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Octenidine dihydrochloride in tablet form for combating oral and throat infections – activity against
pathogenic microorganisms and the normal microbiota
Summary

Octenidine dihydrochloride (OCT) is a broad-spectrum antiseptic agent also available in the form of lozenges intended for local use in the relief

of inflammation in the oral cavity and throat. The aim of this study was to present a review of data on the antimicrobial activity of OCT against

pathogenic microorganisms and commensal microbiota, based on both the authors’ own experimental findings and existing literature.

Experimental work included the determination of the complete dissolution time of a single lozenge and the development of a preliminary model

indicating that, after accounting for dilution and binding to gastrointestinal contents, the concentration of OCT reaching the large intestine is

too low to exert a significant effect on the biofilm of the physiological microbiota. In vitro experiments demonstrated greater susceptibility of

pathogenic biofilms (including Streptococcus pyogenes and Candida albicans) to OCT compared to biofilms formed by commensal species

(such as Streptococcus salivarius and Bacteroides spp.). The results, supported by literature data, suggest that OCT in the form of lozenges

effectively eliminates pathogens from the oral cavity and throat without disrupting the microbial balance of these niches or the large intestine.

The collected data support the hypothesis that octenidine dihydrochloride lozenges are a safe, effective, and non-dysbiotic intervention.

Keywords: octenidine dihydrochloride, inflammation of the oral cavity and throat, pathogenic biofilm, commensal 

microbiota, large intestine

Streszczenie

Dichlorowodorek oktenidyny (OCT) to środek antyseptyczny o szerokim spektrum działania, dostępny również w formie tabletek do ssania stosowanych

miejscowo w łagodzeniu stanów zapalnych jamy ustnej i gardła. Celem niniejszej pracy jest przedstawienie aktywności przeciwdrobnoustrojowej OCT

względem drobnoustrojów patogennych oraz mikrobioty prawidłowej z uwzględnieniem wyników badań własnych oraz dostępnych danych literaturowych.

Na podstawie przeprowadzonych eksperymentów określono czas całkowitego rozpuszczenia tabletki oraz opracowano również wstępny model badawczy

wskazujący, że stężenie OCT w jelicie grubym, po uwzględnieniu rozcieńczenia i wiązania z treścią pokarmową, jest zbyt niskie, by wywołać efekt bójczy

wobec mikrobioty fizjologicznej. Badania eksperymentalne in vitro przeprowadzone względem wybranych drobnoustrojów wykazały również wyższą

wrażliwość na OCT biofilmów patogennych (m.in. Streptococcus pyogenes, Candida albicans) niż biofilmów tworzonych przez przedstawicieli mikrobioty

komensalnej (np. Streptococcus salivarius, Bacteroides sp.). Wyniki oraz dane z piśmiennictwa wskazują, że OCT stosowana w formie tabletek do ssania

eliminuje patogeny jamy ustnej i gardła bez zakłócenia równowagi mikrobiologicznej w tych niszach ciała oraz w jelicie grubym. Uzyskane dane wspierają

hipotezę, że tabletki do ssania zawierające OCT cechują się skutecznością i nie powodują dysbiozy.

Słowa kluczowe: dichlorowodorek oktenidyny, stan zapalny jamy ustnej i gardła, biofilm patogenny, mikrobiota prawidłowa, jelito grube
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Za pa le nia gar dła sta no wią jed ną z czę st szych przy czyn
wi zyt u le ka rzy ro dzin nych oraz oto ry no la ryn go lo gów.
Choć więk szość z nich ma podło że wi ru so we i ustę pu je sa -
mo i st nie, ob ja wy ta kie jak ból, pie cze nie czy trud no ści
w prze ły ka niu skła nia ją pa cjen tów do po szu ki wa nia sku tecz -
nych me tod ła go dze nia do le gli wo ści. Do dat ko wo, ist nie je
po trze ba za po bie ga nia in fek cjom/wtór nym nad ka że niom
bak te ryj nym, zwła szcza u osób z ob ni żo ną od por no ścią[1]. 

Z te go wzglę du szcze gól ne zna cze nie ma ją pre pa ra ty
dzia ła ją ce miej sco wo, które łą czą sku tecz ność prze ciw drob -
no u stro jo wą z wy so kim pro fi lem bez pie czeń stwa. Jed nym
z ta kich środ ków jest di chlo ro wo do rek okte ni dy ny (OCT),
sto so wa ny mię dzy in ny mi w le cze niu sta nów za pal nych ja -
my ust nej i gar dła w po sta ci płu ka nek, roz two rów czy że li,
a obe cnie do stęp ny rów nież w for mie ta ble tek do ssa nia[2].

