
Do u st na izo tre ty no i na wpro wa dzo na do le cze nia w la tach 80-tych ubie -
głe go wie ku zre wo lu cjo ni zo wa ła le cze nie trą dzi ku zwy czaj ne go. Do dziś
po zo sta je naj bar dziej sku tecz ną ze wszy st kich do stęp nych opcji te ra -
peu tycz nych w tej cho ro bie. Ta kie le cze nie na le ży roz wa żyć w cięż kich
po sta ciach trą dzi ku, a tak że tych, które nie od po wia da ją na in ne do stęp -
ne for my le cze nia. Izo tre ty no i na dzia ła na czte ry pod sta wo we czyn ni ki
pa to ge ne tycz ne w trą dzi ku zwy czaj nym: zmniej sza se kre cję ło ju, for mo -
wa nie się za skór ni ków, roz wój sta nu za pal ne go, a tak że ko lo ni za cję jed -
no st ki wło so wo-ło jo wej przez Pro pio ni bac te rium ac nes[1,2]. Mo ni to ro wa -
nie prze bie gu le cze nia jest nie zbęd nym wa run kiem gwa ran tu ją cym bez -
pie czeń stwo w cza sie te ra pii do u st ną  izo tre ty no i ną.

Ba zu jąc na ak tu al nym kon sen su sie
Pol skie go To wa rzy stwa Der ma to lo gicz ne go
do ty czą ce go trą dzi ku zwy czaj ne go z 2012
ro ku, naj bar dziej opty mal ne daw ki izo tre ty -
no i ny to 0,5-1,0 mg/kg m.c./do bę. Te ra pię
za czy na się od daw ki 0,5 mg/kg m.c./do bę
zwięk sza jąc ją stop nio wo w za leż no ści od
uzy ski wa nej od po wie dzi na le cze nie i wy stę -
po wa nia dzia łań nie po żą da nych[1]. Pol skie
To wa rzy stwo Der ma to lo gicz ne, a tak że Dy -
rek ty wa Eu ro pej skiej Agen cji Le ko wej (ang.
Eu ro pe an Me di ci nes Agen cy – EMA) za le ca
osią gnię cie daw ki ku mu la cyj nej, która zo sta ła
usta lo na na po zio mie 120–150 mg/kg m.c.
na je den cykl le cze nia. Sku tecz ność da wek

ku mu la cyj nych w od nie sie niu do osią gnię cia
trwa łej re mi sji pod da wa na jest obe cnie dys -
ku sji. Ana li zu jąc do stęp ne pu bli ka cje ob ser -
wu je się trend w kie run ku sto so wa nia niż -
szych da wek do bo wych i do sto so wy wa nia
cza su te ra pii do uzy ska nych efek tów[3].
W po je dyn czych ba da niach wy ka za no, że ani
daw ka do bo wa, ani daw ka ku mu la cyj na nie
mia ły wpły wu na czę stość wy stę po wa nia na -
wro tów cho ro by u pa cjen tów z trą dzi kiem
o umiar ko wa nym na si le niu zmian, le czo nych
róż ny mi daw ka mi izo tre ty no i ny, pod wa run -
kiem, że kon ty nu o wa no le cze nie co naj mniej
dwa mie sią ce lub dłu żej po osią gnię ciu zu -
peł ne go ustą pie nia zmian trą dzi ko wych[3,4]. 

dermatologia

lek. Klaudia Rubas
prof. dr hab. n. med. Joanna Maj
Klinika Dermatologii, Wenerologii i Alergologii 
we Wrocławiu
Kierownik Kliniki: prof. dr hab. n. med. Jacek
Szepietowski

Mo ni to ro wa nie pa cjen ta w trak cie
le cze nia do u st ną izo tre ty no i ną

