wa na przez S. au reus i ga tun ki Strep to -
coc cus. Przy wtór nych za ka że niach bak te ryj -
nych na le ży jed nak zwrócić uwa gę na to, że
nig dy nie ma pew no ści co do ich etio lo gii,
dla te go bez piecz niej sze wy da je się za sto so -
wa nie an ty bio ty ku o sze ro kim spek trum
dzia ła nia. Po nad to wy ka za no, że gen ta my cy -
na nie wchła nia się po za sto so wa niu na nie -
uszko dzo ną skórę, co sta no wi jej nie wąt pli -
wą za le tę w le cze niu miej sco wym. Na le ży
bo wiem pa mię tać o po ten cjal nych ob ja wach
nie po żą da nych, szcze gól nie w przy pad ku ab -
sorp cji sy ste mo wej an ty bio ty ków. Gen ta my -
cy na w po łą cze niu z be ta me ta zo nem sto so -
wa na na nie wiel kich ob sza rach nie uszko dzo -
nej skóry mo że sta no wić sku tecz ną
i bez piecz ną opcję te ra peu tycz ną w le cze niu
wtór nych za ka żeń skóry.
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