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Abstract
Octenidine dihydrochloride is an antiseptic with a wide range of applications. Octenidine preparations are rec-
ommended for use in wounds infected with multidrug-resistant strains. In the treatment of infected wounds,
the combination of octenidine and hyaluronate may be important. It can be successfully used to treat local
acute throat inflammation. Octenidine dihydrochloride can be used in the adjunctive treatment of interdigital
mycosis, in the care of the umbilical stump or in the antisepsis of the vaginal mucosa or glans penis. It can be
used, among others, in the treatment of periodontal diseases or post-extraction complications, as well as in
endodontic treatment. There are also new reports on the possibility of using octenidine in the treatment of
MRSA carriage in the form of a gel used intranasally or, among others, in the treatment of bacterial vagino-
sis. Interestingly, it has been shown that octenidine can inhibit the proliferation of MCF-7 breast cancer and
H1299 lung cancer cells by promoting apoptosis.
Keywords: octenidine, difficult-to-heal wounds, acute pharyngitis, interdigital mycosis, bacterial vaginosis.

Streszczenie
Dichlorowodorek oktenidyny jest antyseptykiem o szerokim spektrum zastosowania. Preparaty z okte-
nidyng zalecane s3 do stosowania w ranach zakazonych szczepami wielolekooopornymi. W leczeniu ran
zakazonych istotne moze by¢ polaczenie oktenidyny z hialuronianem. Dichlorowodorek oktenidyny moze
by¢ stosowany z powodzeniem w leczeniu miejscowych ostrych stanéw zapalnych gardta. Moze tez by¢ wy-
korzystywany w leczeniu wspomagajacym grzybicy miedzypalcowej, w pielegnacji kikuta pepowinowego
czy tez w antyseptyce blony Sluzowej pochwy lub Zoledzi pracia. Moze znalez¢ zastosowanie m.in. w lecze-
niu chordb przyzebia czy tez powiklan poekstrakeyjnych, a takze w leczeniu endodontycznym. Pojawia-
ja sie rowniez nowe doniesienia na temat mozliwo$ci wykorzystania oktenidyny w leczeniu nosicielstwa
MRSA, w postaci zelu stosowanego donosowo, czy tez m.in. w leczeniu bakteryjnej waginozy. Co ciekawe,
wykazano, ze oktenidyna moze hamowac proliferacje komorek raka piersi MCF-7 i raka ptuc H1299 po-
przez promowanie apoptozy.
Slowa kluczowe: oktenidyna, rany trudno gojace sie, ostre zapalenie gardla, grzybica miedzypalcowa, bak-
teryjna waginoza.

Wprowadzenie

Dichlorowodorek oktenidyny nalezy do grupy
antyseptykéw. Jest to zwigzek kationowo czynny,
posiadajgcy dwa centra kationowe, wykazujacy
znaczne wlaSciwoéci powierzchniowo czynne.
Wchodzi w reakcje z elementami $ciany i blony
komoérkowej drobnoustroju, prowadzac do zabu-
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rzenia czynno$ci komoérki. W preparatach zlozo-
nych fenoksyetanol uzupelnia spektrum dzialania
dichlorowodorku oktenidyny w glebszych war-
stwach skoéry i blon §luzowych; jego przeciwdrob-
noustrojowy mechanizm dzialania opiera sie¢ na
zwiekszeniu przepuszczalnoéci blony komorko-
wej dla jonéw potasu [1]. Skutecznoé¢ dzialania
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preparatow prostych i zlozonych potwierdzono
w badaniach in vitro oraz badaniach klinicznych.
Dzialanie antyseptyczne preparatéw do stosowa-
nia w jamie ustnej obejmuje bakterie (m.in. Sta-
phylococcus aureus, Enterococcus hirae, Pseu-
domonas aeruginosa, Escherichia coli), wirusy
otoczkowe i grzyby (m.in. Candida albicans).
Dzialanie antyseptyczne preparatow oktenidyny
i fenoksyetanolu obejmuje bakterie (w tym m.in.
Chlamydia i Mycoplasma), wirusy (m.in. Herpes
simplex, ponadto inaktywuje HBV i HIV) i grzyby
(np. drozdzaki, w tym Candida), a takze dzialanie
przeciwko pierwotniakom (np. Trichomonas sp.)
[1,2,3,4].

