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SUMMARY

Skin aging is a natural process which increase with age. Typical signs of aging are dryness and change of color and also wrinkles
or loss of elasticity. There are a few causes of skin aging: intrinsic — influenced by combination of hormone processes independent
from style of life but dependent on genetic conditioning and mimic, related to convulsive spasm and individual face mimic. Next
causes of skin aging, extrinsic factors are related with chronic light exposure, pollution. Many researchers are working on solutions,
which improve the appearance and condition of mature skin and slow down the aging process. In our paper we present results of
scientific researches concerning effects of diet and its components on skin conditioning. A few groups of biological active substances
acting beneficial on skin condition were described: antioxidants, fatty acids and probiotics. It was observed that vitamin E, coenzyme
Q10, glutathione, phenolic compounds and carotenoids reduce and neutralize reactive oxygen species (ROS). According to free
radical theory of aging reactive oxygen species level can rapidly increase leading to cell structures damage. Fatty acids from omega-3
and omega-6 family present in diet resulting in improvement of skin condition and slow down skin aging. Last group of presented
substances are probiotics, which have influence on whole human organism activity. They prevent gastrointestinal infections, regulate
lipid and glycaemic profile and have immunomodulatory activity through decreasing of development of pathogenic microorganisms.
Because this kind of activity they indirectly influence the skin condition and inhibit atopic dermatitis evolution.
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STRESZCZENIE

Starzenie si¢ skory jest naturalnym procesem, poglebiajqcym si¢ wraz z wiekiem cztowieka. Typowymi oznakami starzenia sie skory
sq jej suchos¢ i zmiana kolorytu oraz zmarszczki i utrata elastycznosci. Wyrézniamy nastepujqce przyczyny starzenia sie skory:
przyczyny wewngqtrzpochodne, zwiqzane z gospodarkq hormonalng i niezalezne od sposobu zycia, a wynikajqce z uwarunkowarn
genetycznych organizmu, oraz mimiczne, wynikajqce z tikow i indywidualnej mimiki twarzy. Kolejne zewngtrzpochodne przyczyny
starzenia sie skory zwiqzane sq z dzialaniem na niq takich czynnikow, jak nadmierna ekspozycja na storice i zanieczyszczenia. Wielu
badaczy dqzy do znalezienia rozwiqzan pomocnych w poprawie wygladu i kondycji dojrzalej skory oraz spowalniajgcych procesy jej
starzenia. W niniejszej pracy przedstawiono badania naukowe dotyczqce wplywu diety i jej sktadnikow na funkcjonowanie skory.
Opisano kilka grup zwigzkoéw biologicznie czynnych majqcych korzystny wplyw na stan skory: przeciwutleniacze, kwasy thuszczowe
i probiotyki. Badania wskazujq, ze witamina E, koenzym Q10, glutation, zwiqzki fenolowe oraz karotenoidy wygaszajq reaktywne
formy tlenu (RFT). Wedlug wolnorodnikowej teorii starzenia si¢ skory poziom RFT moze gwattownie wzrastac, co prowadzi do
uszkodzenia struktur komorkowych. Obecnos¢é w diecie kwasow Huszczowych z rodziny omega-3 i omega-6 prowadzi do poprawy
wygladu oraz spowolnienia starzenia sie skory. Probiotyki wywierajq z kolei duzy wplyw na funkcjonowanie catego organizmu czto-
wieka. Poprzez hamowanie rozwoju patogennych drobnoustrojow zapobiegajq one miedzy innymi zakazeniom jelitowym, regulujq
profil lipidowy i glikemiczny oraz dziatajq immunomodulujgco. Dzieki takiej aktywnosci posrednio wplywajg na kondycje skory oraz
hamujg rozwoj atopowego zapalenia skory.

Stowa kluczowe: nutrikosmetyki, przeciwutleniacze, kwasy ttuszczowe, probiotyki

Wstep

jak plastry przezskdrne, tkaniny kosmetyczne czy

Rynek kosmetykow to gataz przemystu, ktora
w ostatnim czasie rozwija si¢ bardzo dynamicznie.
Wspotczesnie kosmetyk ma stuzy¢ nie tylko jako
Srodek myjacy, ale takze pielegnujacy. O dynamice
tego rynku Swiadcza nowe formy kosmetykdw, takie

suplementy diety poprawiajace urode zwane nutri-
kosmetykami.