5



6

Nie za leż nie od przy ję te go sche ma tu le -
cze nia, w trak cie te ra pii izo tre ty no i ną na le ży
pa cjen ta mo ni to ro wać. Ze wzglę du na ry zy ko
wy stą pie nia dzia łań nie po żą da nych le ku, te ra -
pia izo tre ty no i ną wy ma ga tak że pro wa dze nia
dia gno sty ki la bo ra to ryj nej. Na le ży pa mię tać,
że w trak cie le cze nia izo tre ty no i ną dzia ła nia
nie po żą da ne są zgła sza ne czę ściej niż w przy -
pad ku le cze nia trą dzi ku do u st ny mi an ty bio ty -
ka mi[6]. Więk szość czę stych dzia łań nie po żą -
da nych izo tre ty no i ny jest do brze to le ro wa na,
za leż na od daw ki i od wra cal na np. za pa le nie
czer wie ni war go wej, wy prysk, bóle mię śnio -
we, krwa wie nia z no sa, zwięk sze nie ak tyw -
no ści ami no tran fe raz oraz wzrost stę że nia
cho le ste ro lu i trój gli ce ry dów. Mo gą tak że wy -
stą pić bóle gło wy oraz zwięk szo na po dat ność
na in fek cje[7]. Naji stot niej sze dzia ła nie nie po żą -
da ne izo tre ty no i ny sta no wi te ra to gen ność.
Do cięż kich dzia łań nie po żą da nych izo tre ty -
no i ny, wy stę pu ją cych bar dzo rzad ko (rza dziej
niż u 1 na 10 ty się cy pa cjen tów), lub których
czę sto ści nie uda ło się usta lić na pod sta wie
do stęp nych ba dań na le ży  za pa le nie trzu st ki,
ru mień wie lo po sta cio wy, to ksycz no-roz pływ -
na mar twi ca na skór ka. W ana li zie ran do mi zo -
wa nych ba dań kon trol nych dzia ła nia nie po żą -
da ne, sta no wią ce przy czy nę od sta wie nia le ku,
wy stę po wa ły u ok. 3,2% le czo nych[6]. Przy -
czy ną re zy gna cji z te ra pii by ły w tych przy pad -
kach: cięż kie za pa le nie czer wie ni war go wej,
na si lo na su chość skóry, sil ne za o strze nie trą -
dzi ko wych zmian skór nych, wzrost stę że nia
en zy mów wą tro bo wych oraz wy stą pie nie na -
stro ju de pre syj ne go[6].

Naj po waż niej szym dzia ła niem nie po żą -
da nym izo tre ty no i ny jest jej te ra to gen ność.
Sza cu je się, że ok. 50% ciąż w trak cie le cze -
nia do u st ną izo tre ty no i ną ule ga spo nta nicz -
ne mu po ro nie niu, w 25% do cho dzi do po -
waż nych wad ser co wo-na czy nio wych i wad
ukła du ko st no-sta wo we go pło du[2]. Dla te go
naj waż niej szym ba da niem, ja kie na le ży bez -
wzglę dnie wy ko nać u pa cjen tek w wie ku
roz rod czym, przed włą cze niem izo tre ty no i -

ny jest test cią żo wy z mo czu lub su ro wi cy
(ozna cze nie po zio mu �-HCG)[1]. Pa cjent ka
przed le cze niem po win na tak że pod pi sać
do ku ment, w którym oświad cza, że nie jest
w cią ży, a tak że, że przez ca ły okres le cze nia
i przy naj mniej mie siąc od je go za koń cze nia
nie zaj dzie w cią żę i że bę dzie sto so wać sku -
tecz ną an ty kon cep cję, co jest zgod ne z za le -
ce nia mi dy rek ty wy eu ro pej skiej
EMEA/CPMP/2811/03 oraz z za le ce nia mi
Urzę du Re je stra cji Pro duk tów Lecz ni -
czych[1]. W Sta nach Zjed no czo nych kon tro la
za po bie ga nia cią ży w cza sie te ra pii izo tre ty -
no i ną odby wa się przez obli ga to ryj ny pro -
gram iPLED GE, wpro wa dzo ny w 2006 ro ku
(https://www.ipled ge pro gram.com)[7,8]. Sku -
tecz ność te go roz wią za nia jest jed nak kwe -
stio no wa na, gdyż czę stość ciąż pa cjen tek le -
czo nych izo tre ty no i ną nie zmniej szy ła się
zna czą co od cza su wpro wa dze nia te go pro -
gra mu[2,7]. Wy da je się więc, że naji stot niej szą
kwe stią jest wy tłu ma cze nie pa cjent ce, czym
w isto cie jest te ra to gen ność i z ja kie go po -
wo du nie wol no podej mo wać le cze nia izo -
tre ty no i ną w cią ży ani zajść w cią żę pod czas
te ra pii i mie siąc po jej za koń cze niu. 

