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SUMMARY

Skin diseases are not only a health problem, but also a significant psychological and social trouble affecting every age group of pa-
tients. One of the largest groups of skin diseases are mycoses including mycoses of the skin and its appendages. The most common
symptoms of infection are skin itching and burning, followed by disruption at the stratum corneum. Treatment includes the use of
natural antibiotics such as griseofulvin and synthetic derivatives such as terbinafine. Chronic skin disease, which includes mycosis,
necessitates taking medications for a long time, which translates into reduced effectiveness of the drug and side effects. The latest
results of study herbal substances prove that they exhibit high fungistatic and fungicidal activity. Therefore, medicinal plants and
their secondary metabolites are increasingly used in antifungal therapy. Essential oils are one of the products of secondary metabo-
lism of plants. With the right dosage, they can be used for a long time with eliminating the risk of side effects. So far have been no
reports of the increasing resistance of bacterial or fungal strains to the components of essential oils, which often occur in the case of
long-term antibiotic therapy. The paper describes essential oils of tea tree, thyme, oregano, basil, sage, savory, clove and cinnamon,
showing the greatest effectiveness in the antifungal therapy of the skin and its appendages.
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STRESZCZENIE

Choroby skory stanowig nie tylko problem zdrowotny, ale réwniez znaczqcy dylemat o podiozu psychologicznym i spotecznym, dotykajgcy
kazdej grupy wiekowej. Jednq z najwiekszych grup chorob skory stanowiq grzybice, w tym grzybice skory i jej przydatkow. Najczestsze
objawy zakazenia to $wiqd skory i pieczenie, a w pdzniejszym okresie zaburzenia cigglosci warstwy rogowej. Leczenie obejmuje m.in.
stosowanie antybiotykow pochodzenia naturalnego, jak gryzeofulwina, i syntetycznych pochodnych, jak np. terbinafina. Przewlekia
choroba skory, jakq jest grzybica, wymuszajq koniecznosé przyjmowania lekéw w sposob diugotrwaly, co przektada sie na zmniejszong
skutecznos¢ danego preparatu i dziatania niepozqdane. Najnowsze wyniki badan nad srodkami roslinnymi dowodzq, iz wykazujq one
wysokq aktywnosé grzybostatyczng i grzybobdjczq. Stqd tez coraz czesciej wykorzystuje sie rosliny lecznicze oraz ich metabolity wtdrne
w terapii przeciwgrzybiczej. Jednym z produktow metabolizmu wtornego roslin sq olejki eteryczne. Dzieki odpowiedniemu dawkowaniu
mozna stosowac je przez diuzszy czas, eliminujqc ryzyko pojawiania sie dziatari ubocznych. Dotychczas nie odnotowano doniesien
mowiqgcych o rosngcej opornosci szczepéw bakterii czy tez grzybow na sktadniki olejkéw eterycznych, co czesto ma miejsce w przypadku
dlugotrwalej antybiotykoterapii. W pracy opisano olejki eteryczne z drzewa herbacianego, tymianku, oregano, bazylii, szatwii, czqbru,
gozdzikowca i cynamonowca, wykazujqce najwiekszq skutecznos¢ w terapii przeciwgrzybiczej skory i jej przydatkow.

Stowa kluczowe: grzybica skory, olejki eteryczne, zwiazki biologicznie aktywne, aktywnoS$¢ grzybobdjcza

Wprowadzenie powierzchowna. Jej przyktadem jest dermatofitoza,

Infekcje grzybicze stanowia znaczacy problem wywotana przez grzyby z rodzajow: Microsporum,
zdrowotny. Czesto wystepujaca infekcja powodo- Trichophyton, Epidermophyton. Mikroorganizmy te
wana przez dermatofity i drozdzaki jest grzybica ze- atakuja keratyne, bedaca gtéwnym sktadnikiem skory,
wnetrznej warstwy rogowej naskorka, tzw. grzybica wlosow i paznokei (1). Warunki, ktoére beda sprzyjacé
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tego typu zakazeniom, to: wilgotne, ciepte Srodowisko,
wzmozona potliwosé, ostabiona odpornosé, bedaca
wynikiem dlugotrwalej antybiotykoterapii, choroby
wspottowarzyszace, jak cukrzyca, nowotwory, zaburze-
nia wchianiania, zaburzenia endokrynologiczne oraz
choroby krwi (2, 3). Najczestszymi objawami infekcji
grzybiczych skory sa: swedzenie, pieczenie, zaczer-
wienienie, peknigcia, maceracja naskérka i zmiana
barwy skory (4).

