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Nota redakcyjna

Podstawa tego opracowania jest moja witryna dydaktyczna Nu-
zeniec ludzki — Demodex folliculorum et Demodex brevis. Nuzyca —
demodekoza, Demodecosis, prowadzona w Pracowni Biochemii i
Biologii Medycznej Panstwowej Wyzszej Szkoly Zawodowej w
Krosnie w latach 2001-2004 i ztozona z siedmiu stron: strony
wprowadzajacej oraz stron poswieconych morfologii, fizjologii,
nuzencowi jako pasozytowi, nuzycy jako chorobie, terapii leka-
mi syntetycznymi i terapii lekami naturalnymi. Witryna, wraz
z ilustracjami, zostala odzyskana z archiwum internetowego
(Internet Archive, Wayback Machine), poniewaz pierwotna do-
mena rozanski.henryk.gower.pl przestala istnied.

Tekst pierwotny zachowalem w calo$ci i w oryginalnej postaci
wszedzie, gdzie byl poprawny — dotyczy to zwlaszcza wszyst-
kich receptur (Rp.), ktére przytaczam dostownie, w takim
brzmieniu, w jakim je wtedy zapisalem. Uzupelnienia i sprosto-
wania z lat 2004-2026 wprowadzilem jako wyodrebnione akapi-
ty opatrzone odsylaczami do piSmiennictwa, a najwazniejsze
poprawki merytoryczne zebralem osobno w rozdziale Errata do
wersji 2001-2004. Dzieki temu Czytelnik widzi zar6wno stan
wiedzy, ktérym dysponowalem na poczatku wieku, jak i stan
wiedzy z roku 2026.

Nazwy naukowe roztoczy zweryfikowalem w NCBI Taxonomy i
GBIF, nazwy ro$lin — w Plants of the World Online (Royal Bota-
nic Gardens, Kew), numery monografii — w wykazach Farma-
kopei Europejskiej i w raportach oceniajacych HMPC-EMA, sta-
tus rejestracyjny lekéw — w polskim Rejestrze Produktéw Lecz-
niczych (zapytania z 12 sierpnia 2026 r.). Tam, gdzie danej nie



udato sie potwierdzi¢ w zZrédle naukowym lub urzedowym,
wpisatem uczciwe n.a. (non available) — zamiast domystu.

Ostrzezenie: receptury zamieszczone w rozdzialach o terapii
maja charakter materialu dydaktycznego i historycznego.
Cze$¢ lekow (np. lindan, jodoform, gwajakol, mesulfen) zostata
wycofana z obrotu. Szczegdély podaje przy kazdym z nich. Nie
nalezy ich stosowa¢ bez konsultacji z lekarzem i bez
znajomosci ograniczen, o ktéorych pisze w rozdziale
toksykologicznym.



Nota wydawnicza i prawa autorskie

Wydanie cyfrowe 1.0 (2026); tres¢ oryginalna z lat 2001-2004
(Pracownia Biochemii i Biologii Medycznej, Panstwowa Wyzsza
Szkota Zawodowa w Kro$nie). Copyright © 2001-2004, 2026 dr
Henryk Stanistaw R6zanski. Wszelkie prawa autorskie do tresci
niniejszego opracowania przystluguja autorowi. Utwoér jest
chroniony prawem autorskim (ustawa z dnia 4 lutego 1994 r. o
prawie autorskim i prawach pokrewnych, Dz.U. z 2022 r. poz.
2509 z pdézn. zm.).

Zezwala sie na nieodplatne pobieranie, drukowanie i wykorzy-
stywanie niniejszego materialu wylacznie do celow edukacyj-
nych, dydaktycznych i naukowych, pod warunkiem zachowa-
nia go w catosci, bez zmian oraz kazdorazowego podania Zrédia
i autora. Wykorzystanie komercyjne, przedruk w catosci lub w
czesci, publikowanie w innych serwisach oraz tworzenie opra-
cowan pochodnych wymaga uprzedniej pisemnej zgody auto-
ra. Cytowanie fragmentow jest dozwolone w granicach dozwo-
lonego uzytku, z obowigzkowym wskazaniem autora i zrédia.

Osobne ograniczenie dotyczy ilustracji: ryciny 2, 3, 6, 7, 8,91 10
pochodza od oséb trzecich i objete sa prawami ich wiascicieli —
szczegbly podaje w rozdziale Zrddta ilustracji i nota o prawach.

Oficjalne zrédia publikacji autora: rozanski.li oraz hiofarma-
kologia.com. Kanat dydaktyczny: youtube.com/@luskiewnik.

Przy kazdym cytowaniu i udostepnianiu prosze o podanie pel-
nego adresu zrédla oraz nazwiska autora. W przypadku watpli-
wosci co do zakresu dozwolonego wykorzystania nalezy skon-
taktowac sie z autorem za posrednictwem bloga rozanski.li.



Jak cytowac te publikacje

Ponizej gotowe do skopiowania formy cytatu bibliograficznego.

Styl ogolny (polski): Rézanski H.: Nuzeniec ludzki i nuzyca. De-
modex folliculorum (Simon, 1842) et Demodex brevis Akbulatova,
1963 — biologia, patologia, diagnostyka i terapia. Krosno
2001-2004, wydanie cyfrowe 1.0, 2026. Dostepne w: rozanski.li
[dostep: DD.MM.RRRR].

Styl Vancouver (numeryczny, nauki medyczne): Rézanski H.
Nuzeniec ludzki i nuzyca. Demodex folliculorum (Simon, 1842)
et Demodex brevis Akbulatova, 1963 — biologia, patologia, dia-
gnostyka i terapia. Krosno; 2001-2004 (wyd. cyfrowe 1.0, 2026).
URL: https://rozanski.li (dostep DD.MM.RRRR).

Styl APA (7. wyd.): Rézanski, H. (2026). Nuzeniec ludzki i nuzyca.
Demodex folliculorum (Simon, 1842) et Demodex brevis Akbulatova,
1963 — biologia, patologia, diagnostyka i terapia (wyd. cyfrowe
1.0; oryg. 2001-2004). Krosno. https://rozanski.li

Styl harwardzki: Rézanski, H. (2026) Nuzeniec ludzki i nuzyca.
Wyd. cyfrowe 1.0. Krosno: naktadem autora. Dostepne pod ad-
resem: https://rozanski.li (dostep: DD.MM.RRRR).

Odsylacz w tekscie: (Rozanski 2026) lub (Rézanski 2001-2004,
wyd. cyfr. 1.0, 2026).
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1. Wprowadzenie

Nuzeniec ludzki jest to roztocz coraz bardziej rozpowszechnio-
ny w Polsce, dlatego tez poswiecam mu te oto skromna witry-
ne. Warto na poczatku dodad, ze istnieja takze gatunki nuzenca
pasozytujace na zwierzetach, ktére w pewnych warunkach
moga rowniez przechodzi¢ na ludzi i wywolywac objawy cho-
robowe.

Nuzeniec jest roztoczem opisywanym od dawna w polskich
podrecznikach zoologii, czy parazytologii, zatem jest znany
gléwnie biologom uniwersyteckim. Gorzej sytuacja wyglada je-
$§li chodzi o lekarzy. Wymiar godzin dydaktycznych przezna-
czonych na parazytologie w akademiach medycznych jest nie-
wielki, w zwiazku z czym gléwny nacisk kladzie sie na bardziej
popularne i klasyczne parazytozy. Wielu lekarzy staje obecnie
przed sporym problemem — jakie leki zastosowaé¢ w celu po-
zbycia sie tego pasozyta? W jaki sposéb ten pasozyt rozpo-
wszechnia sie? Szczegdlny klopot sprawia nuzeniec umiejsco-
wiony w okolicach oczu i narzadéw piciowych lub w przewo-
dzie stuchowym. Zapisywane powszechnie preparaty staja sie
czesto zupelnie nieskuteczne lub dajg chwilowa remisje obja-
WOW.

Nalezy takze zwrdci¢ uwage, iz nuzeniec moze wywotywac ob-
jawy skérne bardzo podobne do objawow tradziku bakteryjne-
go, rézowatego lub hormonalnego. Powinno to sktoni¢ wielu le-
karzy do refleksji, jesli przepisywane leki przeciwtradzikowe
nie pomagaja zupelnie, a przede wszystkim — jesli tradzik nie
reaguje w ogole na antybiotyki. Oczywiscie w gre wchodzi wte-
dy tradzik sterydowy, rézowaty, kosmetyczny, zawodowy,



polekowy, pokarmowy czy wlasnie roztoczowy (Demodex, Der-
matophagoides).

Demodex brevis wywoluje przewlekle stany zapalne i ropne
spojéowek oraz powiek (blepharoconjunctivitis) oporny na lecze-
nie standardowymi lekami.

Zapraszam wiec do lektury.

Ryc. 1. Demodex folliculorum wedtug Mégnina — klasyczna rycina anatomiczna z
pierwotnej witryny (domena publiczna).

Uzupelienie 2026. To, co w roku 2001 bylo ostrzezeniem opar-
tym na obserwacji wlasnej i na pi$miennictwie parazytologicz-
nym, jest dzi$ stanowiskiem giéwnego nurtu dermatologii i

10



okulistyki. Rola nuzenca w patogenezie tradziku rézowatego
jest w niemieckich wytycznych S2k Rosazea uznana za istotna,
a redukcja liczby roztoczy — za czynnik poprawiajacy stan
skoéry (S2k-Leitlinie Rosazea, AWMF 013-065). W okulistyce w
roku 2023 zarejestrowano pierwszy w historii lek o wskazaniu
,huzyca powiek” — lotilaner 0,25% w kroplach (FDA, Drug
Trials Snapshot: XDEMVY), a w roku 2025 miedzynarodowy pa-
nel ekspertéw DEPTH uznal go za leczenie pierwszego rzutu
(Donnenfeld i wsp., Clin Ophthalmol 2025;19:1893-1904). Nuze-
niec przestal by¢ ciekawostka parazytologiczna i stat sie
przedmiotem farmakoterapii rejestrowane;j.
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https://register.awmf.org/assets/guidelines/013-065l_S2k_Rosazea_2022-02.pdf
https://www.fda.gov/drugs/drug-trials-snapshots/drug-trials-snapshots-xdemvy
https://www.fda.gov/drugs/drug-trials-snapshots/drug-trials-snapshots-xdemvy
https://pmc.ncbi.nlm.nih.gov/articles/PMC12183565/
https://pmc.ncbi.nlm.nih.gov/articles/PMC12183565/

2. Systematyka i nazewnictwo

2.1. Wersja z lat 2001-2004

Typ: Arthropoda — stawonogi. Podtyp: Chelicerata — szczeko-
czulkowce. Gromada: Arachmnida — pajeczaki. Podgromada:
Acarida — roztocze. Rodzaj: Demodex — nuzeniec.

2.2. Systematyka zweryfikowana (2026)

Pelna $ciezka taksonomiczna wedlug NCBI Taxonomy
(identyfikator taksonu Demodex folliculorum — 481310, Demodex
brevis — 574145) przedstawia sie nastepujaco: Arthropoda ->
Chelicerata > Arachnida > Acari - Acariformes - Trombidifor-
mes -> Prostigmata - Eleutherengona - Raphignathae -
Cheyletoidea > Demodicidae > Demodex (NCBI Taxonomy, Ta-
xID 481310).

Autorstwo rodziny nalezy poprawi¢: Demodicidae Nicolet,
1855, a nie — jak podaje cze$¢ dawniejszych podrecznikéw pol-
skich — ,,Ayres, 1930”. Bazonimem gatunku typowego jest Aca-
rus folliculorum Simon, 1842; obecna nazwa to Demodex folliculo-
rum (Simon, 1842) (GBIF, Demodex folliculorum).