OCT to ka tio no wy śro dek an ty sep tycz ny o sze ro kim
spek trum dzia ła nia, sku tecz ny wo bec bak te rii Gram-do dat -
nich, mię dzy in ny mi Strep to coc cus py o ge nes i Sta phy lo coc cus
au reus, oraz Gram-ujem nych, np. Ha e mo phi lus in flu en zae
czy Pseu do mo nas ae ru gi no sa. Wy ka zu je rów nież ak tyw ność
prze ciw grzy bi czą wo bec Can di da al bi cans oraz prze ciw wi -
ru so wą prze ciw ko wi ru som otocz ko wym, do których na le -
ży mię dzy in ny mi wi rus gry py czy SARS-CoV-2[3].

Me cha nizm dzia ła nia OCT po le ga na in te rak cji z bło na -
mi ko mór ko wy mi drob no u stro jów pro wa dzą cej do ich de -
sta bi li za cji, zwięk sze nia prze pu szczal no ści i osta tecz nie
śmier ci ko mór ki. 

W nie daw no opu bli ko wa nych pra cach do świad czal nych
wy ka za no, że w przy pad ku bak te rii Gram--do dat nich, En te -
ro coc cus hi rae i Ba cil lus sub ti lis OCT za bu rza struk tu rę i funk -
cję bło ny cy to pla zma tycz nej, co skut ku je utra tą in te gral no ści
ko mór ki. Na to miast w przy pad ku bak te rii Gram-ujem nych,
np. Esche ri chia co li, OCT neu tra li zu je ła du nek po wierzch -
nio wy, de sta bi li zu je bło nę ze wnę trz ną, a na stęp nie do cie ra
do bło ny cy to pla zma tycz nej, po wo du jąc jej dez or ga ni za cję
i de po la ry za cję[4,5]. Ten nie spe cy ficz ny me cha nizm dzia ła nia
mi ni ma li zu je ry zy ko roz wo ju opor no ści na OCT, co odróż -
nia go od an ty bio ty ków o ukie run ko wa nym dzia ła niu.

Sze ro kie spek trum ak tyw no ści di chlo ro wo dor ku okte ni -
dy ny, obej mu ją ce bak te rie, grzy by i wi ru sy otocz ko we, ro -
dzi py ta nia o je go po ten cjal ny wpływ na mi kro bio tę pra wi -
dło wą ja my ust nej, gar dła oraz je li ta gru be go. Z te go wzglę -
du opra co wa no wstęp ny mo del te o re tycz ny sza cu ją cy
stę że nie sub stan cji czyn nej w róż nych od cin kach prze wo du
po kar mo we go po po da niu w for mie ta blet ki do ssa nia.

W ba da niu do świad czal nym prze pro wa dzo nym przez
nasz ze spół w 2023 ro ku (Du dek i wsp.[6]) oce nio na zo sta ła
ak tyw ność ta ble tek za wie ra ją cych OCT wo bec bio fil mów

two rzo nych przez pa to ge ny ty po we dla ja my ust nej i gar dła.
Co istot ne, w ra mach te go eks pe ry men tu okre ślo no rów -
nież śre dni czas cał ko wi te go roz pu szcze nia ta blet ki w ja mie
ust nej, który wy no sił 22,8±4 mi nu ty. Tak dłu gi czas eks po -
zy cji sta no wi znacz ną prze wa gę nad kla sycz ny mi płu kan ka mi
do ja my ust nej, których kon takt z bło ną ślu zo wą trwa za -
zwy czaj kil ka dzie siąt se kund. 

Ba zu jąc na tych da nych, w ni niej szym ar ty ku le opra co -
wa no wstęp ny mo del okre śla ją cy stę że nia te ra peu tycz ne
osią ga ne lo kal nie w gar dle i w ko lej nych od cin kach prze wo -
du po kar mo we go. 