Dichlorowodorek oktenidyny jest zwigzkiem
nielotnym, ktéry nie wchlania sie przez skore
czy nablonek przej$ciowy. Dziala dlugotrwale na
skore lub blone §luzowa, co mozna wykry¢ nawet
po kilku godzinach. Skuteczno$é przeciwdrob-
noustrojowa wystepuje juz po 1 min od aplikacji
preparatu zawierajacego dichlorowodorek okte-
nidyny i fenoksyetanol; dzialanie to utrzymuje sie
przez 1 godz. [1].

Obecnie na polskim rynku dichlorowodorek
oktenidyny jest dostepny w postaci: pastylek do
ssania, roztworéw do stosowania w jamie ustnej,
roztwordw do irygacji ran, zeléw do stosowania
na rany, roztworu do stosowania na skore (prepa-
raty zlozone z fenoksyetanolem).

lekwpolsce.pl

Co istotne, nie przewiduje sie wystgpienia
specyficznej opornosci pierwotnej na preparat za-
wierajacy dichlorowodorek oktenidyny i fenoksy-
etanol ani powstania opornosci wtérnej w wyniku
aktywno$ci nieswoistej, w przypadku dlugotrwa-
lego stosowania. Dzialania niepozadane dichloro-
wodorku oktenidyny przedstawiono w tab. 1.

Zastosowanie oktenidyny
w leczeniu ran trudno gojacych sie

Rany trudno gojace sie, do ktorych zalicza-
my rany przewlekle, jak i chirurgiczne, stanowia
istotny problem Kkliniczny i sa wyzwaniem dla le-
karzy.

Wsréd drobnoustrojow najczeSciej izolowa-
nych z ran przewleklych znajdujg sie tlenowe
bakterie Gram-dodatnie, m.in. Staphylococcus
aureus, w tym oporny na metycyline (MRSA),
Enterococcus faecalis, Streptococcus pyogenes,
a takze Gram-ujemne, np. Acinetobacter bau-
mannii, Pseudomonas aeruginosa, Enterobac-
ter cloacae, Klebsiella pneumoniae i Escherichia
coli. Ponadto za infekcje ran moga by¢ odpowie-
dzialne bakterie beztlenowe z takich rodzajow, jak
Bacteroides, Porphyromonas, Fusobacterium
1 Clostridium [3,5].

Najczestszymi problemami w trakcie leczenia
ran trudno gojacych sie sg zakazenia wywolane
przez bakterie badz grzyby oraz wzrastajaca rola

Tabela 1. Dzialania niepozadane dichlorowodorku oktenidyny

Bardzo czesto

(=2 1/10 pacjentow)

(= 1/100 pacjentow
do < 1/10 pacjentow)

Czesto Niezbyt czesto
(= 1/1000 pacjentow

do < 1/100)

Uklad nerwowy zaburzenia smaku bol glov‘vy,‘ paresteZJe.
w obrebie jamy ustnej
osad na jezyku, czasowe
przebarwienie jezyka,
Uklad lagodne i odwracalne osad w jamie ustnej, nudnoéci, hipersaliwacja
pokarmowy przebarwienie zebow niedoczulica w jamie
ustnej, nadwrazliwosé
zebow

Opracowano na podstawie: Octeangin. Charakterystyka Produktu Leczniczego [2].