Synonimy istotne dla lektury dawnego pismiennictwa:

« Acarus folliculorum Simon, 1842 — bazonim D. folliculorum,;

« Demodex folliculorum var. brevis Akbulatova, 1963 — dzi$
odrebny gatunek Demodex brevis Akbulatova, 1963 (GBIF, sy-
nonimy D. brevis);

« Demodex folliculorum sinensis Xie i wsp., 1982 — takson opisa-
ny z Chin, dzi§ nieuznawany za odrebny.

12


https://www.ncbi.nlm.nih.gov/datasets/taxonomy/481310/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/datasets/taxonomy/481310/
https://www.gbif.org/species/2131821
https://www.gbif.org/species/2131821
https://api.gbif.org/v1/species/2131823/synonyms
https://api.gbif.org/v1/species/2131823/synonyms
https://api.gbif.org/v1/species/2131823/synonyms

Rozdzielenia obu gatunkow ludzkich na podstawie morfologii
dokonali Clifford E. Desch i William B. Nutting w roku 1972 (J
Parasitol 1972).

Rodzina Demodicidae liczy wedlug rewizji z roku 2020 122
wazne gatunki, z czego 106 w rodzaju Demodex (Izdebska &
Rolbiecki, Diversity 2020;12(7):261); wedlug innego zestawienia
opisano okoto 140 gatunkow i podgatunkow u przedstawicieli
11 rzedéw ssakéw (Litwin i wsp., Ann Agric Environ Med).

2.3. Nazewnictwo choroby

W pismiennictwie polskim funkcjonuja réwnolegle: nuzyca,
demodekoza, lacinskie demodecosis i demodicosis. W bazach
miedzynarodowych dominuje pisownia demodicosis, a w od-
niesieniu do zmian powiekowych — Demodex blepharitis. W
dawnym tekscie uzywalem obu form tacinskich; pozostawiam
to bez zmian, uzupelniajac, ze preferowana pisownia to demodi-
COsis.
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https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/5062457/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/5062457/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/5062457/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/5062457/
https://www.mdpi.com/1424-2818/12/7/261
https://www.mdpi.com/1424-2818/12/7/261
https://www.mdpi.com/1424-2818/12/7/261
https://pmc.ncbi.nlm.nih.gov/articles/PMC5522688/
https://pmc.ncbi.nlm.nih.gov/articles/PMC5522688/

3. Historia odkrycia

3.1. Wersja z lat 2001-2004

W latach 1841-1863 Henle, Karl Gustav Simon i Berger opisali
nuzenca oraz objawy chorobowe nuzycy.

3.2. Wersja zweryfikowana (2026)

Zdanie powyzsze wymaga rozwiniecia i u$cislenia nazwisk
oraz dat zycia odkrywcéw.

Friedrich Gustav Jakob Henle (1809-1885) — anatom, profesor
w Zurychu, Heidelbergu i Getyndze — jako pierwszy zaobser-
wowat roztocze w mieszkach wlosowych czlowieka w roku
1841; obserwacje przedstawil bez nadania nazwy gatunkowej
(Uniwersytet w Heidelbergu, Henle).

Karl Gustav Theodor Simon (1810-1857) — dermatolog berlin-
ski — w roku 1842 opisat roztocza dokladnie i nadal im nazwe
Acarus folliculorum; praca ukazala sie w Archiv fiir Anatomie,
Physiologie und wissenschaftliche Medicin 1842, s. 218-237. To Si-
mon jest autorem epitetu gatunkowego, ktéry obowiazuje do
dzis.

Richard Owen (1804-1892) — anatom i paleontolog brytyjski —
w roku 1843 utworzyl rodzaj Demodex (Owen, Lectures on the
Comparative Anatomy and Physiology of the Invertebrate Animals,
1843).

M. Berger — w roku 1841 wykonal obserwacje opublikowane w
roku 1845; imienia badacza nie udato mi sie ustali¢ w zrédiach
pierwotnych — n.a.

14


https://www.ub.uni-heidelberg.de/Englisch/helios/digi/anatomie/henle.html
https://darwin-online.org.uk/converted/pdf/1843_Owen_Lectures_A5436.pdf
https://darwin-online.org.uk/converted/pdf/1843_Owen_Lectures_A5436.pdf
https://darwin-online.org.uk/converted/pdf/1843_Owen_Lectures_A5436.pdf
https://darwin-online.org.uk/converted/pdf/1843_Owen_Lectures_A5436.pdf
https://darwin-online.org.uk/converted/pdf/1843_Owen_Lectures_A5436.pdf

Drugi gatunek ludzki, Demodex brevis, wyodrebnita L. Ch. Ak-
bulatowa (Akbulatova) w roku 1963; jej pomiary dlugosci ciata
(0,25-0,33 mm dla D. folliculorum i 0,18-0,23 mm dla D. brevis) do
dzi$ sa cytowane w piSmiennictwie rosyjskim (Akbulatova, cyt.
w: Pest Management 2006, nr 3).

Cykl rozwojowy opisat doswiadczalnie A. G. Spickett w roku
1961, a pelne rozdzielenie obu gatunkéw ludzkich przeprowa-
dzili Desch i Nutting w roku 1972 (Spickett, Parasitology 1961 —
Studies on Demodex folliculorum Simon, 1842. I. Life history).

Z gatunkéw zwierzecych o znaczeniu weterynaryjnym warto
pamietac daty i autorow: Demodex canis (Leydig, 1859), Demodex
cati Mégnin, 1877, Demodex phylloides Csokor, 1879, Demodex bo-
vis Stiles, 1892, Demodex caprae Railliet, 1895, Demodex injai
Desch & Hillier, 2003 oraz Demodex cornei Izdebska & Rolbiecki,
2018.
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https://pest-management.ru/journal/2006-3-13.pdf
https://pest-management.ru/journal/2006-3-13.pdf
https://pest-management.ru/journal/2006-3-13.pdf
https://www.cambridge.org/core/journals/parasitology/article/studies-on-demodex-folliculorum-simon-1842-i-life-history/64E8970C538F2C31A5ADC9B49E74B18D
https://www.cambridge.org/core/journals/parasitology/article/studies-on-demodex-folliculorum-simon-1842-i-life-history/64E8970C538F2C31A5ADC9B49E74B18D
https://www.cambridge.org/core/journals/parasitology/article/studies-on-demodex-folliculorum-simon-1842-i-life-history/64E8970C538F2C31A5ADC9B49E74B18D
https://www.cambridge.org/core/journals/parasitology/article/studies-on-demodex-folliculorum-simon-1842-i-life-history/64E8970C538F2C31A5ADC9B49E74B18D

4. Morfologia

4.1. Tekst pierwotny

Cialo nuzenca ma ksztalt obly, w tylnej cze$ci nieco zwezony,
jest okreznie bruzdkowane. Posiada 4 pary odnézy krocznych.
Chelicery sa sztylecikowe. W cyklu rozwojowym wyr6znic¢
mozna stadium larwy, nimfy i osobnika dorostego. Larwa ma 3
pary odnézy krocznych. Barwa ciala jest biatawa lub zéitawa.
Przednia cze$¢ ciala nuzenca tkwi w tkance, tylna czes¢ charak-
terystycznie sterczy. Samiec jest mniejszy od samicy o ok.
0,07-0,09 mm.

Larwa ma dlugo$¢ 0,08-0,1 mm, jaja ze szczelinka, wydiluzone
w dziubek — 0,05 mm, nimfa — 0,15-0,2 mm.

T,

Ryc. 2. Demodex brevis w skaningowym mikroskopie elektronowym (Zrédto obrazka: http
://www.polesine.com/pagine/salute/altre/a002.htm).
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4.2. Wymiary nuzenca wg réznych autoréw

Samiec jest mniejszy od samicy o ok. 0,07-0,09 mm. Dlugos¢ ciata
Demodex folliculorum waha si¢ w granicach 0,2-0,3 mm. Demodex
brevis ma dlugo$¢ 0,1-0,2 mm. Larwa ma dlugos¢ 0,08-0,1 mm, jaja
ze szczelinka, wydtuzone w dzidbek - 0,05 mm (wg dr Max’a
Braun’a 0,06 mm-0,08x0,04-0,05 mm), nimfa — 0,15-0,2 mm.

Cecha Demodex folliculorum Demodex brevis

Dtugos¢ ciata osobnika 0,30-0,40 mm 0,15-0,20 mm (150-200 pm)
dorostego

Szerokos$¢ ciata ok. 0,05 mm ok. 0,04 mm

Najdtuzsze zmierzone okazy 436 um 251 um

Umiejscowienie mieszek wtosowy, ujscie gruczot tojowy, gtebiej
Liczba osobnikéw w mieszku  zwykle kilka-kilkanascie zwykle pojedynczo

Zrédia: przeglad biologii Demodex z roku 2025 (PMC12316822);
pomiary skrajnych okazéw w pracy doktorskiej Benjamina
Clanner-Engelshofena, Ludwig-Maximilians-Universitat
Miinchen (edoc.ub.uni-muenchen.de); pomiary Akbulatowej
0,25-0,33 mm i 0,18-0,23 mm (Pest Management 2006, nr 3).

4.3. Budowa szczegotowa — uzupetnienie 2026

Cialo dzieli sie na gnatosome (aparat gebowy z sztylecikowaty-
mi chelicerami), podosome z czterema parami krotkich, tréj-
czlonowych odnézy zaopatrzonych w pazurki oraz wydiuzona,
poprzecznie prazkowang opistosome. Roztocze nie maja tcha-
wek — wymiana gazowa odbywa sie przez oskdrek, co ma bez-
posrednie znaczenie terapeutyczne: substancje okluzyjne (pa-
rafina, olej, wazelina) nie zabijaja nuzenca przez zaduszenie tak
szybko, jak sie dawniej sadzito.
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Kwestie otworu odbytowego nalezy skorygowaé. W pismiennic-
twie XX-wiecznym powtarzano, ze Demodex nie ma otworu od-
bytowego i gromadzi odchody w ciele, co miato ttumaczyé¢ wy-
buch odczynu zapalnego po $mierci roztocza. Przeglad z roku
2025 wskazuje jednak, ze otwoér odbytowy istnieje i twierdze-
nie o jego braku jest bledem powtarzanym z pracy do pracy
(PMC12316822). Nie zmienia to faktu, ze rozpad ciata obumarie-
go roztocza uwalnia antygeny i wywotuje nasilenie odczynu za-
palnego.

Roztocze wydzielaja lipaze, ktora rozklada tréjglicerydy toju do
wolnych kwasow tluszczowych — to jeden z mechanizmoéw
podraznienia mieszka i gruczotu lojowego.
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5. Fizjologia, cykl rozwojowy i genom

5.1. Tekst pierwotny

Nuzeniec zyje w gruczotach apokrynowych i w gruczotach
lojowych, ponadto w mieszkach wlosowych.

Cykl rozwojowy pasozyta trwa 18-24 dni. Osobniki zyja okoto
tygodnia. Odzywiajg sie przesgczem osocza krwi i limfy, krwia,
wydzielina gruczotéw tojowych i komérkami nabtonkowymi.

Zaplodniona samica znosi 20-24 jaj. Z jaj wylegaja sie larwy, z
ktorych powstaja nastepnie nimfy podobne do osobnikéw do-
rostych. Osobniki zerujq aktywnie noca, za dnia wgryzajac sie
glebiej w skore.