Po za ży ciu jed nej pa styl ki za wie ra ją cej 2,6 mg di chlo ro -
wo dor ku okte ni dy ny sub stan cja czyn na roz pu szcza się w ja -
mie ust nej w cza sie ok. 20–23 mi nut, mie sza jąc się śre dnio
z 10 ml śli ny. W efek cie po wsta je wy so kie miej sco we stę że -
nie rzę du 260 mg/L, co umoż li wia sku tecz ną eli mi na cję pa -
to ge nów w gar dle. Po po łknię ciu śli ny okte ni dy na przedo -
sta je się ko lej no do prze ły ku, żo łąd ka, je li ta cien kie go i gru -
be go, gdzie ule ga pro gre syw ne mu roz cień cze niu – naj pierw
przez so ki tra wien ne, na stęp nie przez ma sę ka ło wą. 

Na le ży przy jąć, że w kwa śnym śro do wi sku żo łąd ka
(pH 1,5–3,5) OCT po zo sta je w for mie zjo ni zo wa nej, jed -
nak wią że się z biał ka mi i tłu szcza mi z po ży wie nia, co re -
du ku je jej wol ną frak cję. 

W je li cie cien kim (pH 6–7,5) pro ces ten kon ty nu o wa ny
jest w obe cno ści żół ci i en zy mów tra wien nych, do dat ko wo
ogra ni cza jąc ak tyw ność okte ni dy ny. Stę że nie OCT w je li cie
gru bym moż na osza co wać za tem na oko ło 0,5–2,6 mg/L –
czy li po nad sto ra zy niż sze niż w miej scu po da nia. W je li cie
gru bym do cho dzi do kon tak tu z mi kro bio tą je li to wą, w skład
której wcho dzą bak te rie ko men sal ne (ta kie jak na przy kład
Bac te ro i des sp.) od po wie dzial ne za ho me o sta zę mi kro bio lo -
gicz ną. Jed nak jak wy ka za no, stę że nie i bio do stęp ność OCT
są zbyt ni skie, by wy wo łać efekt an ty sep tycz ny. Na le ży wy -
ra źnie w tym miej scu pod kre ślić, że po za okre ślo ny mi eks -
pe ry men tal nie da ny mi do ty czą cy mi stę że nia i cza su eks po -
zy cji w ja mie ust nej dal sza część mo de lu opie ra się na za ło -
że niach, które na le ży zwe ry fi ko wać do świad czal nie.
Jed nak że w rze czy wi sto ści stę że nie ak tyw nej okte ni dy ny do -
cie ra ją cej do je li ta gru be go jest praw do po dob nie istot nie niż -
sze ze wzglę du na sze reg do dat ko wych czyn ni ków ogra ni -
cza ją cych jej sku tecz ność. 

Okte ni dy na ja ko zwią zek am fi pa tycz ny[7] wy ka zu je po wi -
no wac two do skła dni ków orga nicz nych obe cnych w prze -
wo dzie po kar mo wym, ta kich jak biał ka, tłu szcze i po li sa cha -
ry dy, co skut ku je wią za niem sub stan cji czyn nej i re duk cją jej
wol nej frak cji. Co wię cej, zmien ne pH w po szcze gól nych
od cin kach prze wo du po kar mo we go – od kwa śne go w żo -
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łąd ku po za sa do we w je li cie cien kim – wpły wa na sto pień jo -
ni za cji czą stecz ki, co mo że mo dy fi ko wać jej ak tyw ność bio -
lo gicz ną, choć efekt ten jest ogra ni czo ny ze wzglę du na
trwa le na ła do wa ne cen tra ka tio no we. Na le ży tak że za u wa -
żyć, że obe cność ślu zu i en zy mów tra wien nych stwa rza śro -
do wi sko ochron ne, które utru dnia bez po śre dni kon takt sub -
stan cji z po wierzch nią ko mórek drob no u stro jów. 

W je li cie gru bym klu czo wą ro lę od gry wa rów nież struk -
tu ra mi kro bio ty, która funk cjo nu je w po sta ci bio fil mu –
zwar tej, zor ga ni zo wa nej spo łecz no ści bak te rii osa dzo nych
w ma cie rzy po za ko mór ko wej. Ma cierz bio fil mo wa nie tyl ko
utru dnia pe ne tra cję sub stan cji prze ciw drob no u stro jo wych,
ale tak że chro ni drob no u stro je dzię ki ich zmniej szo nej ak -
tyw no ści me ta bo licz nej i ad ap ta cyj nym me cha ni zmom to le -
ran cji[8].