40

2024'7/8 | Vol. 34 (398/399)  [L/Z;¢ Wy [HoLSe=
By 109 Foram



lekwpolsce.pl

biofilmu [5]. Biofilm jest utworzony przez komor-
ki nalezace do jednego lub kilku gatunkéw drob-
noustrojow, przylegajacych do siebie i otoczonych
wytwarzang przez nie macierza pozakomérkowa.
Uwaza sie, ze biofilm jest heterogenna, zorganizo-
wang przestrzennie struktura, skladajaca sie z ko-
morek i materialu pozakomoérkowego. Struktura
biofilmu ma rozgaleziony system kanalow, ktory
umozliwia dostarczenie substancji odzywczych do
glebiej polozonych warstw komorek [6].
Preparaty i opatrunki stosowane przy opra-
cowywaniu rany powinny dziala¢ profilaktycznie
i zwalczaé infekcje oraz tworzenie biofilmu we
wszystkich stanach mikrobiologicznych rany [5].
Bartoszewicz M i wsp. oceniali skuteczno$é
przeciwdrobnoustrojowa nastepujacych antysep-
tykow: PVP-jodu, oktenidyny, etakrydyny, chlor-
heksydyny, nadtlenku wodoru i poliheksanidyny
wzgledem Klinicznych szczepéw Pseudomonos
aeruginosa w formie planktonicznej oraz biofil-
mowej. Antyseptykiem, ktoéry cechowal sie naj-
wyzsza skuteczno$cia wzgledem biofilmu Pseu-
domonas aeruginosa, byta oktenidyna [7]. Poza
tym oktenidyna przejawia dzialanie przeciwdrob-
noustrojowe juz w ciaggu 1 minuty ekspozycji [5].
Preparaty z oktenidyng sa zalecane do stoso-
wania w ranach zakazonych szczepami wieloleko-
oopornymi. W ranach trudno gojacych sie w celu
przeciwdzialania powstawaniu i usuwania biofil-
mu powinny byé stosowane produkty sterylne,
majace w skladzie substancje przeciwbakteryjna
i surfaktant, na przyklad polaczenie oktenidyny
z etylohesylogliceryna [5]. W leczeniu ran zaka-
zonych istotne moze byé polaczenie oktenidyny

z hialuronianem [8].

Zastosowanie oktenidyny
w leczeniu ostrego zapalenia
gardla i migdalkoéw podniebiennych
Zakazenia wirusowe stanowia ok. 70-85%
przyczyn ostrego zapalenia gardla i migdalkow
podniebiennych (OZGM) u dzieci powyzej 3. r.z.
i 90-95% u doroslych [3,9-17]. Sg to gloéwnie
rinowirusy, koronawirusy, adenowirusy, wirusy
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Coxsackie, RS, grypy i paragrypy, Herpes simplex
i wirus Epsteina-Barr. Zapalenie przebiega wtedy
jako konsekwencja ostrego niezytu blony §luzo-
wej nosa [11].

Bakteryjne OZGM czeéciej wystepuje u dzieci
(ok. 15% zakazen) niz u dorostych (4—-10% zaka-
zen) [12]. Pierwotnym najistotniejszym czynni-
kiem etiologicznym jest Streptococcus pyogenes
z grupy A [10,11]. Zapalenia gardla inne niz pa-
ciorkowcowe najczeéciej sa powiklaniem pierwot-
nej infekcji wirusowej [11]. Sa one wywolywane
przez Streptococcus beta-haemolyticus grupy C
i G, Neisseria gonorrhoeae, Corynebacterium
haemolyticum, Corynebacterium ulcerosum, Co-
rynebacterium diphteriae, Mycoplasma pneu-
moniae, Chlamydia pneumoniae, Peptococcus,
Peptostreptococcus, Arcanobacterium haemolyti-
cum, Nocardia [11].

Nalezy takze wspomnieé¢ o patogenach, kto-
re powszechnie wystepuja w jamie ustnej i maja
zdolno$¢é wytwarzania beta-laktamaz oraz chronia
patogenne paciorkowce przed dzialaniem anty-
biotykéw beta-laktamowych. Sg to: Staphylococ-
cus aureus, Moraxella catharalis, Streptococcus
pneumoniae, Hemophilus influenzae.

Rzadko wystepuja zapalenia gardla o podlozu
grzybiczym, wywolane np. przez Candida albi-
cans; najczesciej spotyka sie je u 0osob z deficytami
odpornoéci.

Zapalenia gardla moga mie¢ takze podloze
nieinfekcyjne, np. alergiczne, czy tez moga by¢
spowodowane dzialaniem czynnikéw fizycznych
i chemicznych z powodu draznienia kwasem sol-
nym w przebiegu choroby refluksowej przelyku,
objawiajgce sie uczuciem ,,kluchy w gardle”, po-
chrzakiwaniem, matowym glosem [11].