Ryc. 3. Demodex folliculorum — tylna cze$¢ ciata wystaje z tkanki (Zrédto obrazka: http:/
/www.polesine.com/pagine/salute/altre/a002.htm).

5.2. Cykl rozwojowy — dane doswiadczalne

Klasyczne pomiary Spicketta z roku 1961 daja nastepujacy
rozklad czasu trwania stadiéw, w sumie okoto 14,5 doby:

Stadium Czas trwania

Jajo 60 godzin
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Stadium Czas trwania

Larwa 36 godzin
Protonimfa 72 godziny
Deutonimfa 60 godzin
Osobnik dorosty (do $mierci) 120 godzin
Od kopulacji do zniesienia jaja ok. 12 godzin

W pismiennictwie zbiorczym podaje sie cykl 14-18 dni, co
obejmuje zmienno$¢ osobnicza i temperaturows; moj dawny
zakres 18-24 dni jest zatem zawyzony, ale zblizony do gérnej
granicy. Deutonimfa jest stadium dyspersyjnym — to ona wy-

chodzi na powierzchnie skéry i odpowiada za przenoszenie za-

razenia. Liczba jaj skladanych przez zaplodniona samice
(20-24) pozostaje zgodna z pismiennictwem (Spickett 1961;
przeglad 2025, PMC12316822).

5.3. Ruch, termika i przezywalnos¢

Nuzeniec przemieszcza sie po powierzchni skory z predkoscia
8-16 mm na godzing, wylacznie w porze nocnej — jest
fotonegatywny (PMC12316822; PMC3884930).

Temperatura optymalna dla rozwoju wynosi 16-22 °C, tempe-
ratura letalna — 54 °C. Poza gospodarzem roztocze przezywaja
krotko, ale w warunkach laboratoryjnych — w parafinie cieklej
w temperaturze 4 °C — udokumentowano przezycie do 12 dni
(PMC11458908). Ma to znaczenie higieniczne: posciel, reczniki i
przybory kosmetyczne pozostaja potencjalnym wektorem
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znacznie dluzej, niz wynikatoby z krétkiego zycia postaci doro-
stej.

5.4. Genom i mikrobiom — dane, ktérych w 2004 roku nie byto

Genom Demodex folliculorum zsekwencjonowano w roku 2022.
Jest to jeden z najmniejszych genoméw wsrod stawonogoéw:
51,5 Mbp, 241 scaffoldow, N50 = 488 kb, zawartos¢ GC 31,3%,
9707 gendow kodujacych bialka; dane zdeponowano pod
numerem projektu PRJEB13411 (Smith i wsp., Mol Biol Evol
2022;39(6):msacl25). Mitogenom liczy 14 164 bp.

Redukcja genomu ma bezposrednie konsekwencje
fizjologiczne. Roztocz utracil gen AANAT (arylalkiloamina-N-
acetylotransferaza), niezbedny do syntezy melatoniny — nie
wytwarza wiec wlasnego rytmu okotodobowego i musi korzy-
sta¢ z melatoniny gospodarza wydzielanej do toju. Zachowat re-
ceptor melatoninowy MT1 i MT3, utracil MT2. To najbardziej
elegancki dowo6d molekularny na to, co opisywalem w roku
2001 jako obserwacje czysto behawioralna: nocna aktywno$¢
zerowania.

Odrebnym watkiem jest bakteria towarzyszaca. Bacillus olero-
nius, izolowany z nuzencéw u chorych na tradzik rézowaty,
nosi dzi$ nazwe Heyndrickxia oleronia. Jego antygeny o masie 62

i 83 kDa wywolywaly odpowiedZ jednojadrzastych komoérek
krwi obwodowej u 73% chorych z rézowatka i tylko u 29%
os6b kontrolnych (P = 0,0105) (O'Reilly i wsp., PubMed
17596156). W Demodex nie wykryto Wolbachia, co odrdznia go

od wielu innych stawonogéw.
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6. Nuzeniec jako pasozyt — ekologia,
transmisja, epidemiologia

6.1. Tekst pierwotny

Nuzeniec jest organizmem cudzozywnym i pasozytniczym.
Jego zycie i rozwdj sa mozliwe wylacznie w zywym organizmie
zywiciela (gospodarza). Zywiciel zapewnia nuzenicowi odpo-
wiednig stala wilgotnos$¢, stalg temperature i staty doplyw po-
karmu. Nuzeniec odzywia sie wydzielinami gruczotéw skor-
nych i przesaczem osocza krwi, rozdrabia i pozera takze
nabtonki i komérki wydzielnicze gruczotéw.

Zakazenie nuzencem zachodzi podczas bezposrednich kontak-
tow (stykanie sie ze skdéra zakazona) z osoba zarazong lub zwie-
rzeciem zarazonym, za posrednictwem zakazonych ubran, ga-
bek, szczotek do mycia ciala, recznikéw, grzebieni, zakazonych
przyborow kosmetycznych i kosmetykéw (szminki, blyszczki,
kremy, tusze do rzes, tusze do powiek, pudry, gabki do pudru,
szczoteczki do rzes i brwi, cienie do powiek, réze), za posred-
nictwem kocéw i poscieli. Jaja moga osiada¢ wraz z kurzem na
skore, szczegodlnie tatwo przywieraja do skory przettuszczajacej
sie i pokrytej kosmetykami. Jaja moga wiec by¢ wzniecane
wraz z kurzem przez wiatr i osiada¢ w oczach i na skérze. Kon-
takty z chorymi zwierzetami moga powodowaé zakazenie
nuzencem zwierzecym.

Przypuszczam, ze w Polsce nuzyca, a takze liczne inne roztocze
szerza sie gldwnie za posrednictwem uzywanych ubran (sklepy
z uzywana odzieza), wspélnego uzywania ubran (wzajemne ich
pozyczanie), za posrednictwem zakazonej poscieli, brudnych
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kocéw, wspdlnego uzywania recznikéw (np. w zaniedbanych
osrodkach wczasowych, hotelach), wspélnego uzywania ko-
smetykéw i przyboréw kosmetycznych oraz przyboréw do
higieny ciata.

Ryc. 4. Demodex brevis — obraz z pierwotnej witryny.

6.2. Epidemiologia — dane liczbowe

Nuzeniec jest komensalem obligatoryjnym czlowieka: nosiciel-
stwo jest niemal powszechne u dorostych, a choroba staje sie
dopiero przy przekroczeniu progu zageszczenia populacji.
Czestos¢ nosicielstwa rosnie z wiekiem:

Wiek (lata) Czestos$¢ stwierdzania Demodex
3-15 13%
19-25 34%
31-50 69%

51-70 87%
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Wiek (lata) Czestos¢ stwierdzania Demodex

71-96 95%

Przecietna liczba roztoczy u czlowieka szacowana jest na
1000-2000 osobnikow. Za prog patogennosci przyjmuje sie ge-
sto$¢ powyzej 5 osobnikéw na cm? skoéry (Dd > 5/cm?) — poni-
zej tej wartosci moéwimy o nosicielstwie, powyzej o
demodekozie (przeglad 2025, PMC12316822).

6.3. Zoonoza — konieczne sprostowanie

Moje dawne zdanie o przechodzeniu gatunkéw zwierzecych na
czlowieka trzeba dzis$ zlagodzi¢. Demodex jest pasozytem wyso-
ce waskozywicielskim (stenoksenicznym) — kazdy gatunek
jest przystosowany do jednego gatunku gospodarza. Compa-
nion Animal Parasite Council stwierdza wprost, ze
demodekoza pséw nie ma potencjalu zoonotycznego (CAPC,
Demodex). Kontakt ze zwierzeciem chorym moze wywotaé
przemijajace podraznienie lub odczyn alergiczny, ale nie
zasiedlenie skory czlowieka przez Demodex canis. Natomiast po-
Sciel, reczniki i kosmetyki jako drogi przenoszenia gatunkéw
ludzkich pozostaja w pelni aktualne — a przezycie roztoczy
poza gospodarzem do 12 dni w warunkach wilgotnych i
chlodnych to potwierdza.
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7. Nuzyca — obraz kliniczny

7.1. Tekst pierwotny

Ryc. 5. Demodex zerujacy w mieszku wtosowym — ilustracja z pierwotnej witryny.

Nuzeniec wnika do poréw skérnych prowadzacych do miesz-
kow wlosowych i gruczotdw apokrynowych. Skupia sie przede
wszystkim w gruczotach lojowych i apokrynowych narzadéw
plciowych, twarzy, uszu, klatki piersiowej i plecow. Czesto zyje
w skérze przedsionka nosa i na powiekach. Jesli liczebnos¢ po-
pulacji jest mata wéwczas moze nie powodowaé powazniej-
szych i przeszkadzajacych objawow chorobowych. Lekko nasi-
lona nuzyca przejawia sie jedynie §wigdem i nielicznymi wy-
pryskami, okresowymi ropnymi krostkami, czerwonymi pla-
mami, okresowym uczuciem laskotania brwi i powiek, zwlasz-
cza u podstawy rzes. Jezeli nuzence egzystuja w przewodach
usznych wowczas pojawia sie okresowy wysiek, nasilona pro-
dukcja toju przy rownoczesnym obfitym zluszczaniu naskérka
oraz nieprzyjemng wonia z uszu.
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demodecidosi
rosaceiforme

Ryc. 6. Daleko zaawansowana i zaniedbana demodekoza (Zrédto obrazka: http://
www.sitri.it/atlante/pag.94.htm).

Tego typu objawy sa czesto lekcewazone przez pacjentéw. W ra-
zie zgloszenia sie pacjenta o porade lekarz przepisuje krople
(zawiesine) przeciwzapalne do uszu, oczu lub preparat kortyko-
steroidowy na skoére, ewentualnie z antybiotykiem. Taki zestaw
lekéw oczywiscie jest chybiony w przypadku nuzycy i przynosi
krétkotrwate zlagodzenie stanu zapalnego. Dopiero profesjo-
nalne badanie mikroskopowe wydzielin lub mieszkéw
wlosowych przynosi wlasciwe rozpoznanie.
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Ryc. 7. Skérne zmiany na szyi i twarzy wywotane przez Demodex (zrédto obrazka: T. J.
Dunn, Jr. DVM, http://www.thepetcenter. com).

W wyniku zaawansowanej nuzycy charakterystycznym obja-
wem jest obfite wypadanie rzes, brwi, wloséw z przedsionka
nosa, wtosow tonowych, wtoséw na gtowie, chroniczny stan za-
palny powiek i spojéwek (opuchniecie, §wiad, zaczerwienienie,
pieczenie, lzawienie, wysiek ropny lub tlustawy), chroniczny
stan zapalny skéry narzadéw piciowych i ich okolicy (wypry-
ski, zaczerwienienie, §wiad, ropienie gruczoléw pracia, np. na-
pletka, moszny, okolic odbytu), krosty i grudki zapalne na twa-
rzy, rozszerzenie naczyn krwionosnych skérnych, plackowate
zaczerwienienie skoéry, ropnie, swedzenie skéry na policzkach,
pod oczami i wokoét nosa (Swiad nasila sie noca). U niektérych
0s6éb wraz z objawami tradzikopodobnymi pojawia sie po-
krzywka z wysiekiem i strupkami. Widoczne jest przyspieszone
rogowacenie mieszkéw wlosowych, wystawanie mieszkéw po-
nad powierzchnie skéry, rozszerzone pory z otoczka zapalna,
zwiekszona produkcja toju, duze zaskérniki. Odchody nuzenca
zatykajq ujScia mieszkéw wlosowych i wywotluja stan zapalny.
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Nuzycy towarzyszy zakazenie skéry paciorkowcami i gronkow-
cami.