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) nie
okre śla jed no li tych wy tycz nych co do wy ko ny -
wa nych ba dań i ich czę sto tli wo ści w trak cie
sto so wa nia izo tre ty no i ny. W kon sen su sie Pol -
skie go To wa rzy stwa Der ma to lo gicz ne go na
te mat le cze nia trą dzi ku za le ca się wy ko ny wa -
nie mor fo lo gii, stę że nia trans a mi naz i li pi do gra -
mu przed te ra pią oraz po mie sią cu trwa nia te -
ra pii[1]. Na stęp nie, przy bra ku istot nych od chy -
leń, moż na wy ko ny wać je co 3 mie sią ce przez
ca ły okres le cze nia. Przy stwier dze niu od chy -
leń od nor my mo ni to ro wa nie na le ży pro wa -
dzić od po wie dnio czę ściej[1]. 

Część naj now szych ba dań kwe stio nu je
po trze bę co mie sięcz nych ba dań la bo ra to ryj -
nych u pa cjen tów le czo nych stan dar do wy mi
daw ka mi izo tre ty no i ny[8]. Z pro wa dzo nych
me ta-ana liz (w la tach 1960-2013) wy ni ka,



że co mie sięcz ne mo ni to ro wa nie pa cjen tów
za ży wa ją cych izo tre ty no i nę jest nie po trzeb -
ne[9]. Za miast te go su ge ru je się wy ko ny wa nie
ba dań (li pi do gram i ba da nie po zio mu ami no -
tran sfe raz) przed roz po czę ciem le cze nia a na -
stęp nie po 2 mie sią cach te ra pii[8,9]. Je śli wy ni ki
tych ba dań są pra wi dło we, nie ma ko niecz -
no ści ich po wta rza nia w ko lej nych mie sią -
cach trwa nia te ra pii[9]. Naj bez piecz niej szą al -
ter na ty wą wy da ją się jed nak za le ce nia pro -
du cen tów, na ka zu ją ce kon tro lę ak tyw no ści
en zy mów wą tro bo wych i stę że nia li pi dów
w su ro wi cy krwi przed le cze niem, po upły -
wie 1 mie sią ca po roz po czę ciu le cze nia
a na stęp nie co 3 mie sią ce. U pa cjen tów
z cu krzy cą, oty łych, u al ko ho li ków lub u pa -
cjen tów z za bu rze nia mi me ta bo li zmu li pi -
dów, le czo nych izo tre ty no i ną, mo że być
ko niecz ne czę st sze kon tro lo wa nie stę żeń li -
pi dów i (lub) stę że nia glu ko zy we krwi. Tak
samo w szcze gól nych oko licz no ściach ta kich
jak: cho ro by wą tro by, za ży wa nie przez pa -
cjen ta le ków he pa to to ksycz nych czy ze spół
me ta bo licz ny, ba da nia kon trol ne na le ży wy -
ko ny wać czę ściej[8]. Ru ty no wa kon tro la
mor fo lo gii nie jest re ko men do wa na ani
przez pro du cen tów, ani w cy to wa nym pi -
śmien nic twie[9]. Ta kie podej ście do mo ni to -
ro wa nia jest bez piecz ne i wy star cza ją ce,
a po nad to zmniej sza ko szty zwią za ne z pro -
wa dzo nym le cze niem oraz nie po kój pa cjen -
ta zwią za ny z czę stym po bie ra niem krwi[8,9].