Obecnie obserwuje si¢ wzrost zachorowalnosci
m.in. na grzybice stop, paznokci oraz skory. W pro-
jekcie ,,Achilles” oszacowano, ze sposrdd 40 tys. prze-
badanych Polakéw az 42% chorowato na grzybice
stop, a 21% na grzybice paznokci (5). Grzybica sta-
nowi wiec nie tylko problem zdrowotny, ale rowniez
ma aspekt psychologiczny i spoteczny. Stale rosngca
zachorowalnos¢ na grzybice skory ma zwiazek z roz-
przestrzenianiem si¢ dermatofitéw antropofilnych.

Wspotczesna medycyna w chorobach skory najcze-
Sciej wykorzystuje leki syntetyczne, ktore nie lecza
przyczyny choroby, a jedynie tagodza jej objawy (6).
Stad coraz cze¢sciej obserwujemy powrdt wspolczesnej
medycyny do naturalnych metod leczenia chor6b
skéry, w tym réwniez grzybic. Poglebianie wiedzy
o dziataniu surowcow roslinnych oraz ich standary-
zacja gwarantujaca jako$¢ zwickszyly zainteresowanie
fitoterapia. Uzyskanie pozadanych wynikow tera-
pii lekami ro§linnymi wymaga znajomoSci dziatania
sktadnikéw aktywnych zawartych w danej ro§linie,
wlasciwego ich doboru, prawidlowego dawkowania
i racjonalnego stosowania (7). Leki roslinne moga
by¢ zalecane niemal we wszystkich chorobach skory,
pelniac role pomocnicza i uzupetniajaca, a czesto
réwniez jako §rodek podstawowy. Ze wzgledu na to, ze
surowce roSlinne zawieraja liczne zwiazki biologicznie
aktywne, charakteryzujace si¢ zréznicowanym dziala-
niem: przeciwzapalnym, przeciwbakteryjnym, przeciw-
grzybiczym i odtruwajacym, moga by¢ one dobrym
wyborem w leczeniu chorob skory i ich zapobieganiu.
Fitoterapia nie moze jednak by¢ przeciwstawiana
lekowi syntetycznemu, ale wspdlnie z nim powinna
by¢ stosowana w leczeniu (6, 7).

Olejki eteryczne w terapii przeciwgrzybiczej

Zapobieganie grzybicom i ich zwalczanie stanowi
bardzo zlozony problem ze wzgledu na czynniki ry-
zyka, ktore decyduja o zachorowalnoSci na grzybice.
Wplyw maja tutaj zjadliwo$¢ patogenu i wielkos§é
dawki zakaZnej, a takze stan immunologiczny pacjen-
ta. Dobor lekéw w przypadku leczenia grzybic ma
znaczenie ze wzgledu na mozliwos¢ jego supresyjnego
dziatania. Czasem zbyt czesta i zbyt dtuga ekspozycja
na olejek eteryczny stosowany w formie inhalacji moze

obniza¢ odpornos¢, prawdopodobnie w zwiazku ze
stymulacja populacji komdrek supresyjnych (8, 9).
Uzyskanie skutecznego leku przeciwgrzybiczego jest
znacznie bardziej skomplikowane anizeli leku prze-
ciwbakteryjnego. Badania nad roS§linami leczniczymi
oraz przyprawowymi potwierdzaja szeroki zakres
dziatania farmakologicznego olejkéw eterycznych
oraz ich sktadnikéw. Olejki eteryczne maja dtuga
tradycje w leczeniu nie tylko choréb skory o podlozu
grzybiczym, ale wykazuja réwniez dziatanie przeciw-
bakteryjne, przeciwwirusowe, przeciwpasozytnicze,
przeciwzapalne oraz stymulujace uktad immunolo-
giczny. Szerokie spektrum dziatania biologicznego
olejkéw eterycznych sprawia, iz stanowia one bardzo
skuteczna grupe substancji terapeutycznych (6-8).