Latwo pomyli¢ nuzyce z wypryskiem, dermatoza, lojotokowym
zapaleniem skéry i mieszkow wlosowych oraz z tradzikami.

Ryc. 8. Zmiany skdrne twarzy wywotane przez Demodex (zrédto obrazka: T. J. Dunn,
Jr.DVM, http://www.thepetcenter.com).
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Ryc. 9. Zmiany skdrne wywotane przez Demodex (zrédto obrazka: T. J. Dunn, Jr. DVM, http
://www.thepetcenter.com).
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Chaya 7 méneder
- sk slem kan Demodex blive,
hvis ikke den behandies i tide

Ryc. 10. Demodekoza u psa (zrédto obrazka: http://www.kennel-hall-of-
fame.dk).

7.2. Wspétczesna klasyfikacja postaci klinicznych

Wspolczesne pismiennictwo wyodrebnia nastepujace postaci
demodekozy ludzkiej:

- postaé¢ grudkowo-krostkowa twarzy (demodicosis papulopu-
stulosa), klinicznie nieodréznialna od tradziku rézowatego
grudkowo-krostkowego;

- posta¢ rumieniowo-zluszczajaca (pityriasis folliculorum) —
sucha, szorstka, ,papier Scierny”, z drobnym luszczeniem
przymieszkowym;

« Demodex folliculitis — zapalenie mieszkéw z krostami przy-
mieszkowymi;
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« Demodex blepharitis — nuzyca powiek z patognomonicznym
objawem kolnierzykow (collarettes) u podstawy rzes, czyli
mankietéow z toju i keratyny;

- posta¢ ciezka u oséb w immunosupresji — u chorych po
przeszczepach, z HIV, w trakcie chemioterapii oraz po miej-
scowych glikokortykosteroidach, co potwierdza mojg daw-
na uwage o szkodliwos$ci preparatow kortykosteroidowych
stosowanych ,,na wszelki wypadek”.

Objaw kolnierzykéw ma dzi$ range kryterium decyzyjnego:
przy wiecej niz 10 kolnierzykach panel DEPTH nie wymaga
zadnego dodatkowego objawu, aby rozpoczyna¢ leczenie (Don-
nenfeld i wsp., Clin Ophthalmol 2025;19:1893-1904).
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8. Diagnostyka

W wersji z roku 2001 poprzestalem na stwierdzeniu, ze ,,dopie-
ro profesjonalne badanie mikroskopowe wydzielin lub miesz-
kow wlosowych przynosi wlasciwe rozpoznanie”. Dzi§ mozna
ten rozdzial napisa¢ precyzyjnie.

8.1. Wyciskanie zawartosci mieszka (SSSB)

Metoda referencyjna jest standaryzowana biopsja powierzch-
niowa skory (standardized skin surface biopsy, SSSB) — pobranie
zawarto$ci mieszkdw za pomoca kropli kleju cyjanoakrylowe-
go na szkietku, docisnietego do skéry na 1 minute. Ulepszona
wersja dwukrotna (SSSB2) osiaga czulo$¢ 98,7% i swoistosé
95,5% (Forton & De Maertelaer, Acta Dermato-Venereologica).
Wynik wyraza sie jako gesto$¢ roztoczy Dd (osobniki/cm?);
warto$é progowq patogennosci przyjmuje sie na 5/cm?.

8.2. Badanie rzes

Do rozpoznania Demodex blepharitis wystarcza epilacja 4-8 rzes
(po 2 z kazdej powieki) i ogladanie ich w mikroskopie $wietl-
nym w kropli oleju lub 20% wodorotlenku potasu. Wydajnos$é
wzrasta, gdy rzese obraca sie przed wyrwaniem, co wycigga
roztocze z glebi mieszka. Ocena kolnierzykéw w lampie szcze-
linowej jest badaniem przesiewowym pierwszego wyboru —
wiecej niz 10 kolnierzykéow stanowi wskazanie do leczenia
(DEPTH Consensus 2025).
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8.3. Preparat z 10-20% KOH

Zeskrobine naskérka lub tresé krosty umieszcza sie w kropli
10-20% wodorotlenku potasu z dodatkiem btekitu metylenowe-
go; rozjasnienie keratyny uwidacznia roztocze i ich jaja.
Metoda tania i szybka, ale mniej czula niz SSSB.

8.4. Metody nieinwazyjne

Refleksyjna mikroskopia konfokalna (RCM) pozwala na przy-
zyciowe liczenie roztoczy: u chorych na demodekoze
stwierdzano gesto$¢ 409,8 + 209,2 roztoczy/cm® wobec 15,33
18,1 w grupie kontrolnej. Dermatoskopia (,,demodeksoskopia”)
uwidacznia charakterystyczne ,yogonki” wystajacych
opistosom w uj$ciach mieszkow.

8.5. Metody molekularne

Do identyfikacji gatunkowej i badan epidemiologicznych
stosuje sie PCR fragmentu 16S rDNA oraz genu mitochondrial-
nego COI, a takze sekwencjonowanie regionu ITS. Metody te
rozstrzygaja watpliwosci morfologiczne miedzy D. folliculorum i
D. brevis oraz umozliwiajg oznaczanie ilosciowe (qPCR).
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9. Terapia — leki syntetyczne i
potnaturalne

9.1. Tekst pierwotny (2001-2004)

Leczenie nie jest latwe. W kazdym przypadku konieczne jest
rownoczesne doustne i zewnetrzne stosowanie lekéw.

Zalecane jest skojarzone leczenie: Metronidazol i Minocyclina
per os (doustnie) oraz Metronidazol zewnetrznie. Minocycline
jest silnie lipofilna, wiec tatwo przenika do skéry oraz wydzie-
lin zawierajacych lipidy. Jezeli rOwnoczesnie z nuzyca wyste-
puja zakazenia bakteriami ropnymi staje sie skutecznym $rod-
kiem. Minocycline nalezy podawaé¢ w dawce 100 mg co 12 go-
dzin, przy czym pierwsza dawka to 200 mg, nastepne — 100 mg.
Minocycline jest dostepna pod nazwami handlowymi: Mynoci-
ne, Minocin, Lederderm, Mestacine. Metronidazol nalezy zasto-
sowa¢ w dawce 1 g na dobe podzielonej na 2-3 porcje. Oba leki
nalezy stosowaé przez 1 miesiac. Miejscowo, blony $luzowe i
skére smarowac 5% roztworem metronidazolu wodnym lub gli-
kolowym. Skuteczny jest takze roztwoér wodno-alkoholowy na
alkoholu izopropylowym lub etanolu, a takze krem 5% na
eucerynie. W razie zakazen oka — mas¢ 2%.

Metronidazol trudno rozpuszcza sie w wodzie, nie jest rozpusz-
czalny w eterach i chloroformie. Latwo rozpuszcza sie w roz-
tworach kwas6éw. Dlatego polecam rozpusci¢ go w roztworze
kwasu borowego lub weglowego jezeli ma by¢ zastosowany na
oczy, narzady piciowe lub skére. W handlu niestety znajduja sie
preparaty metronidazolu zewnetrzne w formie zelu stomatolo-
gicznego 10-25% oraz 1% krem oraz zel (ten jest zbyt staby). Za-
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tem odpowiednie preparaty do uzytku zewnetrznego trzeba
sporzadzié.

W razie zakazen narzadéw plciowych z rownoczesnymi
uplawami — Gynalgin — tabl. per vaginum (dopochwowe) zawie-
rajace metronidazol (250 mg) i chlorchinaldin (100 mg). Mozna
takze zapisa¢ takie globulki dopochwowe do sporzadzenia w
aptece.

i cLoeAL
Minocycline
Hyargcymrldc 4
Capsules, USP '
.75 mg ¢
Ax Only
100 CAPSULES

Ryc. 11. Minocyclini hydrochloridum 75 mg — opakowanie z pierwotnej witryny.

W razie oporno$ci nuzenca na powyzsze leczenie nalezy zasto-
sowaé¢ w terapii Ivermectin (Mectizan, Stromectol) stosowany
powszechnie do zwalczania nitkowcéw, owsikéw, glist, wszy,
wlosogtowki, wegorkéw. Ivermektyna zaburza przekaznictwo
nerwowe u bezkregowcéw. U ssakéw w dawkach leczniczych
nie dziata na mézg i rdzen kregowy. Przechodzi do skory i oka.
Latwo przenika z jelit do krwi. Z uwagi na masowe obumiera-
nie pasozyta w organizmie dochodzi do uwolnienia substancji
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alergennych. Dlatego nalezy ten lek podawaé wraz z lekami
przeciwhistaminowymi (np. Clemastine).

Ivermectin stosuje sie rozmaicie, zalecane powszechnie dawki
dotycza terapii nitkowcow — 12 mg co 6 miesiecy. Takie tez sto-
suje sie z dobrym skutkiem. Nalezy zadba¢, aby dawka Iver-
mectin wyniosta 200 pg/kg masy ciata. Po dwéch dniach nalezy
wkroczy¢ z Metronidazolem i Minocyklina na 7 dni oraz z leka-
mi przeciwhistaminowymi na 4 tygodnie. Zewnetrznie stoso-
wac Pyrethrins (A-Par — aerozol, Crinopex Forte — szampon,
Spray-Pax — plyn do smarowania i spryskiwania zakazonych
miejsc). Pyrethrins nie stosowaé na oczy!

Do oczu stosowac¢ Indometacin — krople 1% (zawiesina wodna),
np. Chibro-Amuno Chibret — krople 1%.

PRESCRIPTION ONLY MEDICINE
KEEP OUT OF REACH OF CHILDREN

STROMECTOL" 3 m

O_

Ivermectin Tablets

Each tabiet contains vemectin 3 mg
4 Tatlets
AUST A 69142

Ryc. 12. Stromectol 3 mg (iwermektyna, MSD) — opakowanie z pierwotnej witryny.

Na skore, w tym takze na narzady plciowe zamiast Pyrethrins i
metronidazolu zewnetrznie mozna zastosowa¢ Crotamiton
(Farmapol) — mas¢ 10% lub ptyn 10%. Analogiczne do Crotami-
ton sa zagraniczne Euraxil — emulsja i krem 10% oraz Eurax —
10% krem i mleczko 10% na skdre. Preparat oprécz dziatania
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przeciwroztoczowego wywiera takze wplyw przeciwbakteryjny
i przeciwswiadowy.

Do zwalczania nuzenca mozna takze uzy¢ Lindane (Elenol, Ja-
cutin, Agalin) — w formie aerozoli, kreméw, zeli i roztworow. W
razie nuzycy miejsc silnie owlosionych mozna woéwczas zasto-
sowa¢ szampon Lindane. Dziala réwnoczes$nie przeciwlojotoko-
WoO.

Skutecznym lekiem jest takze Mesulfen, pochodna antracenu
zabijajaca roztocze. Dziala takze przeciwlojotokowo, przeciw-
bakteryjnie i przeciw$§wigdowo. W obrocie handlowym jest
masé Citemul S. Do kapieli mozna uzy¢ roztwér parafinowy
mesulfenu Soufrol.