Nutrikosmetyki sa Srodkami spozywczymi, zawie-
rajacymi takie sktadniki zywnosci, ktére wplywaja
na wyglad skory, wlosow czy paznokci. W tej grupie
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znajduja si¢ zatem produkty poprawiajace kondycje
wloséw, paznokci, zapobiegajace procesom starzenia
skory, a takze zmniejszajace cellulit. Czasami pro-
ducenci sugeruja, ze nutrikosmetyki lecza niektore
choroby skorne. R6znorodne dziatanie nutriko-
smetykdéw wymaga zastosowania wielu sktadnikéw
o szerokim wachlarzu dzialania. NajczeSciej w nu-
trikosmetykach znajduja sie: przeciwutleniacze,
witaminy, biopierwiastki, a takze inne substancje
biologicznie czynne. Najpopularniejszymi ro§linami
wykorzystywanymi w nutrikosmetykach sa surowce
ro§linne dziatajace prozdrowotnie na skore, takie
jak: kwiat rumianku, ziele wakroty, ziele pokrzy-
wy, kwiat fiotka tréjbarwnego, wyciag ze skrzypu
polnego czy olej z nasion ogdrecznika. Sposrdd
witamin najczesciej stosuje sie: witamine E, karo-
tenoidy (prowitamina A), witamin¢ C oraz witami-
ny z grupy B. Najpopularniejsze biopierwiastki to
krzem, cynk i selen. Mnogos¢ substancji zawartych
w nutrikosmetykach nasuwa pytanie, czy tego typu
preparaty w ogéle dzialaja na skore?

Przeciwutleniacze

Skoéra jest podstawowa bariera ciala i chroni je
przed zewnetrznymi szkodliwymi czynnikami Sro-
dowiska (1). Zwykle istnieje rownowaga pomiedzy
uktadem przeciwutleniaczy, takich jak katalaza,
peroksydaza glutationowa, kwas moczowy, bilirubi-
na, glutation, i przeciwutleniaczami dostarczonymi
z zewnatrz z zywnoScia a iloScig reaktywnych form
tlenu (ROS) i azotu (RNS) wytwarzanych w proce-
sach fizjologicznych, np. enzymatycznego utleniania
czy oddychania komoérkowego (2). Jednak czynniki
zewnetrzne, takie jak ksenobiotyki, promieniowanie
ultrafioletowe (UV) i podczerwone (IR), moga
powodowaé nadmierne wytwarzanie wolnych rod-
nikéw, a tym samym doprowadzi¢ do zaburzenia
réwnowagi w wewnetrznym uktadzie przeciwutle-
niajacym skory. Brak rownowagi prowadzi do stresu
oksydacyjnego, ktory moze powodowac¢ utlenianie
bialtek, lipidéw i mutacje w DNA. Stres oksydacyjny
prowadzi do przedwczesnego starzenia si¢ komo-
rek (wolnorodnikowa teoria starzenia) (3, 4), co
w konsekwencji powoduje przedwczesne starzenie
sie skory, uszkodzenia tkanek oraz fotokanceroge-
neze (5, 6).

Przewlekta ekspozycja na promieniowanie UV
powoduje zmiany w skérze, m.in. zmarszczki i prze-
barwienia (7). Zwiazki takie jak a-tokoferol, ubichi-
non-10, kwas askorbinowy i glutation sa niezbedne
w naskorku i skorze whasciwej (8) dla ochrony komo-
rek przed reaktywnymi formami tlenu (ROS) wytwa-
rzanymi pod wplywem promieniowania UV.