Ostre zapalenie gardla i migdalkéw podnie-
biennych jest jedna z najczestszych przyczyn wizyt
u lekarza rodzinnego, w niektérych krajach notuje
sie ok. 200 konsultacji rocznie na 1000 os6b [9].
Wiegkszo$é¢ wirusowych zapalen gardla wystepuje
w okresach wiosennych i jesiennych, natomiast
szczyt zachorowan powodowanych przez wirusy
grypy i koronawirusy przypada na zime. Okres

41



Farmakoterapia

inkubacji wirusowego zapalenia gardla wynosi
zwykle 1-6 dni, a do zakazenia dochodzi droga
kropelkowa oraz przez kontakt z wydzieling z no-
sogardla osoby chorej (zanieczyszczajaca rowniez
rece).

Rozpoznanie ostrego zapalenia gardla

Rozpoznanie ostrego zapalenia gardla ustala
sie na podstawie objaw6éw wymienianych przez
chorego, takich jak bdl, podraznienie lub drapa-
nie w gardle oraz zmian stwierdzanych w bada-
niu wziernikowym. Inne objawy towarzyszace to:
katar, kaszel, chrypka, goraczka, wymioty, bole
brzucha [9,10,11,12]. Katar, zapalenie spojowek
czy tez objawy infekcji krtani moga Swiadczyé
o infekcji wirusowej [11]. Rzadszymi objawami
w przypadku infekcji wirusowej sg biegunka i bole
mie$niowe [12].

Dla ostrego zapalenia gardla o etiologii wiru-
sowej charakterystyczne jest przekrwienie jego
blony §luzowej, czasami zywoczerwone przekrwie-
nie blony §luzowej podniebienia, tukéw podnie-
biennych, blony $luzowej pokrywajacej migdatki.
W przypadku zakazenia wirusem Coxsackie moga
wystepowa¢ pecherzyki na tukach podniebiennych
ijezyczku. Dla mononukleozy zakaznej, oprocz sta-
nu zapalnego gardla, charakterystyczna jest uogol-
niona limfoadenopatia, hepatosplenomegalia, pla-
misto-grudkowa wysypka skoérna [11].

W rozpoznaniu paciorkowcowego zapalenia
gardla pomaga skala punktowa oceny prawdopo-
dobienstwa zakazenia S. pyogenes wg Centora/
Mclsaaca, gdzie bierze sie pod uwage nastepujace
parametry:

« goraczka > 38°C —1 pkt
« niewystepowanie kaszlu —1 pkt
» powiekszone wezly chlonne szyjne przednie

-1 pkt
+ nalot wléknikowy i obrzek migdatkow — 1 pkt
« wiek 3-14lat - 1 pkt
« wiek 15—44 lat — 0 pkt
« wiek > 45 lat —1 pkt
Liczba > 3 pkt sugeruje mozliwo$¢ etiologii bakte-
ryjnej [10,15,16].
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Objawy kliniczne infekcji grzybiczej obejmuja
biale naloty w obrebie blony §luzowej gardta [11].
Objawy zakazenia wirusowego zaczynaja ustepo-
wac samoistnie po 3—4 dniach i u wiekszo$ci cho-
rych znikaja w ciagu tygodnia. Objawy zakazenia
spowodowanego przez Streptococcus pyogenes
zwykle trwajg 8—10 dni [9,12].

Leczenie ostrego zapalenia gardla

Zastosowanie antybiotykoterapii powinno
by¢ ograniczone tylko do zakazen bakteryjnych,
w tym glownie paciorkowcowych [9,10,11,12].
Tymczasem ostre zapalenie gardla jest schorze-
niem, w ktorym najczeéciej naduzywa sie antybio-
tykoterapii. Mimo ze wskazania do zastosowania
antybiotykéw wystepuja u mniej niz 15% doro-
stych chorych na zapalenie gardla, to ponad 75%
z nich zaleca sie antybiotyk [9].

Duze znaczenie w leczeniu ostrych zapalen
gardla ma leczenie miejscowe. Jest ono bezpiecz-
ne i skuteczne, zmniejsza natezenie objawdw
i poprawia komfort chorego. Latwos$¢ uzycia i ko-
rzystny profil bezpieczenstwa pozwalaja na za-
stosowanie preparatow miejscowych juz u mlod-
szych dzieci [12].