Pa cjen ta przed le cze niem na le ży po in for -
mo wać, że wpływ izo tre ty no i ny na pa ra me -
try wą tro bo we czy zmia ny w li pi do gra mie
jest przej ścio wy i od wra cal ny po za prze sta niu
le cze nia[1,2]. Wska za niem do prze rwa nia te ra -
pii jest wzrost trans a mi naz po wy żej 3-krot nej
war to ści nor my. W ta kiej sy tu a cji ozna cza się
po ziom en zy mów wą tro bo wych po mie sią cu
od za prze sta nia le cze nia i je śli ule gną one
nor ma li za cji, moż na włą czyć po now nie le -
cze nie za czy na jąc od niż szych da wek izo tre -
ty no i ny[1]. Wska za niem do od sta wie nia izo -
tre ty no i ny jest tak że jed no cze sny wzrost stę -

że nia cho le ste ro lu po wy żej 300 mg/dl i trój -
gli ce ry dów po wy żej 500 mg/dl. We dług in -
nych źródeł cho le ste rol w stę że niu na wet
po wy żej 500 mg/dl nie jest je szcze prze ciw -
wska za niem do dal sze go le cze nia, a ku ra cję
na le ży prze rwać, je śli trój gli ce ry de mia na
czczo osią gnie war tość 800 mg/dl[1]. Na le ży
pa mię tać, ze wy so ka hi per trój gli ce ry de mia
mo że in du ko wać za pa le nie trzu st ki, dla te go
w ta kich sy tu a cjach ko niecz na jest mo dy fi ka cja
die ty oraz roz wa że nie włą cze nia fi bra tów[1]. 

W szcze gól nych sta nach cho ro bo wych
jak np. podej rze nie cu krzy cy na le ży zle cić
wy ko na nie ba da nia stę że nia glu ko zy na czczo
z su ro wi cy krwi. Przy podej rze niu ni sko ro sło -
ści lub u pa cjen tów le czo nych z po wo du ni -
skie go wzro stu na le ży za le cić ba da nie fo sfa ta -
zy za sa do wej, a u pa cjen tów ak tyw nych fi -
zycz nie na le ży roz wa żyć wy ko na nie ba da nia
fo sfo ki na zy kre a ty ni no wej (CPK)[1]. 

Część pa cjen tów mo że prze ja wiać za -
nie po ko je nie do nie sie nia mi na te mat in du ko -
wa nia przez izo tre ty no i nę de pre sji. Na le ży
pa mię tać, że sam trą dzik mo że być przy czy -
ną ob ni że nia na stro ju, ni skiej sa mo o ce ny czy
de pre sji. W ba da niach prze kro jo wych, opie -
ra ją cych się na kwe stio na riu szach wy ka za no,
że u na sto lat ków ze znacz nie na si lo nym trą -
dzi kiem stwier dza się zwięk szo ne ry zy ko wy -
stę po wa nia pro ble mów na tu ry psy cho lo gicz -
nej (w tym zgła sza ne my śli sa mo bój cze) niż
u gru py na sto lat ków z nie wiel kim trą dzi kiem
lub bez zmian trą dzi ko wych[10]. Po ten cjal ny
zwią zek mię dzy te ra pią izo tre ty no i ną a wy -
stę po wa niem de pre sji jest nie ja sny, a w do -
stęp nej li te ra tu rze są sprzecz ne do nie sie nia.
Mi mo, że kil ka ba dań wy ka za ło zwią zek mię -
dzy sto so wa niem izo tre ty no i ny a za o strze -
niem de pre sji[11,12], to jed nak do stęp ne meta -
analizy pro wa dzo ne przez Hu ang i współ pra -
cow ni ków nie po twier dzi ły ta kiej
za leż no ści[13]. Co wię cej w wie lu ba da niach
wy ka za no zwią zek z po pra wą ja ko ści ży cia,
zmniej sze niem ob ja wów lę ku i de pre sji na
sku tek le cze nia izo tre ty no i ną[14,15]. Mi mo to ze
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wzglę du na po je dyn cze do nie sie nia o za o -
strze niu de pre sji war to py tać o ten aspekt
zdro wia pa cjen ta przed włą cze niem le cze nia
(wcze śniej sze epi zo dy de pre sji, wy stę po wa -
nie my śli sa mo bój czych) oraz w trak cie wi zyt
kon trol nych w cza sie le cze nia[10,16]. 