Jedna z teorii starzenia si¢ skory — teoria mito-
chondrialnej $mierci komorek — stwierdza, ze z wie-
kiem maleje liczba oraz aktywnos$¢ mitochondriow.
Wiaze si¢ to ze zmniejszeniem wytwarzania adeno-
zynotrifosforanu (ATP) i upoSledzeniem zdolnoSci
odnawiajacej komdrek (9). Koenzym Q10 znajduje
sie w kazdej zywej komodrce organizmu i jest czescia
mitochondrialnego faficucha oddechowego. Dziata
jako czynnik przenoszacy wolne elektrony kompleksu
I i kompleksu II do kompleksu III w procesie oksy-
dacyjnej fosforylacji i syntezy ATP. Ponadto w formie
zredukowanej (CoQ10, koenzym Q10, ubichinol)
wykazuje silny potencjat przeciwutleniajacy i hamuje
utlenianie lipidéw i biatek, chronigc wewnetrzna blone
mitochondrialng i DNA przed stresem oksydacyjnym,
opdzniajac w ten sposob procesy starzenia si¢ orga-
nizmu (9).

W badaniu z podwdjnie §lepa préba i kontrolo-
wanym placebo, 33 zdrowym ochotnikom ($rednia
wieku 52 lata) podawano koenzym Q10 przez 12 ty-
godni (10). Zaobserwowano poprawe gtadkosci i jedr-
nosci skory oraz zmniejszenie glebokosci zmarszczek
w obu grupach spozywajacych koenzym Q10. Poprawa
stanu skory wokdl oczodotéw byta poréwnywalna
w obu grupach stosujacych CoQ10. Jedynie w grupie
zazywajacej 150 mg tego zwigzku zaobserwowano
dodatkowo zmniejszenie zmarszczek w innych cze-
Sciach twarzy (fatdy nosowo-wargowe, kaciki linii
ustnej i skory nad gorna warga). Nie zaobserwowano
statystycznie istotnej zmiany tych zmarszczek w grupie
zazywajacej 50 mg CoQ10 i placebo (10).

Tokoferol chroni lipidy naskdrka przed utlenie-
niem, fagodzi takze poparzenia i podraznienia sko-
ry powstale po ekspozycji na promienie stoneczne.
Wykazuje ponadto dzialanie przeciwzapalne, prze-
ciwobrzekowe oraz poprawia elastyczno$¢, nawil-
zenie, wygtadzenie i ujedrnienie skory, wspomaga
leczenie przebarwien i fagodzi objawy kontaktowego
zapalenia skoéry. Heinrich i wsp. (11) badali wplyw
dwoch réznych zestawdw przeciwutleniaczy sktada-
jacych si¢ z karotenoidéw, witaminy E i selenu na
zdrowie i starzenie si¢ skory. Trzydziestu dziewie-
ciu ochotnikdw o normalnej zdrowej skorze typu 2
podzielono na 3 grupy po 13 oséb kazda. Grupa 1
otrzymywata mieszanin¢ likopenu (3 mg/dzien),
luteiny (3 mg/dzien), B-karotenu (4,8 mg/dzien),
o-tokoferolu (10 mg/dzien) i selenu (75 mg/dzien)
przez okres 12 tygodni. Grupa 2 otrzymywala li-
kopen (6 mg/dzien), B-karoten (4,8 mg/dzien),
a-tokoferol (10 mg/dzien) i selen (75 mg/dzien) przez
ten sam okres czasu. Grupa 3 byla grupa kontrolng
i otrzymywatla placebo. Analiza surowicy w grupach
otrzymujacych mieszaning przeciwutleniaczy wykazata
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wzrost iloSci karotenoidéw. GestoS¢ i grubosé sko-
ry, oznaczana ultradzwickowo, byla istotnie wigksza
w obu grupach doSwiadczalnych w poréwnaniu do
grupy placebo. Szorstkos¢, tuszczenie i marszczenie
skory, okreslane metoda mikrofotografii, byly z kolei
wyraznie mniejsze w obu grupach spozywajacych prze-
ciwutleniacze w poréwnaniu do grupy placebo, w kt6-
rej nie odnotowano zadnych korzystnych zmian.