Najwieksza aktywnoScia przeciwgrzybicza charak-
teryzujg si¢ olejki zawierajace fenole: tymol, karwa-
krol, eugenol oraz alkohole, np. terpinen-4-ol. Olejek
tymiankowy, oreganowy i czabrowy maja w swoim
sktadzie tymol i karwakrol, olejek gozdzikowy i cyna-
monowy bogate sa w eugenol, a w olejku z drzewa her-
bacianego dominuje terpinen-4-ol. Wyniki badan in
vitro olejkow eterycznych potwierdzaja ich aktywnosé,
pozwalaja okresli¢ mechanizm dziatania i przewidzie¢
ewentualne efekty niepozadane, co pozwala na za-
kwalifikowanie ich do grupy naturalnych, skutecznych
i bezpiecznych §rodkéw przeciwgrzybiczych (7, 8).

Na szczeg6lna uwage zastuguje olejek z drzewa her-
bacianego, pozyskiwany z australijskiej roSliny Melaleuca
alternifolia. Olejek z drzewa herbacianego (ang. tea tree
oil — TTO) uznawany jest za jeden z najsilniejszych
antyseptykow. Juz w latach 20. ubieglego wieku zo-
staly potwierdzone jego wtaSciwosci hamujace wzrost
drobnoustrojéow. Do oceny aktywnos$ci przeciwdrob-
noustrojowej olejkéw eterycznych wspotcze$nie wyko-
rzystuje si¢ techniki rozcienczeniowe, ktore wyznaczaja
warto$¢ MIC (ang. minimal inhibitory concentration), t.
minimalne stezenie hamujace wzrost mikroorganizmu.
Znajomos¢ wartosci MIC dla olejku z drzewa herbacia-
nego pozwala na prawidtowy dobor jego dawki, w zalez-
nosci od rodzaju zakazenia (tab. 1) (10). TTO wykazuje
wysoka aktywno$¢ wobec grzybdw z rodzajow Candida,
Trichophyton i Microsporum (tab. 2) (10). W pierwszej
polowie XX wieku byl stosowany w leczeniu trudno
gojacych sie ran, ropni, zanokcicy, owrzodzen cukrzy-
cowych. W dermatologii olejek z drzewa herbacianego
znalazl zastosowanie w leczeniu zakazen bakteryjnych
skory, tradziku oraz w grzybicach (11).

Skuteczno$¢ olejku z drzewa herbacianego w terapii
grzybicy skory i jej przydatkéw zostata potwierdzo-
na licznymi badaniami klinicznymi. Zaréwno TTO,
jak i jego poszczegdlne sktadniki: - i B-pineny,
terpineol, linalol, terpinen-4-ol, 1,8-cyneol dzialaja
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Tab. 1. Warto$ci MIC dla TTO dziatajacego na wybrane grzyby drozdzopodobne (10)

Candida albicans (ref.):

KEM H5

NRRL y-12983, NRRL y-869
NRRL y-22077

ATCC 10231

ATCC 90028, 90029, 24433, 76615
ATCC 14053

0,125%

3,5 mg/ml

1,75 mg/ml

0,5%; 0,25-0,5%; 3,5 mg/ml; 6 mg/ml; 0,3%; 0,25%
0,25%

3,5 mg/ml

Candida albicans

0,06-0,5%; 0,03-0,62%
0,06-0,25%; 0,03%; 0,125-1,0%; 0,125 pg/ml; 0,75-2,5 mg/ml
3,0 mg/ml

Candida glabrata (ref):

ATCC 90030 0,125-0,5%; 0,06%
NRRL y-65 1,75 mg/ml

0,25-0,50%; 0,125-1,0%
Candida glabrata 0,03-0,125%; 0,15-0,31%

0,03-0,125 ug/ml

Candida tropicalis (ref.):
ATCC 750, NRRL y-404
ATCC 750

3,5 mg/ml
0,06%

Candida tropicalis

0,12-0,50%; 0,25-1,0%; 0,07%

MIC - minimalne st¢zenie hamujace wzrost mikroorganizmu; (ref) — szczep referencyjny, podano nazwe gatunku, symbol
kolekcji i numer szczepu; TTO - olejek z drzewa herbacianego

Kazda warto$¢ MIC w tabeli ma odnoSnik literaturowy zamieszczony w pozycji piSmiennictwa 10.

