
Skóra wraz z przydatkami stanowi pierwszą linię obrony przed
szkodliwymi czynnikami zewnętrznymi. Jej podstawową funkcją jest
ochrona przed czynnikami mechanicznymi, chemicznymi, fizycznymi
oraz mikroorganizmami. Skóra spełnia swoją ochronną rolę dzięki
kilku czynnikom m. in. zwartości strukturalnej, braku wilgotności
powierzchni, kwaśnemu pH oraz czynności gruczołów wydzielniczych.
W przypadku przerwania ciągłości skóry naturalna bariera ochronna
zostaje osłabiona ułatwiając rozwój infekcji[1,2]. 

W za ka że niach bak te ryj nych wy ko rzy -
stu je się an ty bio ty ki, które ha mu ją roz wój
bak te rii lub je za bi ja ją. Mo gą być uży wa ne
w pro fi lak ty ce po za bie gach lub lecz ni czo
w zmia nach za in fe ko wa nych. W der ma to -
lo gii po wszech nie uży wa ne są an ty bio ty ki
miej sco we, do stęp ne pod po sta cią kre -
mów, ma ści, spra y ów lub pły nów. Ich za -
le tą, w po rów na niu do te ra pii sy ste mo wej,
jest mniej sza ilość dzia łań nie po żą da nych,
mniej sza to ksycz ność, re duk cja opor no ści
bak te ryj nej oraz więk sze stę że nie sub stan -
cji ak tyw nej w miej scu in fek cji. 

Skór ne cho ro by in fek cyj ne mo gą być
po wo do wa ne przez róż ne go ro dza ju bak -
te rie, za naj czę st sze uwa ża ne są mi kro or -
ga ni zmy Gram do dat nie, pa cior kow ce oraz
gron kow ce, nie co rza dziej po wo dem są
pa łecz ki Gram ujem ne, jak na przy kład
Pseu do mo nas ae ru gi no sa[3]. Czyn ni ka mi,

które mo gą sprzy jać roz wo jo wi za ka żeń
bak te ryj nych skóry są tak że cho ro by ogól -
no u stro jo we m .in.: prze wle kła nie wy dol -
ność żyl na, nie do krwie nie koń czyn dol -
nych, cu krzy ca, stan po za bie gach ope ra -
cyj nych, oty łość oraz sta ny prze bie ga ją ce
z za bu rze nia mi od por no ści.

W co dzien nej prak ty ce le kar skiej naj -
czę ściej ma my do czy nie nia z po wierz -
chow ny mi za ka że nia mi o ła god nym 
prze bie gu. Wśród nich mo że my wy róż nić
pier wot ne za ka że nia skóry na skórze
wcze śniej nie zmie nio nej cho ro bo wo, m.
in. za pa le nie mie szków wło sów, czy racz -
ność, rop ne za pa le nie gru czo łów apo kry -
no wych czy li sza jec za ka źny. Dru gim ro -
dza jem za ka żeń są za ka że nia wtór ne, które
sta no wią po wi kła nie ist nie ją cej już wcze -
śniej cho ro by prze wle kłej (np. łu szczy cy,
ato po we go za pa le nia skóry, wy pry sku)[1,2].

Miejsce gentamycyny w leczeniu

zakażeń miejscowych skóry

dermatologia

lek. Katarzyna Podolec
lek. Monika Wołek
prof. dr hab. Anna Wojas-Pelc
Katedra i Klinika Dermatologii Uniwersytetu Jagiellońskiego, Collegium Medicum
Kierownik Katedry: prof. dr hab. n. med. Anna Wojas-Pelc

28



30

W pi śmien nic twie moż na zna leźć tak że in -
ny podział za ka żeń tka nek mięk kich, opi sa -
ny przez King sto na w 1990 r. 

Wy o dręb nia on:
• lek kie za ka że nia, które mo gą być le czo -

ne za cho waw czo i am bu la to ryj nie (np.
czy rak, róża),

• za ka że nia, które wy ma ga ją in ter wen cji
chi rur ga (np. ro pień),

• cięż kie mar twi cze za ka że nia, które za -
gra ża ją ży ciu (np. mar twi cze za pa le nie
po wię zi, zgo rzel ga zo wa)[1].

Le ka rze wy ko nu jąc na wet nie wiel ki za -
bie gi (krio te ra pię, bio psję, usu wa nie 
zna mion, za bie gi la se ro we, pe e lin gi che -
micz ne, za bie gi me dy cy ny este tycz nej) po -
wo du ją prze rwa nie cią gło ści skóry. Po stę -
po wa nie le kar skie opie ra się głów nie na
za trzy ma niu krwa wie nia, utrzy ma niu asep -
ty ki oraz na wil że niu ra ny. W przy pad ku
nad ka że nia bak te ryj ne go nie wiel kich ran
ma ją za sto so wa nie an ty bio ty ki sto so wa ne
miej sco wo. Część au to rów za le ca pro fi lak -
tycz ne sto so wa nie an ty bio ty ko te ra pii miej -
sco wej przez kil ka po cząt ko wych dni go je -
nia się ra ny[2,4]. 

Na pol skim ryn ku far ma ceu tycz nym
jest do stęp nych kil ka an ty bio ty ków do sto -
so wa nia miej sco we go, spo śród, których
gen ta my cy na wy da je się być le kiem efek -
tyw nym i obar czo nym sto sun ko wo 
nie wiel ką licz bą dzia łań nie po żą da nych.