W badaniu klinicznym, randomizowanym, kontro-
lowanym placebo, z podwdjnie §lepa préba, przepro-
wadzonym przez Greul i wsp. (12), na zdrowych mto-
dych ochotnikach (typ skory 2) sprawdzono dziatanie
fotoochronne mieszaniny lipidéw, karotenoidow (be-
ta-karoten i likopen), witamin C i E, selenu oraz
proantocyjanidyn. Spozywane przeciwutleniacze byly
dobrze tolerowane, a zawarto$¢ ich byla w iloSciach
fizjologicznych i mozna byto bezpiecznie stosowac je
przez dtugi okres czasu. Nie zauwazono statystycznie
istotnych r6znic pomiedzy grupami stosujacymi kom-
pleks przeciwutleniaczy a placebo, w kontekscie wysta-
pienia rumienia skory, jednakze mozna bylo wykazac,
Ze przeciwutleniacze spowolnialy czas rozwoju i sto-
pien wywotywania rumienia przez UVB. Oznaczono
metaloproteazy macierzy pozakomorkowej (MMP-1,
MMP-9), ktére odgrywaja wazng role w degradacji
btony podstawnej i macierzy zewnatrzkomorkowej
w remodelowaniu tkanek. Po 2 tygodniach napromie-
niowywania UV stwierdzono statystycznie istotne rdz-
nice (p < 0,05) pomi¢dzy wzrostem MMP-1 w grupie
placebo (p < 0,03) a nieznacznym spadkiem MMP-1
w grupie zazywajacej przeciwutleniacze (p < 0,044).
Ponadto poziom MMP-9 obnizyt si¢ w sposéb sta-
tystycznie istotny w grupie spozywajacej kompleks
przeciwutleniaczy (p < 1,393), przy jednoczesnym
wzroscie tego enzymu (p < 0,048) w grupie placebo.
Dane te dowodza, ze suplementacja przeciwutleniaczy
zmniejsza ekspresje MMP-1 i MMP-9 wywotlywana
przez UV, co moze mie¢ korzystne znaczenie w pro-
cesach fotoochronnych.

W okresie jesienno-zimowym producenci suple-
mentow diety sugeruja konsumentom, ze spozywanie
nutrikosmetykéw, zawierajacych duze iloSci karotenu
oraz jego pochodnych, pomoze zachowa¢ opalenizng
z lata. Preparaty takie zawieraja gtéwne P-karoten,
likopen, luteing i zeaksantyng¢ (13). Liczne badania
wskazuja, ze spozywanie pokarmow zawierajacych
duze ilosci karotenoidéw, takich jak owoce kaki, su-
rowa marchew i pomidory, moze prowadzi¢ do zmiany
zabarwienia skory na odcien pomaraficzowy (14-16),
ktéry po zaprzestaniu spozycia tych produktéw zanika,
a skora wraca do naturalnego zabarwienia (14-16).
Karotenoidy takze chronia skére przed promienio-
waniem UV (17). Zauwazono, ze spozycie pasty

pomidorowej w iloéci 40 g dziennie (zawierajacej
16 mg likopenu) znaczaco zmniejszato rumief wywo-
fany promieniowaniem stonecznym (18).

Sprawdzono takze efekt kosmetyczny luteiny
i zeaksantyny na elastycznoS$¢ i nawodnienie skory.
Preparaty karotenoidowe podawano doustnie i na
skore. We wszystkich przypadkach odnotowano po-
prawe nawilzenia skory i jej elastycznosci, jednakze
znaczaco statystycznie poprawily sie te parametry
u 0s6b stosujacych suplementacje i preparat na sko-
re. Poza tym stwierdzono synergistyczne dziatanie
podawania doustnego i miejscowego wymienionych
substancji (19).