W efek cie stę że nie OCT do cie ra ją ce do je li ta gru be go
jest zbyt ni skie, by do pro wa dzić do za bu rzeń w li czeb no -
ści/skła dzie mi kro bio ty je li to wej. Brak da nych kli nicz nych
(oraz zgła sza nych efek tów nie po żą da nych) wska zu ją cych na
dys bio zę je li to wą po za sto so wa niu ta ble tek z OCT jest do -
dat ko wym ar gu men tem wska zu ją cym na fakt, że daw ki sto -
so wa ne w tej for mie (2,6 mg) są zbyt ni skie, by po roz cień -
cze niu i wią za niu w prze wo dzie po kar mo wym wy wo łać ja -
ki kol wiek wpływ na mi kro bio tę bak te ryj ną je li ta gru be go. 

In a czej jest w przy pad ku okre ślo nych grup an ty bio ty -
ków, które osią ga ją w je li tach wy so kie stę że nia i dzia ła ją sy -
ste mo wo lub/oraz są wy dzie la ne z żół cią. Ich ak tyw ność
pro wa dzić mo że do nadmier ne go na mno że nia się bak te rii
z ga tun ku Clo stri dium dif fi ci le, a w efek cie do wy stą pie nia bie -
gu nek po an ty bio ty ko wych czy rze ko mo bło nia ste go za pa le -

nia je lit[9]. Na to miast OCT sto so wa ny miej sco wo w daw ce
2,6 mg ule ga, jak wy ka za no, znacz ne mu roz cień cze niu i wią -
za niu w prze wo dzie po kar mo wym, osią ga jąc w je li cie gru -
bym sza cun ko we stę że nie rzę du 0,5–2,6 mg/L, z cze go tyl -
ko uła mek (0,05–0,5 mg) po zo sta je ak tyw ny.

W przed sta wio nej po ni żej ta be li 1 za pre zen to wa no wy -
ni ki eks pe ry men tal nych ozna czeń in vi tro Mi ni mal ne go Stę -
że nia Bój cze go (MBC) oraz Mi ni mal ne go Stę że nia Era dy ku -
ją ce go Bio film (MBEC) wy bra nych drob no u stro jów pa to -
gen nych ja my ust nej/gar dła oraz przed sta wi cie li mi kro bio ty
pra wi dło wej tych nisz cia ła oraz je li ta gru be go.

Po da ne da ne do ty czą ce sku tecz no ści di chlo ro wo dor ku
okte ni dy ny w ja mie ust nej, gdzie sub stan cja ta osią ga stę że -
nie rzę du 260 mg/L przez 20–23 mi nu ty, eli mi nu jąc pa to ge -
ny ta kie jak Strep to coc cus py o ge nes czy Can di da al bi cans, bu -
dzą na tu ral ne py ta nie o jej wpływ na pra wi dło wą mi kro bio -
tę ja my ust nej i gar dła.

Wy ni ki eks pe ry men tal ne przed sta wio ne w ta be li 1
wska zu ją ce war to ści mi ni mal ne go stę że nia bój cze go (MBC)
oraz mi ni mal ne go stę że nia era dy ku ją ce go bio film (MBEC)
dla wy bra nych drob no u stro jów pa to gen nych i ko men sal -
nych ja my ust nej, gar dła oraz je li ta gru be go do star cza ją istot -
nych do wo dów na róż ni ce w po dat no ści tych mi kro or ga ni -
zmów na dzia ła nie di chlo ro wo dor ku okte ni dy ny. Pa to gen ne
bio fil my Strep to coc cus py o ge nes (MBEC = 4 mg/L) czy Sta -
phy lo coc cus au reus (MBEC = 4 mg/L) wy ka zu ją znacz nie
niż szą to le ran cję wzglę dem OCT w po rów na niu z przed sta -
wi cie la mi pra wi dło wej mi kro bio ty, ta ki mi jak Strep to coc cus
sa li va rius (MBEC = 16 mg/L), Lac to ba cil lus reu te ri (MBEC =
32 mg/L) czy Bac te ro i des sp. (MBEC = 64 mg/L). 