Miejscowe leczenie oktenidynq
Stosowanie antyseptykow jest skuteczng me-
toda leczenia miejscowego ostrych zapalen gardla
[17]. Spektrum dzialania oktenidyny jest bardzo
szerokie i obejmuje bakteryjne formy wegeta-
tywne, bakterie Gram-ujemne (Escherichia coli,
Klebsiella pneumoniae, Enterobacter clo acae,
Acinetobacter baumannii i Pseudomonas aerugi-
nosa, Mycoplasma, Chlamydia ), bakterie Gram-
-dodatnie (w tym MRSA, ORSA, VRSA, VRE,
a takze Enterococ cus faecalis), grzyby (Candi-
da albicans, Candida parapsilosis), wirusy oraz
pierwotniaki (np. Trichomonas vaginalis). Ak-
tywno$c¢ przeciwwirusowa oktenidyny skupia sie
na wirusach otoczkowych, w tym herpeswirusach,
wirusach opryszczki typu 1 i 2 oraz EBV, jak tez
wirusie zapalenia watroby typu B, co potwierdzi-
ly badania na referencyjnym wirusie modelowym
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— wirusie krowianki, szczep Elstree. Co istotne,

mozemy sie spodziewaé skutecznego dzialania

oktenidyny na wirusa SARS-CoV-2. Moze to mie¢
praktyczne znaczenie ze wzgledu na silng jego re-
plikacje w gardle w pierwszych dniach choroby.

Oktenidyna dziala poprzez uszkadzanie blony
komorkowej bakterii i zaburzanie ich funkcji me-
tabolicznych. Ponadto wykazuje zdolno$¢ do nisz-
czenia biofilmu bakteryjnego i hamowania jego
tworzenia sie na powierzchni blony §luzowej. Bada-
nia dowiodly, Zze po 7 dniach plukania jamy ustnej
roztworem oktenidyny zaobserwowano calkowity
zanik mikroorganizméw chorobotworczych: Sta-
phylococcus aureus, Sta phylococcus albicans i En-
terobacteriae oraz wzrost liczby paleczek kwasu
mlekowego. Poza tym w przeprowadzonych bada-
niach in vitro zaobserwowano, ze oktenidyna powo-
dowala w jamie ustnej skuteczng redukcje biofilmu
Staphylococcus aureus, Streptococcus pyogenes,
Pseudomonas aeruginosa, Candida albicans i Ac-
tinomycetes actinomycetemcomitans. Oktenidyna
nie przejawia dzialania toksycznego podczas stoso-
wania w jamie ustnej [4]. Dotychczas nie odnotowa-
no przypadkéow nadwrazliwosci na ten lek [2].

Jesli chodzi o zastosowanie oktenidyny w lecze-
niu ostrych zapalen gardla i migdatkéw podniebien-
nych, nalezy wzigé¢ pod uwage nastepujace fakty:

« osigga wysokie stezenie w miejscu infekcji;

» skutecznie hamuje rozwdj najistotniejszych
patogendéw ostrego zapalenia gardla;

» wykazuje zdolno$é do likwidacji biofilmu od-
powiedzialnego za nawroty anginy i niepowo-
dzenia terapeutyczne, a takze za rozwdj prze-
wleklego zapalenia migdalkow;

+ dzieki miejscowemu dzialaniu przeciwbodlo-
wemu skutecznie tagodzi bol;

» jest skutecznym wsparciem antybiotykoterapii
ostrego zapalenie gardla i migdatkéw podnie-
biennych lub moze stanowié jej alternatywe [17].
Obecna sytuacja epidemiologiczna — nara-

stajaca oporno$¢ drobnoustrojow na antybiotyki

i jednoczesnie brak nowych lekdéw przeciwdrob-

noustrojowych — zmusza nas do ochrony anty-

biotykow. Oznacza to racjonalne gospodarowanie
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tymi lekami, ograniczenie zlecenia jedynie do
sytuacji, gdy jest to bezwzglednie konieczne, edu-
kacje pacjentdéw oraz zaproponowanie chorym
leczenia miejscowego i objawowego, znacznie
skuteczniej lagodzacego dolegliwoéci. Pacjenci,
proszac o antybiotyk, oczekuja natychmiastowej
ulgi w odczuwanych dolegliwosciach. Dlatego
zaproponowanie leczenia objawowego oraz wy-
jasnienie, ze antybiotyk nie niszczy wirusow, na-
tomiast antyseptyk taki jak oktenidyna w razie
potrzeby dziala przeciwdrobnoustrojowo, zwykle
w pelni zaspokaja ich oczekiwania [4].