Polifenole sa metabolitami wtérnymi ro§lin, chro-
nigcymi je przed promieniowaniem UV, a takze przed
owadami i drobnoustrojami. W ostatnim dziesie-
cioleciu wzrosto zainteresowanie korzySciami zdro-
wotnymi wynikajacymi z diety bogatej w polifenole.
Badania epidemiologiczne sugeruja, ze dlugotrwale
spozywanie pokarméw bogatych w polifenole ro§linne
zwieksza ich ilo§¢ w surowicy krwi i chroni organizm
przed stresem oksydacyjnym (20, 21). Dieta bogata
w polifenole wplywa réwniez korzystnie na zdrowie
i procesy starcze w skorze. Napar z kawy zawiera
duzo zwiazkow o dzialaniu przeciwutleniajacym, ta-
kich jak: kofeina, kwas chlorogenowy (CGA), kwasy
hydroksycynamonowy i melanoidyny (22). Rdzne
badania sugeruja, ze ekstrakt z kawy moze chronié
komorki skory przed starzeniem wywolanym przez
promieniowanie UV (23-25). W badaniu Iriondo-De
Hond i wsp. (26) wykorzystano jako organizm mode-
lowy nicien C. elegant, poniewaz wyniki eksperymentu
z wykorzystaniem tego organizmu daja mozliwos$¢
interpretacji podania miejscowego i doustnego prze-
ciwutleniaczy. Uzyskane wyniki sugeruja, ze ekstrakt
z prazonej kawy nie jest cytotoksyczny, a podanie
1 mg/ml CSE (ang. coffee silverskin extract) chroni
komorki skory przed utlenianiem wywolanym przez
wodorotlenek tert-butylu. Ponadto stwierdzono, ze ni-
cienie, ktorym podawano CSE (1 mg/ml), wykazywaty
znacznie wigksza odpornoS¢ na czynniki zewnetrzne
w poréwnaniu do tych, ktére hodowane byly stan-
dardowo. Stwierdzono, ze ekstrakt z kawy poprawia
jako$¢ skory ze wzgledu na duza ilo$¢ zwiazkéw o po-
tencjale przeciwutleniajacym.

Glutation (tripeptyd) jest jednym z wazniejszych
endogennych, rozpuszczalnych w wodzie przeciwutle-
niaczy, chroniacych skoére przed wolnymi rodnikami.
Ma zdolnos$¢ do odrywania i przylaczania elektro-
néw, dzigki czemu dziata w organizmie cztowieka
jako uktad oksydo-redukcyjny, chroniac grupy tio-
lowe biatek. Glutation umozliwia usuwanie z ustro-
ju wolnych rodnikéw, toksycznych zwiazkoéw azotu
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i chlorowcopochodnych, bierze udziat w transporcie
aminokwaséw, wytwarzaniu koenzymdéw oraz odno-
wie witamin E i C (27-29). Niewielka dostepno$¢é
w diecie cysteiny jest czynnikiem ograniczajacym szyb-
kos¢ syntezy glutationu. Han i wsp. (27, 30) wykazali
za pomoca cytometrii przeptywowej, ze podawanie
100 wmol kwasu a-liponowego korelowato ze wzro-
stem zawartoSci glutationu i kwasu dihydroliponowe-
go w komorkach limfocytow T. Glutation w duzych
dawkach moze powodowaé poSrednio rozja$nianie
skory poprzez hamowanie aktywnoSci tyrozynazy.
W badaniu randomizowanym, z podwdjnie §lepa
proba i kontrolowanym placebo, przeprowadzonym
z udziatem 60 zdrowych studentéw medycyny (wiek
19-22 lata), ktérym doustnie podawano glutation
w dwoch podzielonych dawkach (500 mg/dzien) przez
4 tygodnie, oznaczano poziom melaniny w 6 réznych
miejscach skory ciata. Po zakoficzeniu badan po-
ziom melaniny zmniejszyl sie statystycznie istotnie
we wszystkich 6 punktach skéry w grupie spozywa-
jacej glutation. W grupie placebo nie odnotowano
statystycznie istotnych zmian poziomu tej substancji
w dwoch miejscach, z prawej strony twarzy i na lewym
przedramieniu. Ochotnicy dobrze tolerowali glutation.
Mankamentami tego badania byly jednak: krotki
okres podawania glutationu, brak dalszych badan,
brak pomiaru poziomu tej substancji w surowicy krwi
oraz wybor grupy, ktdra stanowita populacja mtodych
i zdrowych ludzi. Pomimo tych ograniczen, badanie
to wykazato korzystny wplyw glutationu podawanego
doustnie (31). W innym otwartym badaniu, 30 zdro-
wym kobietom (w wieku 22-42 lata) podawano pod-
jezykowo 500 mg glutationu. Zaobserwowano takze
poprawe poziomu melaniny w skorze (32).