Tab. 2. WartosSci MIC dla TTO dziatajacego na wybrane
dermatofity (10)

Epidermophyton floccosum 0,008-0,03%; 0,03%; 0,7%

Microsporum canis 0,004-0,03%; 0,016%

Microsporum gypseum 0,016-0,03%; 2,5 mg/ml

Trichophyton rubrum 0,008-0,03%; 0,06%:; 0,6%

Trichophyton mentagrophytes 0,008-0,06%: 0,016-0,03%

Trichophyton tonsurans 0,004-0,016%

MIC - minimalne stezenie hamujace wzrost mikroorgani-
zmu; TTO - olejek z drzewa herbacianego

Kazda warto$¢ MIC w tabeli ma odno$nik literaturowy
zamieszczony w pozycji piSmiennictwa 10.

na dermatofity: Trichophyton mentagrophytes, T. ru-
brum, Microsporum gypseum, M. canis, a takze na grzy-
by plesniowe: Aspergillus niger, A. flavus, ktore moga
stanowi¢ patogeny dla cztlowieka. Badania dotyczace
grzybic skory, ktore byly wywotane zaréwno przez
dermatofity, jak i drozdzaki, wykazatly, iz kuracja
preparatami zawierajacymi olejek z drzewa herbacia-
nego, stosowana przez p6t roku u wigkszosci chorych,
zaowocowata wyleczeniem, natomiast w pozostatych
przypadkach zaobserwowano znaczne cofanie si¢
zmian grzybiczych (6).

Olejek z drzewa herbacianego w stezeniach od
1,1 do 10 mg/ml hamowat wzrost dermatofitow,
w tym: Trichophyton mentagrophytes, T. rubrum,
Microsporum gypseum i M. canis, a w stezeniach
od 0,2 do 6,3 mg/ml — rozwdj chorobotwdérczych
dla cztowieka grzybow drozdzoidalnych z rodzaju
Candida: C. albicans, C. krusei, C. tropicalis i C. pa-
rapsilosis (12). Bardzo dobre efekty lecznicze uzy-
skano, stosujac nierozcieficzony olejek do pedzlo-
wania oraz 40% roztwor i 10% masé w uporczywych
grzybicach stép, paznokci, w tym glebokiej grzybicy
podpaznokciowej wywolanej przez grzyby z rodzajow
Trichophyton sp., Epidermophyton sp. oraz w lecze-
niu wyprzenia drozdzoidalnego, drozdzycy paznok-
ci, tupiezu pstrego, wywotanych przez C. albicans.
W przypadku glebokiej grzybicy podpaznokciowej
stosowanie olejku z drzewa herbacianego jest sku-
teczniejsze od czesto zalecanego klotrimazolu (13).
Jego skuteczno$¢ zostata rowniez wykorzystana w le-
czeniu wywotanych przez C. albicans uciazliwych
grzybic pochwy, skuteczne w tym zakresie byly row-
niez olejki majerankowy, cynamonowy, czabrowy,
lawendowy oraz tymiankowy (14-16).

Olejki tymiankowy, oreganowy i rozmarynowy ze
wzgledu na szerokie spektrum dzialania znalazly za-
stosowanie w leczeniu zakazen grzybiczych wywota-
nych przez gatunki z rodzajow: Candida, Trichophyton,
Epidermaphyton i Microsporum. Olejek eteryczny
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z kory cynamonowca wykazal dziatanie hamujace wo-
bec Aspergillus flavus, A. niger, A. parasiticus, Candida
albicans oraz dermatofitéw, z sita dziatania wobec
niektorych szczepéw poréwnywang z ketokonazolem
stosowanym w dawce 100 ug/ml (17). Warto$¢ mini-
malnego stezenia hamujacego wzrost patogenéw dla
olejkow oreganowego i tymiankowego ze wzgledu
na znaczng zawarto$¢ tymolu jest 15-krotnie nizsza
niz olejku rozmarynowego. Z kolei olejek szatwio-
wy wykazuje znacznie stabsza skuteczno$¢ wobec
Candida albicans, a takze grzybow Trichophyton,
Epidermaphyton, Microsporum canis w poréwnaniu
z olejkiem rozmarynowym, ktory dzieki obecnosci
limonenu ma silne dziatanie przeciwgrzybiczne wobec
ww. patogenéw (7). Olejek lawendowy dzigki zawarto-
Sci linalilu i octanu linalilu wykazuje aktywnoS$¢ wobec
Candida albicans, Aspergillus fumigatus, A. nidulpus,
Trichophyton mentagrophytes, Penicillium expansum.
Do olejkéw charakteryzujacych sie duza aktywnoscia
grzybobdjcza mozna rowniez zaliczy¢ olejek gozdziko-
wy, ze wzgledu na zawartoS¢ eugenolu, a takze olejek
z kory cynamonowca, zawierajacy aldehyd cynamo-
nowy. Wykazuja one aktywno$¢ wobec Aspergillus
flavus, A. parasiticus, Candida albicans, Cryptococcus
neoformans (18, 19).