Nowe mozliwosci zastosowania
oktenidyny

Dichlorowodorek oktenidyny moze by¢ wyko-
rzystywany w leczeniu wspomagajacym grzybicy
miedzypalcowej, w pielegnacji kikuta pepowino-
wego czy tez w antyseptyce blony $§luzowej po-
chwy lub zoledzi pracia [2]. Moze by¢ skuteczny
w leczeniu zakazen gronkowcowych u pacjentow
z atopowym zapaleniem skory [3].

Pojawiaja sie doniesienia na temat mozliwos$ci
zastosowania oktenidyny w leczeniu nosicielstwa
MRSA (metycylinooporny gronkowiec zlocisty;
methicilin-resistant S. aureus), w postaci zelu
stosowanego donosowo [18,19,20].

Lopez KM i wsp. zaobserwowali dodatkowe
dzialanie przeciwbakteryjne in vitro przeciwko
Neisseria gonorrhoeae, co sugeruje, ze okteni-
dyna moze by¢ uzytecznym $rodkiem ogranicza-
jacym przenoszenie Neisseria gonorrhoeae i mi-
nimalizujacym ryzyko zakazenia rzezaczka [21].

Oktenidyna zastosowana w formie prepara-
tow doustnych moze mieé znaczenie w likwidacji
plytki nazebnej [22,23]. Poza tym przeprowadzo-
ne badania pokazuja, ze indukuje ona wysoka
migracje, proliferacje i aktywno$¢ fosfatazy al-
kalicznej komérek macierzystych ludzkiej miazgi
zebowej i brodawki wierzcholkowej, co moze byé
korzystne w regeneracyjnych zabiegach endo-
dontycznych [24]. Zastosowanie laczonych pre-
paratéow do plukania jamy ustnej zawierajacych

oktenidyne i cynk moze mie¢ znaczenie w lecze-
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niu choroéb przyzebia [25]. Okazuje sie, ze liofili-
zowany kwas hialuronowy w polaczeniu z okteni-
dyna jest skuteczny w leczeniu suchego i pustego
zebodolu. Jest to czeste powiklanie po ekstrakeji
trzecich zebow trzonowych [26].

Nowe wyniki badan pokazuja, ze oktenidyna
moze mie¢ takze zastosowanie w prewencji zaka-
zen ukladu moczowego u cewnikowanych pacjen-
tow [27]. Spray z oktenidyng moze byé réwnie
skuteczny w leczeniu bakteryjnych waginoz jak
zastosowanie metronidazolu w czopkach [28].

Natomiast w ortopedii dodanie oktenidyny do
polimetakrylanu metylu, materialu uzywanego do
wypehien kostnych implantéw, moze zapobiec
zakazeniom pooperacyjnym [29].

Co ciekawe, wykazano, ze oktenidyna moze
hamowa¢ proliferacje komorek raka piersi MCF-7
i komoérek raka ptuc H1299 poprzez promowanie
apoptozy [30].

Podsumowanie

Dichlorowodorek oktenidyny jest antysepty-
kiem o szerokim spektrum zastosowania. Prepa-
raty z oktenidyna sa zalecane do stosowania w ra-
nach zakazonych szczepami wielolekooopornymi.
Z powodzeniem moga by¢ stosowane w leczeniu
miejscowych ostrych stanéw zapalnych gardla
[4,17]. Oktenidyna dziala poprzez uszkadzanie
blon komoérkowych komoérek bakterii i zaburza-
nie ich funkcji metabolicznych. Ponadto wykazuje
zdolno$¢ do niszczenia biofilmu bakterii i hamo-
wania jego tworzenia sie na powierzchni blony
$luzowej. Te whasciwoéci oktenidyny maja szcze-
gblne znaczenie w leczeniu ostrych zapalen gardla
i migdatkdw podniebiennych [17].

Dichlorowodorek oktenidyny moze znalezé
zastosowanie m.in. w leczeniu choréb przyzebia
czy tez powiklan poekstrakeyjnych [22,23,25,2].

Nowe doniesienia na temat mozliwosci wy-
korzystania oktenidyny dotycza leczenia no-
sicielstwa MRSA oraz bakteryjnej waginozy
[18,19,20,28].
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