Kwasy thuszczowe

Kwasy omega-3 (wystepujace w oleju i migsie ma-
kreli, rekina i fososia) oraz omega-6 (obecne w olejach
z nasion Inu, czarnej porzeczki, winogron i dyni) sa
waznymi sktadnikami odzywczymi dla skory. W or-
ganizmie cztowieka zapewniaja rownowage struktur
skory i jej elastycznos$¢ oraz funkcjonowanie bton
komoérkowych. Sg prekursorami eikozanoidéw (pro-
staglandyn, leukotrienéw, tromboksanéw). Olej z re-
kina zawiera alkiloglicerole i skwalen, ktére wykazuja
dziatanie immunostymulujace, hamuja proliferacje
komorek nowotworowych poprzez wywotywanie ich
apoptozy oraz ulatwiaja blonowy transport cytostaty-
kow. Badania kliniczne wykazaly skutecznos¢ prepa-
ratow zawierajacych nienasycone kwasy tluszczowe
W przyspieszaniu gojenia si¢ owrzodzef, w leczeniu
tuszczycy, reumatoidalnego zapalenia stawdw, tradzi-
ku i atopowego zapalenia skory (33, 34).

Kwasy omega-3 i omega-6 sa przeksztalcane
do zwiagzkdéw, ktére biorg udzial w reakcjach im-
munologicznych i przeciwzapalnych, a ich poziom
w skdrze moze wptywaé na odpowiedz komdrkowa
przeciwko promieniowaniu UV (35). Komorki wy-
posazone sg w system endogennych mechanizméw
obronnych, takich jak melanina, przeciwutleniacze
oraz enzymy, jednakze wzbogacenie diety w kwasy
omega-3 wspiera dodatkowo dziatanie ochronne
przeciw promieniowaniu UV (35, 36). Jednym z ba-
danych parametrow wplywu promieni stonecznych
na skore jest pomiar powstawania rumienia (MED)
po 24 godz. ekspozycji na UV. Im wyzsze MED,
tym skdra jest bardziej odporna na promieniowanie
UV. Wyniki kilku badan kontrolowanych placebo
wykazaly, ze suplementacja doustna olejem rybim
zwigcksza MED u zdrowych ochotnikéw. W jednym
z badan 20 zdrowych mezczyzn i kobiet (Srednia
wieku 36 lat) spozywalo placebo lub kapsulki ole-
ju z ryb (2,8 g kwasu dekozaheksaenowego i 1,2 g
kwasu eikozapentaenowego dziennie) przez 4 tygo-
dnie (37). W poréwnaniu z placebo, nastapito staty-
stycznie istotne zmniejszenie rumienia wywotanego
promieniowaniem UVB u os6b spozywajacych olej
rybi. W drugim kontrolowanym badaniu Rhodes
i wsp. (38) podawali 10 zdrowym ochotnikom (Sred-
nia wieku 42 lata) 5 g oleju rybiego 2 razy dziennie
przez okres 6 miesiecy. Suplementacja olejem rybim
zwigkszata zawarto$¢ kwasow omega-3 w skorze,
stopniowo zwiekszajac MED calego okresu suple-
mentacji. Po zakofczeniu suplementacji olejem ry-
bim, warto§¢ MED powrdcita do warto$ci wyjSciowe;.
W kolejnym randomizowanym badaniu podawano
oczyszczony kwas eikozapentaenowy po ekspozycji
na UV. Czterdziestu dwom zdrowym mezczyznom
i kobietom (Srednia wieku 44 lata) przez 3 miesiace
podawano po 4 g dziennie oczyszczonego kwasu
eikozapentaenowego. Ochotnicy grupy kontrolnej
otrzymywali taka sama ilo$¢ kwasu oleinowego (39).
Okazalo sie, ze suplementacja kwasem eikozapen-
taenowym doprowadzita do oSmiokrotnego wzrostu
zawartoSci kwasu eikozapentaenowego w skdrze oraz
zwickszania MED w poréwnaniu do grupy otrzymu-
jacej kwas oleinowy.

Fuchs i Milbradt (40) wykazali, ze doustne poda-
wanie kwasu dihydroliponowego poprawito stan skory
atopowej. Venkatraman i wsp. (41) zaobserwowali po
podaniu doustnym i miejscowym kwasu liponowego
zmniejszenie stanu zapalnego skory w mysim modelu
kontaktowego alergicznego zapalenia skory.