9.2. Receptury galenowe

Rp. Mas¢ do oka i ucha (zakazenia roztoczami, w tym nuzericem)

Metronidazol 0,2 (do ucha 0,3 g)
Kwas borowy 0,2

Siarczan cynku 0,005

Parafina ciekta 2,0

Wazelina biatado 10 g

Rp. Zawiesina do oczu i ucha (zakazenia roztoczami, w tym nuzericem)
Metronidazol 0,2 (do ucha 0,3 g)

Chlorotetracyklina 0,05

Czteroboran sodu 0,05

Chlorek sodu 0,125

Woda dwudestylowanado 10 g

Metronidazol przed dodaniem starannie rozetrze¢ na pyt.
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Krople stosowac¢ na zmiane z mascig 4 razy dziennie (2 razy
mas¢ i 2 razy krople). Zamiast powyzszych lekéw doocznych i
dousznych mozna zastosowac krople z 0,5% roztworu azotanu
srebra (2 krople do worka spojéwkowego, 3-4 krople do ucha 3
razy dz.). Rbwnoczesnie oczywiscie trzeba zazywaé preparaty
doustne wczesniej opisane.

Przy braku skutecznosci leczniczej w nuzycy skérnej:

Rp. Ptyn do przemywania skéry zakazonej nuzefncem
Kwas benzoesowy 2 g

Tymol — 200 mg

Spirytus kamforowy — 100 ml

Crotamiton — roztwér 10% — dopetnic¢ do 150 ml

Sktadniki wymieszac. Skére przemywac 3 razy dziennie.

Po 2-3 godzinach w skére wciera¢ masé¢ sandalowcowa:

Rp. Mas$¢ sandatowcowa

Olejek sandatowy —5 g
Eucerynado 100 g

Jezeli pasozyt zanika powoli i jest gteboko w skdrze lub migruje
na inne okolice, wéwczas skore przemywac 3 razy dziennie po-
wyzszym plynem na zmiane z plynem Manciere zmodyfikowa-
nym lub oryginalnym:

Rp. Ptyn Manciere zmodyfikowany

Gwajakol ptynny czysty —5 g
Olejek eukaliptusowy —5 g
Balsam peruwianski —5 g
Spiritus vini —50 g

Eter etylowy — do 500 g
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Rp. Ptyn Manciere oryginalny
Gwajakol czysty ptynny — 10 g
Olejek eukaliptusowy — 10 g
Balsam peruwianski — 10 g
Jodoform —10g

Spiritus vini — 100 g

Eter etylowy do 1000 g

TAKTIVAR FUM sotaux 5nl

Actve substance amitraz 125g1
Ferthe treatment of honeybee coloties

Apply only as directed
Bee Research Institute Dol

Ryc. 13. Taktivar Fum — amitraz 125 g/|, preparat weterynaryjny z pierwotnej witryny.
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Ryc. 14. 3 LR A1 < > ASE10 (Milbemycin A), tabletki 10 mg, 120 sztuk, Sankyo Co.,
Tokio — japoniski preparat weterynaryjny z pierwotnej witryny.

9.3. Stan farmakoterapii w roku 2026

Ponizej podaje to, co w ciggu dwoch dekad uleglto zmianie. Sta-
tusy rejestracyjne sprawdzilem w polskim Rejestrze Produk-
tow Leczniczych; dane z 12 sierpnia 2026 .

9.3.1. Lotilaner 0,25% w kroplach do oczu — XDEMVY

To pierwszy i jedyny na swiecie lek zarejestrowany ze wskaza-
niem Demodex blepharitis. Lotilaner jest izoksazolina, wybior-
czym antagonista kanatow chlorkowych bramkowanych GABA
u stawonogow. FDA dopuscila go 24 lipca 2023 r. (NDA 217603,
Tarsus Pharmaceuticals) (FDA, Drug Trials Snapshot: XDE-
MVY).

W badaniach rejestracyjnych Saturn-1 i Saturn-2 (po 6 tygo-
dniach, 1 kropla 2 x dziennie do kazdego oka) uzyskano
zmniejszenie liczby kolnierzykéw do <2 u 44% wobec 7% oraz
55% wobec 12% w grupie kontrolnej, a catkowita eradykacje
roztoczy u 68% i 50% wobec 17% i 14%.
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Lek nie jest zarejestrowany w Unii Europejskiej ani w Polsce.
W Chinach dopuszczono go 23 marca 2026 r. Panel DEPTH z
roku 2025 zalicza lotilaner do leczenia pierwszego rzutu (Don-
nenfeld i wsp., Clin Ophthalmol 2025;19:1893-1904).

9.3.2. lIwermektyna 1% w kremie

Najwazniejsza zmiana dostepna w Polsce. Krem z iwermektyna
1% jest zarejestrowany jako Soolantra (Galderma Polska, po-
zwolenie nr 22591) oraz Ivermectin STADA (nr 29469). Stosuje
sie cienkg warstwe raz dziennie, maksymalnie przez 4 miesia-
ce, w leczeniu grudkowo-krostkowej postaci tradziku rézowa-
tego.

W badaniu ATTRACT iwermektyna 1% raz dziennie zapewnila
redukcje liczby wykwitéw zapalnych o 83,0% wobec 73,7% dla
metronidazolu 0,75% w kremie 2 x dziennie (p < 0,001) (Taieb i
wsp., PubMed 25228137). To zamyka spor, ktéry w roku 2001
musialem pozostawi¢ otwarty: iwermektyna miejscowa jest
skuteczniejsza od metronidazolu miejscowego.

Metaanaliza z roku 2023 potwierdza te hierarchie — wielko$¢
efektu dla iwermektyny miejscowej wynosita 4,40 i 8,37, a dla
permetryny 0,881 0,79 (Lii wsp., PubMed 36310014).

9.3.3. lwermektyna doustna

W Polsce zarejestrowane sa Ivermectin Medical Valley (nr
26767) i Ivermectin Orion (nr 29864), dawka 200 pg/kg masy
ciala — dokladnie taka, jaka podatem w roku 2001. Stromectol
widoczny na Ryc. 12 nie jest zarejestrowany w Polsce. Lek jest
przeciwwskazany u os0b o masie ciala ponizej 15 kg. Toksycz-
nos¢ ostra: LD50 per os u szczura 50 mg/kg, u myszy 25 mg/kg.
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Moja uwaga o koniecznosci ostony przeciwhistaminowej z po-
wodu masowego rozpadu pasozytow pozostaje w mocy.

9.3.4. Metronidazol

Nadal stosowany, ale zszedl na druga linie. W Polsce dostepne
sa: Rozex 7,5 mg/g krem i Zel (nr 09194, 09195, 12343), Metroni-
dazol Jelfa 1% (nr 02299, Bausch Health Ireland) i Metronida-
zol Ziaja (nr 27986). Stosuje sie 2 x dziennie przez 3-4 miesiace.
Dawka doustna maksymalna nie powinna przekracza¢ 4 g na
24 godziny; preparaty doustne maja ostrzezenie w ramce doty-
czace potencjalu kancerogennego (badania na gryzoniach).
Monografia Ph. Eur.: Metronidazolum 0675.

9.3.5. Doksycyklina o zmodyfikowanym uwalnianiu

Efracea 40 mg kapsultki o zmodyfikowanym uwalnianiu
(Galderma, nr 18236) to obecnie jedyny lek doustny zarejestro-
wany w Polsce we wskazaniu tradzik ré6zowaty. Dawka jest
subantybakteryjna — dziata przeciwzapalnie, nie bakteriobdj-
czo, co ogranicza ryzyko selekcji szczepdéw opornych.

9.3.6. Permetryna i krotamiton

Permetryna: Scabinol i Scabinol Forte (SIA ,,LMP”, nr 24832 i
27904). Monografia Ph. Eur. Permethrinum 1762.

Crotamiton Farmapol 10% — mas¢ i plyn (nr 02633 i 02634) —
nadal produkowany, co jest rzadkim przypadkiem ciaglosci od
czasu pierwotnej wersji witryny. Wymaga jednak istotnego za-
strzezenia, ktérego wtedy nie sformutowatem do$¢ mocno: nie
wolno stosowac¢ go na twarz ani w okolicy oczu. Zalecenie z
Rp. ,Plyn do przemywania skéry” nalezy wiec ograniczy¢ do
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skory tulowia i konczyn. Monografia Ph. Eur. Crotamitonum

1194.

9.3.7. Leki, ktorych juz nie ma

Lek / preparat z wersji 2001-2004

Status 2026

Minocyklina (Mynocine, Minocin, Lederderm,
Mestacine)

Stromectol, Mectizan

Lindan (Elenol, Jacutin, Agalin)

Mesulfen (Citemul S, Soufrol)

Eurax, Euraxil

Jodoform, gwajakol, krezol (ptyny Manciere)
Siarka dermatologiczna, Novoscabin

Gynalgin (metronidazol + chlorchinaldyna)

Pyrethrins (A-Par, Crinopex Forte, Spray-Pax)

niezarejestrowana w Polsce

niezarejestrowane w Polsce

zakazany: zakaz w UE od 2008, Konwencja
sztokholmska 2009, rozporzadzenie (UE)
2019/1021 zat. | (CAS 58-89-9)

wycofany z obrotu

brak w polskim rejestrze

brak jako leki; warto$¢ wytacznie historyczna
brak w polskim rejestrze

n.a. — nie potwierdzitem aktualnego
pozwolenia

n.a. — nie potwierdzitem aktualnych
pozwolen w Polsce

9.3.8. Higiena powiek — produkty niebedace lekami

Osobna kategoria, ktéra powstata po roku 2004: kosmetyki i
wyroby medyczne do higieny brzegéw powiek. W Polsce
dostepne sg m.in. Demoxoft Plus Lipozeli Demoxoft Clean
(Verco, z terpinen-4-olem), Blephaclean i Blephasol (Laborato-
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ires Théa) oraz Cliradex (4% terpinen-4-olu, PRN Vision). Nie sa
to leki i nie maja wskazan rejestracyjnych, ale wchodza do
zalecen jako leczenie wspomagajace.

9.3.9. Wytyczne

*DEPTH Consensus 2025 — lotilaner jako I rzut w nuzycy
powiek (Clin Ophthalmol 2025;19:1893-1904);

«American Academy of Ophthalmology, Blepharitis
Preferred Practice Pattern — zatwierdzony 22 wrzesnia
2023 r.;

+ S2k-Leitlinie Rosazea, AWMF 013-065 — 28 stycznia 2022 r.
(register.awmf.org);

« Primary Care Dermatology Society (UK) — aktualizacja 26
sierpnia 2024 r.
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10. Fitoterapia nuzycy

10.1. Tekst pierwotny

Istnieje wiele skltadnikéw roslinnych szybko zabijajacych nu-
zenca. Problemem jest jednak ich pozyskanie w ogélnie dostep-
nych aptekach i sklepach zielarskich. Niewielu pacjentéw jest
sktonnych samodzielnie pozyskiwa¢ odpowiednie ziota ze sta-
nu naturalnego chociazby z powodu nieznajomosci botanicznej
potrzebnych roslin.

Wszyscy wiemy tez, ze ro$linne preparaty zlozone maja szero-
kie wlasciwosci lecznicze. Tutaj staralem sie wybrac¢ takie rosli-
ny, ktére maja dzialanie przeciwroztoczowe, przeciwzapalne,
przeciwwysiekowe, przeciwbakteryjne i przeciwlojotokowe.

W przypadku parazytoz ocznych i usznych zawsze problem sta-
nowit waski asortyment lekdw oficjalnych i zarazem syntetycz-
nych, ktére mozna zastosowaé. Zupelnie inaczej sprawa przed-
stawia sie w medycynie naturalnej, gdzie jest ogromny wybor
tego typu lekéw.

Ryc. 15. Preparaty galenowe — ilustracja z pierwotnej witryny.
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10.2. Receptury (przytoczone dostownie)

Nuzyca oczna i uszna:

Rp. Mieszanka przeciwroztoczowa do oktadow na oczy i przeptukiwania uszu

Ziele krwawnika — 1 cz.

