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Hormonoterapia oraz pielegnacja
domowa i gabinetowa skory
u kobiet w okresie menopauzy

Hormone therapy as well as home and salon skin care

STRESZCZENIE

Okres menopauzy wiaze sie z istotnymi zmianami w funkcjo-
nowaniu skory i jej przydatkéw, wynikajacymi gtéwnie z ob-
nizenia poziomu estrogenéw. Proces ten prowadzi do utraty
jedrnosci, elastycznosci, obnizenia poziomu nawilzenia, spo-
wolnienia regeneracji oraz pojawienia sie zmarszczek i prze-
barwien.

Celem artykutu byto przedstawienie roli hormonalnej tera-
pii zastepczej w spowalnianiu proceséw starzenia skory oraz
przydatkow. Zaprezentowano zabiegi pielegnacyjne i regene-
rujace skore, stymulujace synteze kolagenu, a takze proce-
dury ukierunkowane na redukcje przebarwien, zmarszczek
oraz poprawe napiecia skory, réwniez z zastosowaniem tech-
nologii.

Podejscie interdyscyplinarne laczace terapie dermatolo-
giczne, kosmetologiczne i farmakologiczne opdznia obja-
wy starzenia sie skory, a takze poprawia jakosci zycia kobiet
w okresie menopauzy.

Stowa kluczowe: menopauza, starzenie skory, estrogeny,
hormonalna terapia zastepcza, pielegnacja skory dojrzatej,
przebarwienia, synteza kolagenu.

for women during menopause

ABSTRACT

The menopause is associated with significant changes in the
functioning of the skin and its appendages, mainly resulting
from a decrease in estrogen levels. This process leads to aloss
of firmness and elasticity, a reduction in moisture levels,
slower regeneration, and the appearance of wrinkles and
discoloration.

The article aimed to present the role of hormone
replacement therapy in slowing down the aging process
of the skin and its appendages. Skin care and regeneration
treatments stimulating collagen synthesis were presented, as
well as procedures targeting the reduction of discoloration,
wrinkles, and improvement of skin tone, including those using
technology.

An interdisciplinary approach combining dermatological,
cosmetological, and pharmacological therapies delays the
symptoms of skin aging and improves the quality of life of
women during menopause.

Keywords: menopause, skin aging, estrogens, hormone
replacement therapy, mature skin care, discoloration,
collagen synthesis.

WSTEP

Menopauza jest naturalnym etapem rozwoju biologicznego
kobiety zwigzanym z trwalym zakonczeniem czynnosci hor-
monalnej jajnikéw oraz stopniowym spadkiem stezenia esto-
genow. Zmiany endokrynologiczne zachodzace w tym okresie
wywieraja wielokierunkowy wptyw na funkcjonowanie orga-
nizmu, w tym réwniez na strukture i fizjologie skory. Obnize-

nie poziomu hormondéw piciowych przyczynia sie do zabu-
rzen proceséw metabolicznych skdry, co skutkuje pogorsze-
niem jej kondycji i przyspieszeniem proceséw starzenia [1].
Skdra kobiet w okresie menopauzy charakteryzuje sie zmniej-
szona zdolnoscia do utrzymania odpowiedniego poziomu na-
wilZzenia, obnizeniem elastycznosci oraz stopniowym Scien-
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czeniem zaréwno naskoérka jak i skéry wiasciwej. Zmniejszo-
na aktywnos¢ fibroblastéw prowadzi do ograniczenia syntezy
kolagenu, elastyny oraz kwasu hialuronowego, co negatyw-
nie wpltywa na integralnosc¢ bariery skornej oraz zdolnosci re-
generacyjne tkanek. W konsekwencji skéra staje sie bardziej
wrazliwa na dziatanie czynnikéw srodowiskowych oraz stres
oksydacyjny. W odpowiedzi na nasilajace sie zmiany skérne
istotnego znaczenia nabiera odpowiednio zaplanowana pie-
legnacja oparta na preparatach kosmetycznych zawierajacych
sktadniki aktywne o udokumentowanym dziataniu biologicz-
nym. Do najczesciej stosowanych substancji naleza min.: an-
tyoksydanty, retinol, peptydy biomimetyczne, fitoestrogeny
oraz zwiazki wspomagajace odbudowe bariery hydrolipido-
wej. Uzupetieniem pielegnacji domowej sa zabiegi kosmeto-
logiczne, ktorych celem jest stymulacja procesow odnowy ko-
morkowej, poprawa ukrwienia skéry oraz intensyfikacja syn-
tezy sktadnikéw macierzy pozakomorkowej [2].