Ta be la 1. Wartoœci minimalnego stê¿enia bójczego (MBC) lub eradykuj¹cego biofilm (MBEC) wzglêdem wybranych przedstawicieli drobnoustrojów
mikrobioty prawid³owej lub drobnoustrojów patogennych
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Przy miej sco wym stę że niu OCT w ja mie ust nej osią ga -
nym po za ży ciu pa styl ki, wy no szą cym 260 mg/L i zdol nym
do era dy ka cji bio fil mów pa to gen nych w cza sie eks po zy cji
20–23 mi nut, war to ści MBEC dla drob no u stro jów ko men -
sal nych – choć niż sze od te go stę że nia – wska zu ją na po ten -
cjal ną zdol ność tych bio fil mów do prze trwa nia, szcze gól nie
w wa run kach na tu ral nych, gdzie funk cjo nu ją one w wie lo ga -
tun ko wych spo łecz no ściach. Zróż ni co wa na struk tu ral nie
i funk cjo nal nie ma cierz po za ko mór ko wa bio fil mów te go ty -
pu two rzy ba rie rę ochron ną, która ogra ni cza pe ne tra cję
OCT i zwięk sza to le ran cję na je go dzia ła nie an ty sep tycz ne. 

Co wię cej, bio fil my pa to gen ne są zwal cza ne nie tyl ko
przez OCT i układ od por no ścio wy, który roz po zna je i neu -
tra li zu je pa to ge ny, ale tak że przez sa me bio fil my pra wi dło -
wej mi kro bio ty, które kon ku ru ją z pa to ge na mi o prze strzeń
i za so by, pro du ku jąc ta kie sub stan cje o ak tyw no ści bój czej
jak cho ciaż by bak te rio cy ny. Zja wi sko to przy śpie sza eli mi na -
cję mniej sta bil nych struk tur bio fil mów pa to gen nych. 

W efek cie na wet przy wy so kim miej sco wym stę że niu
w ja mie ust nej/gar dle OCT sku tecz nie re du ku je bio fil my pa -
to gen ne, pod czas gdy wie lo ga tun ko wy bio film pra wi dło wej
mi kro bio ty po zo sta je w du żej mie rze nie na ru szo ny, co za -
po bie ga dys bio zie po za koń cze niu eks po zy cji.

Aby do dat ko wo roz wa żyć po ru sza ne za ga dnie nie, po -
par te przed sta wio ny mi po wy żej da ny mi in vi tro, war to spoj -
rzeć rów nież na ob ser wa cje kli nicz ne. OCT jest sto so wa ny
w po sta ci płu ka nek do ja my ust nej od bli sko 40 lat, a do stęp -
ne da ne wska zu ją na istot ną re duk cję mia na pa to ge nów
(w tym cho ro bo twór czej płyt ki na zęb nej) i ła go dze nie ob ja -
wów za pal nych – bez do nie sień o wy ja ła wia niu ja my ust nej
czy wtór nych za ka że niach opor tu ni stycz nych, ta kich jak kan -
dy do za. Wręcz prze ciw nie – przed sta wia ne są przy kła dy
wy so kiej sku tecz no ści OCT wzglę dem le ko o por nych szcze -
pów na le żą cych do ro dza ju Can di da[10]. Da ne te wska zu ją na
fakt, że ak tyw ność OCT wzglę dem pa to ge nów nie za kłóca
rów no wa gi mi kro bio ty pra wi dło wej ja my ust nej i gar dła. Pa -
to ge ny od po wie dzial ne za in fek cje gar dła, choć zdol ne do
two rze nia bio fil mów, czę sto two rzą struk tu ry jed no ga tun ko -
we lub mniej zróż ni co wa ne, o lu źniej szej ma cie rzy po za ko -
mór ko wej, co czy ni je bar dziej po dat ny mi na nie spe cy ficz ne
dzia ła nie OCT, które na wet w krót kim cza sie eks po zy cji
uszka dza bło ny ko mór ko we i re du ku je ich po pu la cję. Czas
dzia ła nia OCT jest wy star cza ją cy, by do pro wa dzić za tem do
era dy ka cji bio fil mów pa to gen nych i jed no cze śnie nie na ru -
szyć wie lo ga tun ko we go bio fil mu ko men sal ne go. 