Gen ta my cy na na le ży do gru py an ty bio -
ty ków ami no gli ko zy do wych, które są sze -
ro ko uży wa ne w me dy cy nie. Zo sta ła wy i -
zo lo wa na z Mi cro mo no spo ra pur pu rea
w 1963 r. Me cha nizm dzia ła nia po le ga na
ha mo wa niu syn te zy bia łek bak te ryj nych
po przez nie od wra cal ne wią za nie się gen ta -
my cy ny z pod jed no st ką ry bo so mu, ha mu -
ją ce włą cza nie no wych ami no kwa sów do
po wsta ją ce go biał ka[2,5]. Jest do stęp na
w for mie roz two rów do in fu zji, ma ści, kre -

mów oraz gą bek. Nie wąt pli wą za le tą gen -
ta my cy ny jest sze ro kie spek trum dzia ła nia
bak te rio bój cze go. Gen ta my cy na dzia ła za -
rów no na bak te rie Gram do dat nie pa cior -
kow ce, gron kow ce oraz Gram ujem ne
z ro dzi ny en te ro bak te rii (m. in. Ae ro bac ter,
Esche ri chia, Kleb siel la, Sa lo mo nel la, Shi gel la,
Pro teus) oraz Pseu do mo nas[2]. Co wię cej,
w li te ra tu rze do stęp ne są opi sy przy pad -
ków, w których gen ta my cy na w for mie
miej sco wej by ła sku tecz na w le cze niu skór -
nej po sta ci le i szma nio zy[5]. Dla po rów na nia
po wszech nie sto so wa ny kwas fu sy do wy
ma dzia ła nie bak te rio sta tycz ne, wpły wa jąc
głów nie na bak te rie Gram do dat nie,
a w mniej szym stop niu dzia ła jąc na bak te rie
Gram ujem ne[2]. W pi śmien nic twie co raz
czę ściej zwra ca się uwa gę na ro sną cą opor -
ność drob no u stro jów na miej sco we pre pa -
ra ty za wie ra ją ce kwas fu sy do wy – co jest
praw do po dob nie wy ni kiem co raz po -
wszech niej sze go sto so wa nia le ku. Au to rzy
Yil maz oraz Aslan tas wy ka za li opor ność
bak te rii Sta phy lo coc cus au reus u 12,4% le -
czo nych kwa sem fu sy do wym oraz 6,2%
cho rych le czo nych gen ta my cy ną miej sco -
wo[6]. Po nad to gen ta my cy na w po rów na niu
do in nych ami no gli ko zy dów, na przy kład
ne o my cy ny, wy wo łu je mniej re ak cji aler -
gicz nych[7]. Pre pa ra ty za wie ra ją ce ne o my -
cy nę, do stęp ne są bez re cep ty, co po wo -
du je, że czę sto są nadu ży wa ne, zwięk sza -
jąc tym sa mym opor ność bak te ryj ną oraz
przy czy nia jąc się do roz wo ju nadwraż li -
wo ści kon tak to wej. Ak tu al nie far ma ceu ci
co raz czę ściej sta no wią pierw szą li nię kon -
tak tu z pa cjen tem przed wi zy tą le kar ską,
dla te go waż ne jest, aby w trak cie swo jej
pra cy edu ko wa li pa cjen tów od no śnie ade -
kwat no ści za sto so wa nia miej sco wych an -
ty bio ty ków do stęp nych bez re cep ty. Ba da -
nie prze pro wa dzo ne w An glii wy ka za ło, że
sprze daż chlo ram fe ni ko lu wzro sła
o 47,8% (w la tach 2005-2007), kie dy pro -
dukt stał się do stęp ny bez re cep ty[3].



31

Na pol skim ryn ku gen ta my cy na wy stę -
pu je w po łą cze niu z di pro pio nia nem be ta -
me ta zo nu. Le ki do stęp ne są na re cep tę.
Flu o ro wa ny kor ty ko ste ro id ma dzia ła nie
prze ciw za pal ne, prze ciw świą do we oraz
ob kur cza na czy nia krwio no śne, a sto so wa -
ny wraz z siar cza nem gen ta my cy ny zmniej -
sza od czy ny wy się ko we. Pre pa rat sto su je
się ma ksy mal nie przez oko ło dwóch ty go -
dni, za le tą le ku jest daw ko wa nie oko ło 1-2
ra zy na do bę, w prze ci wień stwie do in nych
miej sco wych an ty bio ty ków, które apli ku je
się na wet do 4 ra zy na do bę. Lek nie jest
za le ca ny dla dzie ci oraz ko biet w cią ży,
moż na go na to miast sto so wać u osób po -
wy żej 12. ro ku ży cia. Istot nym jest fakt, że
w po rów na niu do in nych miej sco wych an -
ty bio ty ków siar czan gen ta my cy ny za sto so -
wa ny na nie uszko dzo ną skórę nie wchła nia
się, ogra ni cza jąc tym sa mym ogól no u stro -
jo we dzia ła nia nie po żą da ne. Po za sto so wa -
niu na uszko dzo ną skórę gen ta my cy na ule -
ga miej sco wej ab sorb cji, a po zme ta bo li zo -
wa niu wy da la na jest z mo czem[8].

Gen ta my cy na w le cze niu miej sco wych
za ka żeń skóry jest bar dzo czę sto sto so wa -
na w prak ty ce le ka rzy der ma to lo gów ze
wzglę du na swo ją po twier dzo ną sku tecz -
ność oraz bez pie czeń stwo. Wo bec ro sną -
cej z każ dym ro kiem opor no ści bak te ryj nej
na le ży jed nak pa mię tać o sto so wa niu le ku
je dy nie przez krót ki czas, na nie wiel ką po -
wierzch nię skóry oraz tyl ko w przy pad ku
ści słych wska zań do za sto so wa nia an ty bio -
ty ko te ra pii. 
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