ZASTEPCZA TERAPIA HORMONALNA
Badania wykazaty, ze nawet 90% kobiet doswiadcza uciazli-
wych objawéw menopauzy [3]. Znamienny dla tego okresu
niedobor estrogendéw powoduje rozwoj wielu schorzen, ta-
kich jak: osteoporoza, choroby uktadu sercowo-naczynio-
wego, zaburzenia metaboliczne czy atrofia urogenitalna.
Hormonalna terapia zastepcza (HTZ, hormone replacement
therapy) moze odgrywaé istotna role w zapobieganiu tym
chorobom oraz tagodzeniu innych objawéw menopauzy ma-
nifestujacych sie zmianami skornymi [4-8]. Warto jednak za-
znaczy¢, ze HTZ nie jest zalecana wytacznie w celu poprawy
wygladu skory czy spowolnienia procesow starzenia. Jej sto-
sowanie powinno by¢ rozpatrywane w znacznie szerszym
kontekscie zdrowotnym. Decyzja o wdrozeniu terapii powin-
na by¢ oparta na doktadnej ocenie korzysciiryzyka dla kazdej
kobiety, uwzgledniajac jej stan zdrowia, wiek, czas od wysta-
pienia menopauzy oraz indywidualne potrzeby. Efekty HTZ
w zakresie poprawy jakosci skory, zwiekszenia jej nawilzenia,
jedrnosciielastycznosci sa dobrze udokumentowane, jednak
traktowane sa jako wtorna korzysc terapii prowadzonej gtow-
nie w celu tagodzenia objawéw niedoboru estrogendéw i po-
prawy ogolnego stanu zdrowia kobiety w okresie menopauzy.
Starzenie sie skory samo w sobie nie stanowi wskazania
do hormonalnej terapii zastepczej, jednak obserwuje sie, ze
suplementacja estrogenowa moze korzystnie wptywac na jej
kondycje i wyglad. U kobiet po menopauzie spadek zawarto-
Sci kolagenu w skorze ud osiaga wartos¢ 2% rocznie w cia-
gu pierwszych 15 lat. Stosowanie hormonalnej terapii zastep-
czej znaczaco zwieksza zawartos¢ kolagenu w skorze juz po
6 miesiacach jej stosowania. Potwierdzony jest pozytywny
wplyw egzogennych estrogenow na naskorek poprzez zwiek-
szenie nawilzenia, zmniejszenie przeznaskorkowej utra-
ty wody i zwiekszenie stezenia lipidow powierzchniowych.
Hormonalna terapia zastepcza stosowana w leczeniu zabu-
rzen menopauzalnych wykazuje réwniez dziatanie ochron-
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ne w zakresie funkcji poznawczych, zapobiegajac wystapie-
niu zaburzen snu oraz depresji, a takze stabilizujac poziom
lipidéw i poprawiajac czynnos¢ uktadu krazenia [2-5]. Pomi-
mo wielu zalet, HTZ moze wigzac sie z niepozadanymi skut-
kami, ktore nalezy uwzglednic¢ przed podjeciem decyzji o roz-
poczeciu leczenia. Zgodnie z aktualnymi rekomendacjami
towarzystw naukowych, takich jak Towarzystwo Menopau-
zy (wczesniej NAMS, North American Menopause Society)
czy Polskie Towarzystwo Ginekologéw i Potoznikow (PTGiP),
decyzja o wprowadzeniu HTZ nie powinna by¢ ordynowa-
na wytacznie w celu poprawy estetyki skory. Efekty kosme-
tyczne, takie jak poprawa nawilzenia i jedrnosci, sa pozytyw-
nym skutkiem ubocznym, lecz nie gtéwnym wskazaniem do
jej stosowania [9-11].