W badaniu De Spirt i wsp. (42) dwie grupy ko-
biet spozywaly olej Iniany lub olej z ogérecznika
przez 12 tygodni. Grupa kontrolna otrzymywata
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placebo zawierajace kwasy ttuszczowe o Sredniej
dhugosci taficucha. Ochotnicy otrzymywali w oleju
2 razy po 2 g kwasow ttuszczowych na dobe, a daw-
ka tokoferoli w obu grupach otrzymujacych oleje
wynosifa 10 mg/dawke. W oleju Inianym dominowat
kwas a-linolenowy i linolowy, a w oleju z ogdéreczni-
ka y-linolowy i linolenowy. W grupie otrzymujacej
olej Iniany po 6 i 12 tygodniach w surowicy krwi
stwierdzono wzrost iloSci kwasu a-linolenowego,
a w grupie otrzymujacej olej z ogérecznika nasta-
pit wzrost kwasu y-linolenowego. W obu grupach
otrzymujacych oleje po 12 tygodniach doswiadcze-
nia nastapito znaczne zmniejszenie zaczerwienienia
skory draznionej nikotynianem. Poza tym znacznie
wzrosto nawilzenie skory. Transepidermalna utrata
wody (Transepidermal Water Loss) po 6 tygodniach
suplementacji byta mniejsza w obu grupach stosuja-
cych olej o okoto 10%. Po 12 tygodniach odnotowa-
no dalsze zmniejszenie utraty wody tylko w grupie
stosujacej olej Iniany. W obu grupach stosujacych
suplementacje po 12 tygodniach stwierdzono zmniej-
szenie szorstkosci i tuszczenia powierzchni skory
w porownaniu ze stanem poczatkowym. W grupie
placebo nie odnotowano zadnej zmiany parametrow.
Doswiadczenie to wskazuje, ze spozywanie olejow
bogatych w nienasycone kwasy tluszczowe moze
korzystnie wptywac na jakoS$¢ skory (42).

Dieta a zmiany skorne

Interesujacym doswiadczeniem byta analiza prze-
prowadzona przez Purba i wsp. (43). Przebadali oni
177 mieszkancow Melbourne pochodzenia greckie-
go (GRM), 69 mieszkancéw wsi greckiej (GRG),
48 mieszkancoéw Australii pochodzenia anglo-celtyckie-
g0 (ACA) i 159 mieszkancow Szwecji (SWE). Badano
ich zywieniowe nawyki za pomoca kwestionariusza
czestotliwoSci spozycia zywnoSci oraz jako§¢ skory
poprzez ocene nieréwnosci powierzchni skory metoda
mikrotopografii. Najmniejsze zmiany fotostarzenia
si¢ skory zaobserwowano w grupie SWE. W diecie
grup GRM, GRG i ACA stwierdzono korelacje po-
miedzy zmianami skérnymi a zwigkszonym spozyciem
warzyw (p < 0,0001), oliwy z oliwek (p < 0,0001),
ryb (p < 0,0001) i roslin straczkowych (p < 0,0001).
W przypadku spozycia masta (p < 0,0001), marga-
ryny (p < 0,001), produktow mlecznych (p < 0,01)
i produktéw cukrowych (p < 0,01) nie odnotowano
poprawy jakosci skory. Podobne wyniki uzyskano przy
uzyciu analizy regresji, wyjatek stanowito spozycie
ryb (brak istotnosci). Stwierdzono, ze zwigkszone
spozycie warzyw, roSlin straczkowych i oliwy z oliwek
przyczynia si¢ do ochrony skdry przed uszkodzeniami
ze strony promieni stonecznych. Wysokie spozycie

miesa, nabiatu i masta okazato si¢ by¢ niekorzystne
dla fotoochrony skoéry. Natomiast spozywanie w diecie
wigkszej iloSci Sliwek, jablek i herbaty wplywato tylko
na jakos¢ skory w grupie ACA (43).

Probiotyki

Korzystny wplyw probiotykéw na zdrowie cztowieka
jest szeroko opisywany w piSmiennictwie, szczeg6lnie
biorac pod uwage ich oddzialywanie w jelitach na
drobnoustroje chorobotworcze i toksynotworcze oraz
stymulowanie odpornosci. Niewiele jest natomiast
badan dotyczacych wplywu probiotykéw na skore.
Badania kliniczne wykazaty dzialanie ochronne na
skore suplementéw diety zawierajacych bakterie
Lactobacillus johnsonii (44) oraz potaczenia ich z ka-
rotenoidami (45), poprzez regulacj¢ immunologiczna
komorek i cytokin prozapalnych.