Na pod sta wie prze pro wa dzo nych ana liz oraz da nych
eks pe ry men tal nych moż na stwier dzić, że di chlo ro wo do rek
okte ni dy ny sto so wa ny w for mie ta ble tek do ssa nia wy ka zu -

je wy so ką sku tecz ność wo bec bio fil mów od po wie dzial nych
za in fek cje ja my ust nej i gar dła przy jed no cze snym ogra ni -
czo nym wpły wie na fi zjo lo gicz ną mi kro bio tę tych nisz oraz
je li ta gru be go. Dzię ki miej sco we mu dzia ła niu, szyb kie mu
po cząt ko wi efek tu prze ciw drob no u stro jo we go, a tak że
ogra ni czo nej bio do stęp no ści w dal szych od cin kach prze wo -
du po kar mo we go pre pa rat ten mo że sta no wić bez piecz ną
al ter na ty wę dla kla sycz nych środ ków an ty sep tycz nych w le -
cze niu sta nów za pal nych ja my ust nej/gar dła. W wa run kach
in vi tro wy ka za no se lek tyw ną ak tyw ność OCT wzglę dem
pa to ge nów, co – w po łą cze niu z bra kiem do nie sień o wy -
wo ły wa niu dys bio zy – wzmac nia za sad ność je go sto so wa nia
w co dzien nej prak ty ce kli nicz nej.
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który skutecznie zwalcza różne patogeny:
Octeangin® – lek o szerokim spektrum działania,
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Efficacy: A Matter of Interpretation or the Influence of Experimental Setups? Antibiotics 2022, 11, 1665. 4. ChPL Octeangin
Nazwa: Octeangin®. Skład: Każda pastylka twarda zawiera 2,6 mg oktenidyny dichlorowodorku (Octenidinum dihydrochloridum). Substancje pomocnicze, które mają istotne znaczenie dla właściwego stosowania produktu leczniczego: Każda pastylka twarda zawiera 2,57 g 
izomaltu. Postać farmaceutyczna: pastylki twarde. Wskazanie: Krótkotrwałe uzupełniające leczenie zapalenia błony śluzowej jamy ustnej i  gardła z  typowymi objawami, takimi jak ból, zaczerwienienie i  obrzęk. Octeangin® jest wskazany do stosowania u  dorosłych i  młodzieży 
w  wieku od 12 lat. Dawkowanie: Dorośli i  młodzież w  wieku od 12 lat - jedną pastylkę twardą powoli rozpuścić  w  jamie ustnej co 2-3 godziny. Maksymalna dawka wynosi 6 pastylek twardych na dobę. Sposób podawania: na błonę śluzową jamy ustnej. Przeciwwskazania: 
Nadwrażliwość na substancję czynną lub na którąkolwiek substancję pomocniczą. Specjalne ostrzeżenia i  środki ostrożności: Jeśli objawy utrzymują się przez ponad 4 dni zaleca się ponowną diagnostykę i  ocenę leczenia. Wyłącznie do stosowania krótkotrwałego. Octeangin® 
zawiera w  pastylce twardej 2,57 g izomaltu (E 953) jako substytut cukru. Wartość energetyczna izomaltu to 2,3 kcal/g. Izomalt może działać lekko przeczyszczająco. Pacjenci z  rzadkimi dziedzicznymi zaburzeniami związanymi z  nietolerancją fruktozy, nie powinni przyjmować 
tego produktu leczniczego. Działania niepożądane: Zaburzenia układu immunologicznego Częstość nieznana (częstość nie może być określona na podstawie dostępnych danych): reakcje alergiczne Zaburzenia żołądka i  jelit Częstość nieznana (częstość nie może być 
określona na podstawie dostępnych danych): podrażnienie błony śluzowej jamy ustnej i  żołądka, takie jak zaburzenia smaku, suchość w  jamie ustnej, niestrawność, nudności lub ból brzucha. Przebarwienie języka. Podmiot odpowiedzialny: M.C.M. Klosterfrau Healthcare sp. z  o.o.,  
ul. Hrubieszowska 2, 01-209 Warszawa, Polska. Pozwolenie na dopuszczenie do obrotu wydane przez  Prezesa URPL nr: 24919. Kategoria dostępności: Rp – Produkt leczniczy wydawany z przepisu lekarza. Opracowano na podstawie Charakterystyki Produktu Leczniczego z datą 15.07.2024 r.
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Oktenidyna znajduje się w Wytycznych dla lekarzy POZ1 

 
Octeangin® jest nr 1 w rekomendacji lekarzy wśród 
preparatów na gardło2

Oktenidyna nie wywołuje oporności3

 
Dla dorosłych i młodzieży od 12 r.ż.4

 
Do 6 pastylek na dobę, do 4 dni4 