AktywnoScig przeciwgrzybicza wobec Candida albi-
cans odznaczaja sie rowniez olejki eteryczne pozyskane
na drodze destylacji z liSci z 5 brazylijskich odmian
bazylii: Ocimum americanum, O. basilicum var. pur-
purascens, O. basilicum var. minimum, O. micran-
thum i O. selloi, ktérych sktadnikami sa: 1,8-cyneol,
Z-cynamonian metylu, linalol i B-kariofilen. WartoSci
MIC w badaniach aktywnoSci przeciwgrzybiczej dla
Ocimum micranthum i Ocimum selloi wynosity od
312,5 do 1250 pg/ml (8).

Ograniczenia w stosowaniu olejkow
eterycznych

Stosujac olejki eteryczne, nalezy wzigé pod uwage
mozliwo$¢ wystapienia dzialan niepozadanych, kto-
rymi najczesciej sa reakcje skorne w postaci podraz-
nienia, alergii badZ czasowej nadwrazliwosci na pro-
mieniowanie UV. Przeciwwskazaniem do stosowania
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olejkéw jest wystgpowanie chordb wspotistniejacych,
wykluczajacych ich stosowanie. Olejki wykazujace
dziatanie draznigce badz alergizujace na skore to
gtéwnie olejki cytrusowe, a takze gozdzikowy i cyna-
monowy (20). Wystepowanie objawéw niepozadanych
moze wynika¢ ze ztej jakoSci olejkéw, niewtaSciwe-
go przechowywania lub nieumiejetnego zastosowa-
nia (21). Olejki nalezy przechowywaé¢ w chtodnym
i1 zacienionym miejscu ze wzgledu na ich wysoka
wrazliwo$¢ na $wiatto. Po otwarciu, olejek powinien
by¢ zuzyty w okresie od 1 do 3 lat (22).

Podsumowanie

W ostatnich latach zauwazalny jest znaczny wzrost
zainteresowania terapeutykami pochodzenia roSlin-
nego. Nalezy pamietad, ze powszechnie stosowanym
lekom syntetycznym i pOtsyntetycznym poczatek daty
substancje pochodzenia roSlinnego, jak: atropina,
podofilina, kwas salicylowy i inne. Rozwdj fitochemii
i fitofarmakologii pozwolil na poszerzenie wiedzy
na temat wlasciwosci leczniczych roSlin.

Wiele mikroorganizméw nabylto opornosci na zna-
ne i zazwyczaj stosowane leki, przyktadem moga by¢
drozdzaki z rodzaju Candida. Dlatego tez poktada si¢
duze nadzieje w substancjach obecnych w roslinach.
Olejki eteryczne to grupa posiadajaca wysoka aktyw-
nos¢ przeciwgrzybicza wzgledem patogendéw wywotu-
jacych grzybice skory i jej przydatkow (23), stad coraz
czesciej stosowane sa terapie skojarzone. Najwiekszy
odsetek trwalych wyleczen uzyskano dzieki potaczeniu
farmakoterapii z miejscowym zastosowaniem olejkow
eterycznych wykazujacych dziatanie cytotoksyczne,
przeciwzapalne, przeciwgrzybicze i przeciwbakteryj-
ne (24). Rownie wazne jest prowadzenie dziatan pro-
filaktycznych i edukacyjnych, m.in.: stosowanie prepa-
ratéw przeciwgrzybiczych przy nadmiernej potliwosci
stop, uzywanie obuwia ochronnego na kapieliskach,
dbatos¢ o higieng osobista (9, 25, 26). Grzybica to
choroba przewlekla i nawrotowa — im szybciej zo-
stanie wprowadzona terapia, tym wigksza jest szansa
na powodzenie i szybkie wyleczenie. W niniejszym
opracowaniu przedstawiono wybrane olejki eteryczne,
ktére moga by¢ skutecznie wykorzystywane w terapii
grzybic skory i jej przydatkéw.
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