ZMIANY W OKRESIE MENOPAUZY

Cho¢ podczas menopauzy zachodza procesy starzenia cate-
go organizmu, to wtasnie zmiany skorne w znaczacy sposéb
wplywaja na jakosc¢ zycia kobiet. Niedobor estrogendw po-
woduje spowolnienie podziatéw komoérkowych keratynocy-
téw oraz uposledzenie funkcji skory jako bariery ochronnej
i narzadu zmystu. Ponadto obserwuje sie zahamowanie od-
powiedzi immunologicznej, obnizenie funkgeji termoregula-
cyjnej oraz zmniejszona produkcje sebum, potu i witaminy
D. W skorze wiasciwej obserwuje sie spadek liczby oraz ak-
tywnosci fibroblastéw, ktére sa odpowiedzialne za wytwarza-
nie wiokien wspierajacych, ktore nadaja skorze gestosc oraz
wtasciwa strukture. Z przeprowadzonych badan przez Varani
iwsp. wynika, ze aktywnosc fibroblastow w produkgji kolage-
nu ulega zmniejszeniu wraz z wiekiem, co przyczynia sie do
utraty elastycznosci skory oraz powstawania zmarszczek [12].
Z powodu ostabionej aktywnosci fibroblastow, proces two-
rzenia nowych widkien podporowych ulega modyfikacji. Sta-
ja sie one sztywne, nieréwnomiernie rozmieszczone i funk-
cjonuja niewlasciwie. Estrogeny maja réwniez zdolnos¢ do
poszerzania naczyn krwionosnych oraz oddziatuja na proces
powstawania nowych naczyn. Zmniejszony poziom estroge-
now prowadzi do ograniczenia dostarczania sktadnikéw od-
zywczych i tlenu do tkanek. Zmiany zachodzace w skorze na
skutek obnizenia poziomu estrogendw i progesteronu spra-
wiaja, ze konieczne staje sie zewnetrzne dostarczanie sktad-
nikéow potrzebnych do syntezy kwasu hialuronowego, ko-
lagenu i elastyny. Atrofia skory wiaze sie ze zmniejszaniem
przedostawania sie i absorpcji substancji. Ponadto nalezy
uwzgledni¢, ze zdolnos¢ regeneracyjna skory osob po me-
nopauzie jest znacznie nizsza. Jakos¢ widkien kolagenowych
ulega pogorszeniu, a proces przebudowy postepuje bardzo
powoli. Réwniez glikacja ma wptyw na procesy, ktore zacho-
dzaw skorze. Ten proces zachodzi wieloetapowo, spontanicz-
nie, bez udziatu enzymoéw prowadzac do powstawania za-
awansowanych produktéw glikacji (AGE, advanced glycation
end-products), ktére wykazuja szkodliwe dziatanie na biatka
odpowiadajace za strukture skory, zwtaszcza kolagen. Istot-