Pa cjen ta na le ży prze strzec przed jed no -
cze snym sto so wa niem do u st nej izo tre ty no i -
ny z pre pa ra ta mi wi ta mi ny A, gdyż ta kie dzia -
ła nie mo że pro wa dzić do nie bez piecz nej
w skut kach hi per wi ta mi no zy A. War to tak że
wspo mnieć o in te rak cjach izo tre ty no i ny z te -
tra cy kli na mi, skut ku ją cy mi ry zy kiem wzro stu
ci śnie nia we wnątrz cza szko we go. Le karz
mu si tak że za cho wać ostroż ność pod czas
rów no le głe go sto so wa nia izo tre ty no i ny z fe -
ny to i ną i me to tre ksa tem.

Pa cjent w cza sie te ra pii po wi nien po -
wstrzy my wać się od spo ży wa nia al ko ho lu,
ze wzglę du na moż li wość po tę go wa nia
wzro stu stę że nia trans a mi naz. Ist nie ją po je -
dyn cze do nie sie nia o zmniej sze niu dzia ła nia
izo tre ty no i ny przez spo ży wa nie al ko ho lu[17]. 

Na za koń cze nie war to tak że wspo -
mnieć o za le ce niach dla pa cjen ta. W trak cie
le cze nia do u st ną izo tre ty no i ną nie za le ca
się sto so wa nia te ra pii miej sco wej, gdyż
mo że ona na si lić dzia ła nia nie po żą da ne ta -
kie jak su chość czy sta ny za pal ne skóry. Pa -
cjen to wi moż na za le cić emo lien ty do sto -
so wa nia na skórę z po mi nię ciem miejsc,
gdzie uprze dnio wy stę po wa ły zmia ny trą -
dzi ko we. W związ ku z wy sy cha niem ślu -
zówek na le ży uni kać sto so wa nia so cze wek
kon tak to wych (za stą pić je so czew ka mi dla
pa cjen tów z ze spo łem su che go oka) oraz
za le cać sto so wa nie sztucz nych łez. Po nad -
to w cza sie sto so wa nia izo tre ty no i ny pa -
cjent po wi nien zre zy gno wać z wy ko ny wa -
nia pe e lin gów me cha nicz nych i che micz -
nych oraz z za bie gów la se ro wych do pół
ro ku po skoń czo nej te ra pii.

Po nad to na le ży stwier dzić, że pa cjen ci
cza sa mi oba wia ją się te ra pii izo tre ty no i ną,
opie ra jąc swo ją wie dzę o le ku na nie pew -

nych źródłach in ter ne to wych, fo rach, czy
źródłach nie nau ko wych. Do świad czo ny der -
ma to log po wi nien prze pro wa dzić z pa cjen -
tem wy czer pu ją cą roz mo wę, na kre śla jąc mu
prze bieg pla no wa nej te ra pii, opi sać ba da nia,
które trze ba bę dzie wy ko ny wać, a tak że
moż li we dzia ła nia nie po żą da ne le ku. W ten
spo sób współ pra ca le karz – pa cjent bę dzie
prze bie gać le piej, co jest nie zwy kle istot ne
w trak cie le cze nia izo tre ty no i ną do u st ną. Pra -
wi dło wo prze pro wa dzo na te ra pia i wła ści we
mo ni to ro wa nie pa cjen ta są wa run kiem nie -
zbęd nym do sku tecz ne go i bez piecz ne go le -
cze nia trą dzi ku zwy czaj ne go tym le kiem.
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