Ziele glistnika jaskétczego ziela — 1 cz.
Ktacze tataraku — 1 cz.

Korzer mydlnicy lub lukrecji — 1 cz.

Ziota wymieszac. 2 tyzki mieszanki zala¢ 2 szkl. wrzacej wody; zagotowac i od razu
odstawi¢ na 30 minut pod przykryciem; przecedzi¢. Oktady na oczy powinny
trwac 20 minut 4 razy dziennie. Naparem przeptukiwac takze przewody uszne.

W nuzycy narzadéw piciowych stosowac oklady, ptukanki i na-
siadowki. Nadaje sie rowniez do przemywania calej skéry i
oktadéw na skore, np. twarzy.

Rp. Mieszanka na nuzyce narzadow ptciowych, oczna, twarzy i uszna

Ziele Swietlika — 1 cz.

Korzen arcydziegla — 1 cz.

Bylica piotun lub boze drzewko — 1 cz.
Imbir mielony — 1 cz.

Ziele glistnika — 1 cz.

Zastosowac jak wyzej. Do oktaddw, ptukanek i przemywan. Ponadto doustnie 3
razy dz. po 150 ml.

Rp. Mieszanka przeciwroztoczowa silna (nuzyca oczna, uszna, skérna,
narzadéw ptciowych)

Ziele wrotyczu — 1 cz.

Ziele krwawnika — 0,5 cz.

Gatazki, kora, korzen lub owoc berberysu — 1 cz.

Ziele tymianku — 0,5 cz.

Zastosowac jak wyzej. Ponadto doustnie 3 razy dz. po 150 ml.
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Rp. Mikstura do smarowania skéry w celu zwalczenia nuzycy

Gozdziki przyprawowe — 1 tyzka

Ziele glistnika — 2 tyzki

Korzen arcydziegla — 1 tyzka

Ktacze tataraku — 2 tyzki

Korzen mydlnicy — 1 tyzka

Ziota zala¢ 200 ml alkoholu 40%, wytrawia¢ w szczelnie zamknietym stoju 7 dni;
przefiltrowac. Skére przemywac 4 razy dz. Na oczy (oktady) i do ptukania uszu —
po rozcienczeniu 1 tyzka mikstury na 100 ml wody. Mozna takze wspomniane
ziota zala¢ octem spozywczym zamiast alkoholem. Tak przygotowany ocet dziata
zabdjczo na nuzenca. Po rozcienczeniu mozna réwniez stosowac do oktadéw na
oczy (1 tyzeczka preparatu na 100-150 ml wody).

Rp. Mikstura do smarowania skéry przy nuzycy

Ktacze tataraku — 3 tyzki

Imbir mielony — 1 tyzka

Gatka muszkatotowa — 1 tyzka

Kolendra (owoc lub ziele, kolendra przyprawowa — nasiona mielone) — 2 tyzki
Kminek — nasiona mielone — 1 tyzka

Ziota zala¢ 200 ml alkoholu 40% i 30 ml spirytusu kamforowego. Odstawic¢ w
szczelnie zamknietym stoju na 7 dni; przefiltrowac. Skdre smarowac 4 razy
dziennie. Do oktadéw na oczy i do ptukania uszu — 1 tyzka mikstury na 200 ml
wody. Mozna takze wspomniane ziota zala¢ octem spozywczym zamiast
alkoholem. Tak przygotowany ocet dziata zabdjczo na nuzerica. Po rozciericzeniu
mozna réwniez stosowac do oktadéw na oczy (1 tyzeczka preparatu na 100-150
ml wody).

W sprzedazy znajduje sie preparat Mariomigran (Phytopharm),
ktéry jest wyciagiem ze zlocienia maruny o dziataniu przeciw-
roztoczowym, przeciwbakteryjnym, przeciwzapalnym, rozkur-
czowym, przeciwhistaminowym, przeciwserotoninowym i
przeciwobrzekowym. Do przemywania skory nalezy ten prepa-
rat rozcienczy¢ woda: 1 tyzka leku na 1 tyzke wody. Do oktadéw
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na oczy i do plukania uszu — 1 tyzka Mariomigran na 150 ml
wody przegotowanej.

Rp. Mikstura przeciwnuzycowa silna

Ziele lub kwiatostan z wrotyczu — 1 tyzka

Ziele bylicy piotun — 1 tyzka

Ziele glistnika — 1 tyzka

Ktacze tataraku — 1 tyzka

Ziota wymieszac i zala¢ 200 ml alkoholu 40%; macerowac w stoju 7 dni;
przefiltrowac. Skére smarowac 4 razy dz., do oktadéw na oczy po rozciericzeniu z
woda 1 tyzka na 150 ml wody.

Mozna takze wspomniane ziota zalaé octem spozywczym zamiast alkoholem. Tak
przygotowany ocet dziata zabdjczo na nuzenca. Po rozcieficzeniu mozna réwniez
stosowac do oktadéw na oczy (1 tyzeczka preparatu na 100-150 ml wody).

Rp. Mas¢ przeciwnuzerncowa na skére

Olejek sandatowy — 3 ml

Olejek geraniowy — 1 ml

Olejek paczulowy — 1 ml

Masc ichtiolowa — %2 tubki

Mas¢ propolis 7% — 1 tyzka

Euceryna lub krem Nivea — 2 tyzki

Sktadniki utrzec starannie do jednolitej masy. Zakazone miejsca smarowac 4-6
razy dz., mozna takze pateczka z wata smarowac przewdd stuchowy.

Przy nuzycy w kazdym przypadku polecam zazywac doustnie
réwnoczesnie sitosterole, propolis oraz wyciagi z jezowki w
celu pobudzenia proceséw regeneracji, wzmocnienia uktadu
odpornosciowego, uzyskania dzialania przeciwzapalnego, prze-
ciwbakteryjnego i przeciwwysiekowego.
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10.3. Nomenklatura botaniczna surowcéw — weryfikacja

Nazwy zweryfikowalem w Plants of the World Online (Royal
Botanic Gardens, Kew).

Nazwa tacinska

N sk Rodzi S i
azwa polska petna z autorem odzina ynonimy

Krwawnik pospolity  Achillea millefolium Asteraceae -
L.

Glistnik jaskotcze Chelidonium majus L.~ Papaveraceae —

ziele

Tatarak zwyczajny Acorus calamus L. Acoraceae —

Mydlnica lekarska Saponaria officinalis Caryophyllaceae =
L.

Lukrecja gtadka Glycyrrhiza glabraL.  Fabaceae —
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Nazwa polska

Nazwa tacinska
petna z autorem

Rodzina

Synonimy

Swietlik lekarski

Arcydziegiel litwor

Bylica piotun

Bylica boze drzewko

Imbir lekarski

Wrotycz pospolity

Berberys zwyczajny
Tymianek wtasciwy

Gozdzikowiec
korzenny

Muszkatotowiec
wonny

Kolendra siewna

Kminek zwyczajny
Sandatowiec biaty

Pelargonia pachnaca

Paczula wonna

Euphrasia officinalis
L.

Angelica
archangelica L.

Artemisia absinthium
L.

Artemisia abrotanum
L.

Zingiber officinale
Roscoe

Tanacetum vulgare L.

Berberis vulgaris L.
Thymus vulgaris L.
Syzygium
aromaticum (L.)

Merr. & L.M.Perry

Myristica fragrans
Houtt.

Coriandrum sativum
L.

Carum carvi L.
Santalum album L.

Pelargonium
graveolens L'Hér.

Pogostemon cablin
(Blanco) Benth.

Orobanchaceae
(dawniej
Scrophulariaceae)
Apiaceae
Asteraceae
Asteraceae

Zingiberaceae

Asteraceae

Berberidaceae

Lamiaceae

Myrtaceae

Myristicaceae

Apiaceae

Apiaceae
Santalaceae

Geraniaceae

Lamiaceae
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officinalis Hoffm.

Chrysanthemum
vulgare (L.) Bernh.,
Pyrethrum vulgare
(L.) Boiss.

Eugenia
caryophyllata Thunb.



Nazwa tacinska

N Isk Rodzi S [
azwa polska i G odzina ynonimy

Maruna nadmorska Tanacetum Asteraceae Chrysanthemum
(ztocierh maruna) parthenium (L.) parthenium (L.)
Sch.Bip. Bernh.
Ztocien dalmatynski Tanacetum Asteraceae Chrysanthemum
cinerariifolium cinerariifolium
(Trevir.) Sch.Bip. (Trevir.) Vis.
Miodla indyjska Azadirachta indica Meliaceae —
(neem) A.Juss.
Drzewo herbaciane Melaleuca Myrtaceae —
alternifolia (Maiden
& Betche) Cheel

10.5. Zawartos¢ metabolitow i wymagania farmakopealne

Ponizej zestawiam wymagania Farmakopei Europejskiej dla su-
rowcéw, ktéore maja monografie, wraz z zawartoscia
metabolitéw czynnych.

Wymagania i zawartos¢

Surowiec Monografia Ph. Eur. "
g metabolitow

Melaleucae aetheroleum 01/2008:1837 terpinen-4-ol min. 30%, 1,8-
cyneol maks. 15%; ISO
4730:2017 podaje terpinen-4-
ol 35-48%

Absinthii herba 1380 olejek min. 2 ml/kg,
wskaznik goryczy min. 10
000; olejek 0,2-1,5%, B-tujon
17,5-42,3%

Chelidonii herba 01/2008:1861 alkaloidy min. 0,6% w
przeliczeniu na chelidonine

Millefolii herba 1382 olejek min. 2 ml/kg,
proazuleny min. 0,02%;
garbniki 3-4%

Tanaceti parthenii herba 1516 partenolid min. 0,20%
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Surowiec

Monografia Ph. Eur.

Wymagania i zawartosc¢
metabolitow

Angelicae archangelicae
radix

Liquiritiae radix

Thymi herba
Thymi aetheroleum

Zingiberis rhizoma
Caryophylli flos
Caryophylli floris
aetheroleum

Carvi fructus

Carvi aetheroleum

Lavandulae aetheroleum

Lavandulae flos

Origani herba

Salviae officinalis folium
Cinnamomi cortex

Cinnamomi zeylanici corticis
aetheroleum

Coriandri fructus

Coriandri aetheroleum

1857

01/2012:0277

0865
01/2008:1374

1522

0376

1091

01/2008:1080
01/2008:1817

01/2008:1338

1534
1880
1370
0387

1501

1304

1820

olejek 0,2-0,5%;
furanokumaryny do 1,3%

kwas 18B-glicyryzynowy min.
4,0%

tymol 36-55%

olejek min. 15 ml/kg;
gingerole 4-7,5%

olejek min. 150 ml/kg;
eugenol 75-88%

olejek min. 30 ml/kg
karwon 50-65%

linalol 20-45%, octan linalilu
25-46%

a-tujon 10-60%

trans-cynamonoaldehyd
55-75%

Surowce bez monografii Ph. Eur., a uzyte w moich receptu-

rach, wraz z danymi fitochemicznymi z piS$miennictwa: Tanace-

ti herba (wrotycz — olejek 0,1-1,9%, tujony do ok. 77,4% olejku),

Calami rhizoma (tatarak), Saponariae radix (mydlnica), Berberidis
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radix (berberys — berberyna do 2,44% w suchym korzeniu),
Santali albi lignum et aetheroleum ((Z)-a-sa ntalol 41-55%) , olejek
geraniowy (cytronelol ok. 31,0%), olejek paczulowy (patcho-
ulol ok. 27,4%), Euphrasiae herba (Swietlik — flawonoidy ok.
0,4%, garbniki ok. 0,56%, akubina ok. 0,05%) , Myristicae semen
(olejek 5-15%) or az preparaty z miodli indyjskie;j.