nym czynnikiem sprzyjajacym temu niekorzystnemu zjawi-
skujest nadmierne spozycie cukréw prostych, przede wszyst-
kim glukozy, galaktozy oraz fruktozy. Produkty AGE wspo-
magaja tworzenie sieci kolagenowej poprzez generowanie
potaczen krzyzowych. Glikacja prowadzi do wiekszej sztyw-
nosci widkien kolagenowych, a efektem tego jest zmniejsze-
nie elastycznosci oraz nawilzenia cery. Dodatkowo wzrost
sztywnosci widkien kolagenowych prowadzi do obnizenia ich
zdolnosci do rozciggania, a wtdkna staja sie tamliwe. W ten
sposob ich pierwotne wiasciwosci wspierajace zostaja zniwe-
czone, co w szczegblnosci przyczynia sie do utraty elastycz-
nosci widocznej w skorze zmienionej w wyniku procesu sta-
rzenia. Produkty AGE charakteryzuja sie brazowym kolorem,
co czesto prowadzi do zzdtkniecia skéry. Wraz z wiekiem or-
ganizm traci zdolnos¢ do efektywnego neutralizowania nad-
miaru reaktywnych form tlenu (ROS reactive oxygen species)
i azotu (RFEN, reactive nitrogen species), w tym wolnych rodni-
kow. Ich nadprodukcja zaktoca rownowage miedzy mechani-
zmami antyoksydacyjnymi a prooksydacyjnymi. Wolne rod-
niki powstaja w naturalnych procesach metabolicznych, ale
ich nadmiar moze uszkadza¢ komorki skéry [2,12].
Przeciwutleniacze (antyoksydanty) dziataja poprzez:
- redukcje zuzycia tlenu,
- hamowanie peroksydacji lipidow,
- chelatowanie metali przej$ciowych (np. Cu?, Fe?),
- zrywanie reakgji tanicuchowych wolnorodnikowych [13].
Do przeciwutleniaczy zalicza sie zaréwno enzymy (np. dy-
smutaza ponadtlenkowa), jak i zwiazki niskoczasteczkowe,
takie jak witaminy E, C, A, koenzym Q10, karotenoidy, flawo-
noidy, melatonina, ksantohumol, astaksantyna w nowocze-
snych formach nosnikowych czy kwas liponowy. Réwnie waz-
ne sa pierwiastki sladowe, takie jak selen i cynk. W ochronie
i odmtodzeniu skory istotna role odgrywa systematyczne do-
starczanie odpowiednich substancji aktywnych. Efekt dziata-
nia kosmetyku zalezy nie tylko od zawartosci sktadnikow, ale
w duzej mierze od whasciwosci systemoéw nosnikowych (na-
nosomy, liposomy).

SKEADNIKI REKOMENDOWANE W PREPARATCH
DO PIELEGNAC]I SKORY DOJRZALE]

Zapobieganie przedwczesnemu starzeniu sie skory wyma-
ga dziatan prewencyjnych minimalizujacych czynniki we-
wnetrzne i zewnetrzne, w oparciu o wtasciwy styl zycia, ak-
tywnos¢ fizyczna, regularne badania hormonalne i piele-
gnacje skory. Idealnym rozwiazaniem wydaje sie potaczenie
odpowiedniej pielegnacji domowej i regularnych zabiegéw
przeciwstarzeniowych. Czynnikiem, ktory przyspiesza sta-
rzenie skéry jest Zle dobrana pielegnacja skory. Pierwszym
krokiem w dziataniu przeciwstarzeniowym jest odpowied-
nie nawilzenie i oczyszczenie z zanieczyszczen srodowisko-
wych, nadmiaru sebum i martwych komorek naskorka, ktére
nagromadzity sie na powierzchni skory.

Skladniki aktywne oraz terapie stosowane w pielegnacji

skory dojrzatej powinny skupiac sie na:

- stymulacji fibroblastéw do syntezy kolagenu i elastyny,

- hamowaniu dziatania metaloproteinaz,

+ wspomaganiu ztuszczania i regeneracji naskorka,

+ nawilzaniu i wzmacnianiu bariery skornej,

+ rozjasnianiu przebarwien,

- poprawie elastycznosci skéry oraz mikrokrazenia,

- aktywacji czynnikéw wzrostu,

- pielegnacji antyoksydacyjnej,

+ wzmacnianiu naczyi wiosowatych i tkanki miesniowej

[5,14,17].

Do najczesciej stosowanych substancji aktywnych o dzia-
taniu przeciwstarzeniowym naleza m.in. wyciagi roslinne,
w tym sktadniki pochodzace z roslinnych komorek macierzy-
stych, ktére wspomagaja procesy regeneracji skory, chronia
komorki przed stresem oksydacyjnym oraz pobudzaja aktyw-
nos¢ fibroblastéw [18].