Lee i wsp. (46) w randomizowanym, z podwdj-
nie Slepa proba i kontrolowanym placebo badaniu
klinicznym sprawdzali efekt dziatania Lactobacillus
plantarum HY7714 na skorg. Doswiadczenie objeto
110 ochotnikéw w wieku 49-59 lat z suchg skoérg
i zmarszczkami. Ochotnicy otrzymywali 10'° komorek
tego drobnoustroju dziennie (probiotyku) lub placebo
przez 12 tygodni. Nawilzenie, potysk i elastycznos$c¢ sko-
ry oraz zmarszczki oceniano co 4 tygodnie. Po 12 ty-
godniach stosowania probiotyku zaobserwowano
statystycznie istotny wzrost zawarto$ci wody w skorze
twarzy (p < 0,01) irak (p < 0,05). Przezskdrna utrata
wody zmniejszyta si¢ znaczaco w obydwu grupach
juz po 4 tygodniach (p < 0,001) i byta hamowana
w najwiekszym stopniu na powierzchni przedramienia
w grupie probiotycznej po 12 tygodniach. W grupie
probiotycznej nastapito takze po 12 tygodniach zna-
czace zmniejszenie gtebokosci zmarszezek i polysku
skory. Elastyczno$¢ skory w grupie probiotycznej
poprawita si¢ po 4 tygodniach o 13,17% (p < 0,05),
a po 12 tygodniach o 21,73% (p < 0,01). Badania
te dowiodly, ze bakterie probiotyczne L. plantarum
HY7714 moga by¢ korzystnym sktadnikiem nutriko-
smetykow.

Atopowe zapalenie skory (AZS) jest choroba
przewlekta, zapalna o charakterze nawracajacym.
Choroba ta charakteryzuje si¢ zmianami skérnymi
powodujacymi Swiad i wyprysk, a przyczyna jej nie
jest catkowicie znana (47). Badania nad stosowaniem
probiotykéw w zapobieganiu i leczeniu atopowego
zapalenia skory prowadzono w licznych jednostkach.
Isolauri i wsp. (48) podawali dzieciom cierpiagcym
na AZS hydrolizaty bialkowe zawierajace szczep
Lactobacillus rhamnosus GG. Zmiany okre$lano za
pomoca indeksu nasilenia atopowego zapalenia skory
SCORAD (Scoring Atopic Dermatitis). Obnizenie
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indeksu SCORAD obserwowano w grupie otrzymu-
jacej probiotyki przez okres 1 miesiaca. W badaniu
randomizowanym, z podwdjnie §lepa probg i kontro-
lowanym placebo, z udziatem 159 kobiet i ich dzieci,
prebiotyki podawano przed porodem i po porodzie
matce oraz dziecku przez okres ok. 6 tygodni od uro-
dzenia. Wplyw probiotykow na czesto$¢ wystepowania
alergii oceniano u dzieci w wieku 2-4 lat. W 2. roku zy-
cia w grupie bioracej probiotyki AZS odnotowywano
dwukrotnie rzadziej w poréwnaniu do dzieci z grupy
placebo. W 4. roku zycia czgsto$¢ wystepowania AZS
w populacji leczonej probiotykami nadal zmniejszata
sie. Po tym czasie chorobe potwierdzono u 47% dzieci
w grupie kontrolnej oraz tylko u 26% dzieci otrzymu-
jacych probiotyki (49).

Podsumowanie i wnioski

W obecnych czasach mamy do czynienia ze sta-
rzejacym si¢ spoteczenstwem. Wzrost dlugosci zycia
wymusza na producentach tworzenie linii produktéw
skierowanych do tej grupy wiekowej. Osoby w wieku
60 lat i starsze chca zachowac energi¢ i mtody wy-
glad. Panujacy kult mtodoSci powoduje, ze juz ludzie
30-letni chca za wszelkg cene zahamowac starzenie
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