10.6. Toksykologia surowcow — uzupetnienie obowigzkowe

To rozdziat, ktérego w wersji z roku 2001 zabraklo, a bez ktoére-
go nie wolno dzi$ publikowadeceptur z wrotyczem, piotunem,
glistnikiem i tatarakiem.

Tujon (a- i B-tujon; w piSmiennictwie niemieckim Thujon) —
neurotoksyna dzialajaca jako antagonista receptora GABA-A.
Europejski dopuszczalny dzienny pobor (TDI) wynosi 10 pg/kg
masy ciala na dobe, a maksymalna dawka tujonu przyjmowa-
na z produktu leczniczego roslinnego nie powinna przekraczac
6,0 mg na dobe. Dotyczy to zaréwno piotunu, jak i wrotyczu —
w olejku wrotyczowym tujony moga stanowi¢do ok. 77% skla-
du.

Alkaloidy glistnika (chelidonina, sangwinaryna, chelerytryna,
koptyzyna, berberyna). Przyjmuje sie, ze dawka dobowa
alkaloidow powyzej 2,5 mg wigze sie z ryzykiem
uszkodzenia watroby; opisane przypadki dotyczyly dawek
skumulowanych 280-3240 mg, Srednio 839 mg. Glistnik w
recepturach doustnych wymaga zatem duzej ostroznosci i
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ograniczenia czasu kuracji; do stosowania zewnetrznego
zastrzezenie to nie ma zastosowania.

B-azaron (beta-asarone) z klacza tataraku — genotoksyczny i
potencjalnie kancerogenny. Zawarto$¢ zalezy krytycznie od
odmiany: w olejku z ktacza var. calamus wynosi 9-19%, w olej-
ku z lisci 50-65%, natomiast w pdélnocnoamerykanskiej var.
americanus jest niewykrywalna. Do celéw leczniczych nalezy
wiec uzywac wytacznie surowca o zbadanej, niskiej zawartosci
B-azaronu.

Olejek z drzewa herbacianego — Komitet Naukowy ds. Bezpie-
czenstwa Konsumentéw (SCCS) w opinii z 30 pazdziernika
2025 r. uznatl go za bezpieczny w stezeniach do 2,0% w szampo-
nie, 1,0% w zelu i 1,0% w preparatach do mycia twarzy. Steze-
nia 25-50%, stosowane w okulistycznych schematach zabhiego-
wych, przekraczaja te progi wielokrotnie i moga wywotywacd
podraznienie oraz kontaktowe zapalenie skory — dlatego
wykonuje sie je w gabinecie, a nie w domu.

Furanokumaryny korzenia arcydziegla (do 1,3%) sa fotouczu-
lajace — po zastosowaniu miksturami zawierajacymi ten
surowiec nie nalezy eksponowac skéry na stonce.

Eugenol z olejku gozdzikowego (75-88% olejku) w wysokich
stezeniach jest cytotoksyczny dla nabtonka rogéwki; stad bez-
wzgledne rozcienczanie przed uzyciem w okolicy oka.
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11. Skutecznosc in vitro — dane liczbowe

Pytanie, na ktére w roku 2001 nie miatem twardej odpowiedzi,
brzmialo: jak szybko dany preparat zabija nuzenca? Dzi$ od-
powiedZz jest znana dla czeSci surowcoéOw. Ponizsza tabela
zestawia czas do $mierci roztoczy (mite survival time) w bada-
niach in vitro.

Substancja /
preparat

Stezenie

Czas do Smierci
Demodex (minuty,
Srednia + SD)

Olejek trawy b.d. 2,0 Paichitrojjana 2023

cytrynowej

Olejek bazyliowy b.d. 2,2+0,6 Paichitrojjana 2023

Olejek gozdzikowy b.d. 2,4+0,8 Paichitrojjana 2023

Olejek z drzewa 100% 3,7+0,8 Gao i wsp., BrJ

herbacianego (TTO) Ophthalmol
2005;89:1468

Etanol 100% 3,9+1,2 Gao i wsp. 2005

Olejek kminkowy b.d. 4,4+23 Gao i wsp. 2005

Terpinen-4-ol 50% 4,5+1,0 Tigheiwsp., TVST
2013

Olejek imbirowy b.d. 8,6+19 Paichitrojjana 2023

Olejek mietowy b.d. 8,6+2,3 Paichitrojjana 2023

Permetryna 5% 12,5+1,9 Yirekli 2022

Olejek z drzewa 25% 13,0+2,5/34,7+4,3 VYirekli 2022 / Gao

herbacianego 2005

Olejek z drzewa 50% 14,8+9,5 Gao 2005

herbacianego

Iwermektyna 1% 17,2+1,9 Paichitrojjana 2023


https://pmc.ncbi.nlm.nih.gov/articles/PMC10202699/
https://pmc.ncbi.nlm.nih.gov/articles/PMC10202699/
https://pmc.ncbi.nlm.nih.gov/articles/PMC10202699/
https://pmc.ncbi.nlm.nih.gov/articles/PMC1772908/
https://pmc.ncbi.nlm.nih.gov/articles/PMC1772908/
https://pmc.ncbi.nlm.nih.gov/articles/PMC1772908/
https://pmc.ncbi.nlm.nih.gov/articles/PMC1772908/
https://pmc.ncbi.nlm.nih.gov/articles/PMC1772908/
https://pmc.ncbi.nlm.nih.gov/articles/PMC1772908/
https://pmc.ncbi.nlm.nih.gov/articles/PMC1772908/
https://tvst.arvojournals.org/article.aspx?articleid=2110345
https://tvst.arvojournals.org/article.aspx?articleid=2110345
https://tvst.arvojournals.org/article.aspx?articleid=2110345
https://pmc.ncbi.nlm.nih.gov/articles/PMC10202699/
https://pmc.ncbi.nlm.nih.gov/articles/PMC10202699/
https://pmc.ncbi.nlm.nih.gov/articles/PMC1772908/
https://pmc.ncbi.nlm.nih.gov/articles/PMC1772908/
https://pmc.ncbi.nlm.nih.gov/articles/PMC1772908/
https://pmc.ncbi.nlm.nih.gov/articles/PMC10202699/

Czas do Smierci
Stezenie Demodex (minuty, Zrédto
Srednia + SD)

Substancja /

preparat

Olejek z drzewa 10% > 150 (brak zabicia) Gao 2005
herbacianego

Metronidazol 0,75% 195,0 £ 45,5 Paichitrojjana 2023
Szampon dzieciecy, — brak zabicia w ciaggu Gao 2005
powidon jodowy, 150 min

olej mineralny

Wnioski, ktére z tego wynikaja:

1. Olejki eteryczne dzialaja na nuzenca kilkadziesiat razy
szybciej niz metronidazol — potwierdza to intuicje, ktéra
kierowalem sie w roku 2001, dobierajac do receptur gozdzi-
ki, imbir, kminek i tymianek. Gozdziki (2,4 min) i kminek
(4,4 min) trafily do moich mikstur i sa w czoléwece tabeli.

2. Stezenie decyduje o wszystkim. TTO w stezeniu 10% jest
nieskuteczny; dopiero 25-50% zabija roztocze w kilkana-
Scie-kilkadziesiat minut. Stad zalecenie z pracy Gao i wspot-
pracownikéw: cotygodniowe szorowanie brzegow powiek
50% TTO w gabinecie plus codzienne mycie szamponem z
TTO w domu.

3. Aktywnym skladnikiem TTO jest terpinen-4-ol, najsilniej-
szy z 13 sktadnikéw normy ISO 4730; dziala juz od stezenia
1%. Wykazano jego synergizm z terpinolenem i antago-
nizm z a-terpineolem — dlatego jakos¢ handlowa olejku, a
nie tylko jego obecno$¢, decyduje o skutecznosci (Tighe i
wsp. 2013).
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https://pmc.ncbi.nlm.nih.gov/articles/PMC1772908/
https://pmc.ncbi.nlm.nih.gov/articles/PMC10202699/
https://pmc.ncbi.nlm.nih.gov/articles/PMC1772908/
https://tvst.arvojournals.org/article.aspx?articleid=2110345
https://tvst.arvojournals.org/article.aspx?articleid=2110345

11.1. Uczciwe ,,n.a.” — czego nie wiemy

Musze to napisa¢ wprost, poniewaz w internecie mnozy sie dzis
przypisywanie witasciwosci przeciwnuzencowych niemal kazdemu
ziotu. Dla wrotyczu, piotunu, glistnika, tataraku, krwawnika,
maruny, arcydziegla, mydinicy, lukreciji, berbe-rysu,
sandatowca, pelargonii, paczuli, swietlika, ztocienia
dalmatynskiego, kolendry, muszkatotowca, lawendy i miodli
indyjskiej nie ma opublikowanych testéw przezywalnosci De-
modex in vitro. Istniejgce dane dotyczg innych roztoczy — Tetra-
nychus urticae, Dermatophagoides pteronyssinus, Psoroptes cunicu-
li, Varroa destructor, Dermanyssus gallinae i nie wolno ich eks-
trapolowa¢ na Demodex, poniewaz fizjologia i lokalizacja tych
pasozytow jest zupetnie inna. Moje receptury opieraty sie na
przestankach farmakognostycznych, podobnych zastosowaniach
wobec innych roztoczy i na obserwacjach laboratoryjnych, jakie wtedy
prowadzitem nad nuzehcem.
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12. Higiena i profilaktyka

Zasady te wynikaja bezposrednio z biologii roztocza opisanej w
rozdziatach 51 6.

- Temperatura letalna 54 °C — pranie poscieli, poszewek,
recznikéw i chust w temperaturze co najmniej 60 °C niszczy
wszystkie stadia rozwojowe. Prasowanie zelazkiem daje ten
sam skutek.

« Przezywalnos¢ do 12 dni w warunkach wilgotnych i chtod-
nych — poszewke na poduszke nalezy zmienia¢ co 2-3 dni w
trakcie leczenia, a nie raz w tygodniu.

+ Aktywnos¢ nocna i wychodzenie na powierzchnie skory
po zmroku — dlatego zabiegi oczyszczajace brzegi powiek i
skére twarzy wykonuje sie wieczorem, przed snem, gdy roz-
tocze sa na powierzchni.

- Deutonimfa jest stadium dyspersyjnym — zakazenie prze-
nosi sie w rodzinie i miedzy partnerami; leczenie powinno
obja¢ wszystkich domownikéw z objawami.

+ KosmetyKki i przybory — tusze do rzes, szczoteczki, gabki,
pedzle nalezy w trakcie leczenia wymieni¢ na nowe; wielo-
krotne zanurzanie szczoteczki w tuszu przenosi roztocze i
ich jaja z powrotem na powieki.

+Bezwzgledne unikanie miejscowych glikokortykostero-
idow na twarz — wywoluja one gwaltowne namnozenie roz-
toczy i postaé ciezka. To najczestszy blad terapeutyczny, na
ktéry zwracalem uwage juz w roku 2001 i ktéry nadal sie
zdarza.
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+ Nie stosowac¢ preparatéw okluzyjnych jako monoterapii —
roztocze nie maja tchawek i oddychaja cala powierzchnia
ciata, wiec ,,zaduszanie” wazeling dziata wolno i niepewnie.
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13. PiSmiennictwo

Biologia, morfologia, epidemiologia

1

. Wspotczesny przeglad biologii i patologii Demodex (2025):

https://pmc.ncbi.nlm.nih.gov/articles/PMC12316822/

. Litwin D. i wsp. Demodex — przeglad taksonomiczny i epide-

miologiczny: https://pmc.ncbhi.nlm.nih.gov/articles/
PMC5522688/

. Izdebska J. N., Rolbiecki L. The Status of Demodex cornei: De-

scription of the Species and Revision of the Family Demode-
cidae. Diversity 2020;12(7):261: https://www.mdpi.com/
1424-2818/12/7/261

. Aktywnos¢  dobowa i  ruch  Demodex:  https://

pmc.ncbhi.nlm.nih.gov/articles/PMC3884930/

.Przezywalno$¢ Demodex poza gospodarzem: https://

pmc.nchi.nlm.nih.gov/articles/PMC11458908/

. NCBI Taxonomy, Demodex folliculorum, TaxID 481310: https://

www.ncbhi.nlm.nih.gov/datasets/taxonomy/481310/

.GBIF, Demodex folliculorum (Simon, 1842): https://

www.ghif.org/species/2131821

. Spickett S. G. Studies on Demodex folliculorum Simon, 1842. I.

Life history. Parasitology 1961: https://www.cambridge.org/
core/journals/parasitology/article/studies-on-demodex-folli-
culorum-simon-1842-i-life-history/64E8970C538F2C31A5AD-
C9B49E74B18D

. Akbulatova L. Ch., pomiary morfometryczne, cyt. w: Pest

Management 2006, nr 3: https://pest-management.ru/journal/
2006-3-13.pdf
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https://pmc.ncbi.nlm.nih.gov/articles/PMC12316822/
https://pmc.ncbi.nlm.nih.gov/articles/PMC5522688/
https://pmc.ncbi.nlm.nih.gov/articles/PMC5522688/
https://www.mdpi.com/1424-2818/12/7/261
https://www.mdpi.com/1424-2818/12/7/261
https://pmc.ncbi.nlm.nih.gov/articles/PMC3884930/
https://pmc.ncbi.nlm.nih.gov/articles/PMC3884930/
https://pmc.ncbi.nlm.nih.gov/articles/PMC11458908/
https://pmc.ncbi.nlm.nih.gov/articles/PMC11458908/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/datasets/taxonomy/481310/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/datasets/taxonomy/481310/
https://www.gbif.org/species/2131821
https://www.gbif.org/species/2131821
https://www.cambridge.org/core/journals/parasitology/article/studies-on-demodex-folliculorum-simon-1842-i-life-history/64E8970C538F2C31A5ADC9B49E74B18D
https://www.cambridge.org/core/journals/parasitology/article/studies-on-demodex-folliculorum-simon-1842-i-life-history/64E8970C538F2C31A5ADC9B49E74B18D
https://www.cambridge.org/core/journals/parasitology/article/studies-on-demodex-folliculorum-simon-1842-i-life-history/64E8970C538F2C31A5ADC9B49E74B18D
https://www.cambridge.org/core/journals/parasitology/article/studies-on-demodex-folliculorum-simon-1842-i-life-history/64E8970C538F2C31A5ADC9B49E74B18D
https://pest-management.ru/journal/2006-3-13.pdf
https://pest-management.ru/journal/2006-3-13.pdf

10. Clanner-Engelshofen B. M., praca doktorska, Ludwig-
Maximilians-Universitat Miinchen: https://edoc.ub.uni-mu-
enchen.de/26885/1/Clanner-Engelshofen_Benjamin.pdf

11. Owen R. Lectures on the Comparative Anatomy and Physiology
of the Invertebrate Animals, London 1843: https://darwin-onli-
ne.org.uk/converted/pdf/1843_Owen_Lectures_A5436.pdf

12. Universitatsbibliothek Heidelberg — Friedrich Gustav Jakob
Henle: https://www.ub.uni-heidelberg.de/Englisch/helios/
digi/anatomie/henle.html

13. Desch C. E., Nutting W. B. Demodex folliculorum (Simon) and

D. brevis Akbulatova of man: redescription and reevaluation.
J Parasitol 1972: https://pubmed.nchi.nlm.nih.gov/5062457/

Genom i mikrobiom

1. Smith G. i wsp. Human Follicular Mites: Ectoparasites
Becoming Symbionts. Mol Biol Evol 2022;39(6):msacl25:
https://academic.oup.com/mbe/article/39/6/msa-
c125/6604544

2. O’Reilly N. i wsp. Antygeny Bacillus oleronius a tradzik rézo-
waty: https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/17596156/

Diagnostyka

1. Forton F. M. N.,, De Maertelaer V. Two Consecutive
Standardized Skin Surface Biopsies. Acta Dermato-Venereolo-
gica: https://medicaljournalssweden.se/actadv/article/view/
4946
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https://edoc.ub.uni-muenchen.de/26885/1/Clanner-Engelshofen_Benjamin.pdf
https://darwin-online.org.uk/converted/pdf/1843_Owen_Lectures_A5436.pdf
https://darwin-online.org.uk/converted/pdf/1843_Owen_Lectures_A5436.pdf
https://www.ub.uni-heidelberg.de/Englisch/helios/digi/anatomie/henle.html
https://www.ub.uni-heidelberg.de/Englisch/helios/digi/anatomie/henle.html
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/5062457/
https://academic.oup.com/mbe/article/39/6/msac125/6604544
https://academic.oup.com/mbe/article/39/6/msac125/6604544
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/17596156/
https://medicaljournalssweden.se/actadv/article/view/4946
https://medicaljournalssweden.se/actadv/article/view/4946

Terapiai wytyczne

1.

Donnenfeld E. i wsp. DEPTH Consensus on Demodex Blepha-
ritis. Clin Ophthalmol 2025;19:1893-1904: https://
pmc.nchi.nlm.nih.gov/articles/PMC12183565/

.U.S. Food and Drug Administration. Drug Trials Snapshot:

XDEMVY (lotilaner 0,25%): https://www.fda.gov/drugs/drug-
trials-snapshots/drug-trials-snapshots-xdemvy

.Taieb A. i wsp. Ivermectin 1% cream vs metronidazole

0,75% cream (ATTRACT): https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/
25228137/

.Li J. i wsp. Metaanaliza leczenia demodekozy: https://pub-

med.nchi.nlm.nih.gov/36310014/

. S2k-Leitlinie Rosazea, AWMF-Register-Nr. 013-065,

28.01.2022: https://register.awmf.org/assets/guidelines/
013-0651_S2k_Rosazea_2022-02.pdf

. Companion Animal Parasite Council. Demodex: https://cap-

cvet.org/guidelines/demodex/

Fitoterapia i fitochemia

1.

Gao Y.-Y., Di Pascuale M. A., Li W., Baradaran-Rafii A., Elizon-
do A., Kuo C.-L., Raju V. K., Tseng S. C. G. In vitro and in vivo
killing of ocular Demodex by tea tree oil. Br J Ophthalmol
2005;89:1468-1473: https://pmc.ncbi.nlm.nih.gov/articles/
PMC1772908/

. Tighe S., Gao Y.-Y,, Tseng S. C. G. Terpinen-4-ol is the Most

Active Ingredient of Tea Tree Oil to Kill Demodex Mites.
Transl Vis Sci Technol 2013: https://tvst.arvojournals.org/artic-
le.aspx?articleid=2110345
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https://pmc.ncbi.nlm.nih.gov/articles/PMC12183565/
https://pmc.ncbi.nlm.nih.gov/articles/PMC12183565/
https://www.fda.gov/drugs/drug-trials-snapshots/drug-trials-snapshots-xdemvy
https://www.fda.gov/drugs/drug-trials-snapshots/drug-trials-snapshots-xdemvy
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/25228137/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/25228137/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/36310014/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/36310014/
https://register.awmf.org/assets/guidelines/013-065l_S2k_Rosazea_2022-02.pdf
https://register.awmf.org/assets/guidelines/013-065l_S2k_Rosazea_2022-02.pdf
https://capcvet.org/guidelines/demodex/
https://capcvet.org/guidelines/demodex/
https://pmc.ncbi.nlm.nih.gov/articles/PMC1772908/
https://pmc.ncbi.nlm.nih.gov/articles/PMC1772908/
https://tvst.arvojournals.org/article.aspx?articleid=2110345
https://tvst.arvojournals.org/article.aspx?articleid=2110345

3. Paichitrojjana A. Comparative study of essential oils and
acaricides against Demodex: https://pmc.ncbhi.nlm.nih.gov/
articles/PMC10202699/

Nazewnictwo botaniczne weryfikowano w Plants of the World
Online (Royal Botanic Gardens, Kew): https:/powo.scien-
ce.kew.org/. Status rejestracyjny lekéw — w Rejestrze
Produktéw Leczniczych: https://rejestrymedycz-
ne.ezdrowie.gov.pl/rpl/search/public.
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14. Zrédta ilustracji i nota o prawach

Wszystkie ilustracje pochodza z pierwotnej witryny Nuzeniec
ludzki (PWSZ Krosno, 2001-2004), odzyskanej z Internet Archive
Wayback Machine. Zachowuje oryginalne informacje o pocho-
dzeniu, tak jak byly podane pod obrazkami na stronach Zrédio-
wych.

Zrédto podane w witrynie

pierwotnej

1 Demodex folliculorum wg rycina klasyczna, domena
Mégnina publiczna
2 SEM Demodex brevis polesine.com/pagine/
salute/altre/a002.htm
3 SEM Demodex folliculorumw  polesine.com/pagine/
tkance salute/altre/a002.htm
4 Demodex brevis witryna pierwotna, autor
nieustalony — n.a.
5 Demodex w mieszku witryna pierwotna, autor
wtosowym nieustalony —n.a.
6 Zaawansowana demodekoza sitri.it/atlante/
pag.94.htm
7 Zmiany skérne szyi i twarzy T.J. Dunn, Jr. DVM, thepet
center.com
8 Zmiany skérne twarzy T.J. Dunn, Jr. DVM, thepet
center.com
9 Zmiany skérne T. J. Dunn, Jr. DVM, thepet
center.com
10 Demodekoza u psa kennel-hall-of-
fame.dk
11 Minocyclini hydrochloridum fotografia opakowania,

75 mg
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witryna pierwotna



Zrédto podane w witrynie

Rvci
ycina pierwotnej

12 Stromectol 3 mg, MSD fotografia opakowania,
witryna pierwotna

13 Taktivar Fum, amitraz 125 g/l fotografia opakowania,
witryna pierwotna

14 Milbemycin A 10 mg, Sankyo  fotografia opakowania,
Co., Tokio witryna pierwotna
15 Preparaty galenowe fotografia wtasna, witryna
pierwotna

Nota o prawach. Ryciny 2, 3, 6, 7, 8, 9 i 10 zostaly w latach
2001-2004 zamieszczone na stronie dydaktycznej z podaniem
zrodia. Przed jakakolwiek publikacja komercyjna tego opraco-
wania nalezy uzyskac zgode wlascicieli praw do tych fotografii
albo zastapi¢ je materialem wilasnym lub udostepnionym na
wolnej licencji. Rycina 1 (Mégnin) znajduje sie w domenie pu-
blicznej. Fotografie opakowan lekow (ryc. 11-14) maja
charakter dokumentacyjny i historyczny.

Tekst i receptury: Henryk Stanistaw Rozariski. Wersja pierwotna:
Pracownia Biochemii i Biologii Medycznej, PWSZ Krosno,
2001-2004. Wersja rozszerzona i zweryfikowana: 12 sierpnia 2026 .
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