Witamina E

Witamina E (tokoferol) to jeden z najsilniejszych naturalnych
przeciwutleniaczy. Wystepuje w gruczotach tojowych i war-
stwie lipidowej skory, zapewniajac ochrone antyoksydacyj-
na. W kosmetykach witamina E wystepuje w stabilniejszej
formie, jako octan alfa-tokoferolu, ktory sam w sobie nie wy-
kazuje dziatania antyoksydacyjnego, jednak w skdrze ulega
przeksztatceniu do postaci aktywnej, dodatkowo wspiera na-
wilzenie, wygtadza skore i chroni ja przed promieniowaniem
ultrafioletowym (UV, ultraviolet radiation), szczegdlnie w po-
taczeniu z witamina A. Bogate zrodta witaminy E to olej ar-
ganowy, stonecznikowy, rzepakowy, sojowy, z orzechdw wto-
skich i z kietkow pszenicy. Witamina C (kwas askorbinowy)
to kolejny kluczowy sktadnik w pielegnacji skory dojrzate;.
Wspomaga synteze kolagenu typu 11 III poprzez udziat w hy-
droksylacji lizyny i proliny, ma dziatanie wybielajace poprzez
hamowanie tyrozynazy i redukuje oznaki fotostarzenia. Jest
niestabilna w czystej formie, dlatego w kosmetykach stosuje
sie jej stabilne pochodne. Zazwyczaj nie przekracza sie steze-
nia 5%, aby unikna¢ podraznien [18].

Koenzym Q10

To silny lipidowy przeciwutleniacz, ktorego zawartos¢ w sko-
rze spada z wiekiem. Jest pochodna chinonu o strukturze
chemicznej podobnej do witaminy A i E. Peni istotna funk-
cje w eliminacji wolnych rodnikéw generowanych w trakcie
cyklu kwasu cytrynowego oraz w indukowaniu syntezy endo-
gennych systemow antyoksydacyjnych. Ponadto uczestniczy
w regeneracji innych przeciwutleniaczy, potegujac skutecz-
nos¢ komorkowych mechanizmow ochronnych. Wspoma-
ga regeneracje komorek i redukuje zmarszczki, szczegdlnie
w okolicach oczu. Aktywnos¢ antyoksydacyjna tego zwigzku
przyczynia sie do spowolnienia proceséw starzenia w sko-
rze dojrzatej, a takze do modulowania odpowiedzi zapalnej
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towarzyszacej schorzeniom takim jak tradzik pospolity, tra-
dzik dorostych oraz tradzik rézowaty. Dodatkowo wykazuje
zdolnos¢ do regulowania aktywnosci melanocytéw, co sprzy-
ja redukcji przebarwien skory. Obecnie koenzym Q10 wyko-
rzystywany w formulacjach kosmetycznych jest pozyskiwa-
ny gtéwnie metoda fermentacji z udziatem wyselekcjonowa-
nych mikroorganizmow, takich jak Paracoccus denitrificans
oraz Rhodobacter sphaeroides. Koenzym Q10 zwykle stoso-
wany jest w stezeniu ok. 0,3% [18].

Karotenoidy i flawonoidy

Karotenoidy i flawonoidy to zwiazki bioaktywne obecne
w roslinach, charakteryzujace sie silnym potencjatem anty-
oksydacyjnym, ktére w skorze petnia funkcje ochronna przed
szkodliwym dzialaniem wolnych rodnikéw oraz reaktyw-
nych form tlenu. Wedtug najnowszych badan, w tym prze-
gladu Budzianowskiej i wsp., zwiazki te efektywnie neutrali-
zuja wolne rodniki powstajace zaréwno w przebiegu proce-
sow metabolicznych, jak i na skutek ekspozycji na czynniki
zewnetrzne, szczegdlnie promieniowanie UV. Karotenoidy,
takie jak B-karoten likopen czy luteina, wykazuja zdolnosc
do absorbowania promieniowania UV, ograniczajac gene-
racje wolnych rodnikéw w komorkach naskorka i skéry wia-
Sciwej. Flawonoidy, w tym kwercetyna, rutyna i katechi-
ny, dodatkowo moduluja ekspresje gendw zwiazanych z od-
powiedzia antyoksydacyjna i hamuja peroksydacje lipidow
w btonach komorkowych. Mechanizm dziatania obejmu-
je hamowanie peroksydacji lipidéw, ochrone biatek struk-
turalnych i DNA komorek skéry oraz modulacje odpowie-
dzi komorkowej na stres oksydacyjny. Dzieki synergistyczne-
mu dziataniu karotenoidow i flawonoidéw, skora jest lepiej
zabezpieczona przed skutkami fotostarzenia, ktdre objawia
sie utrata elastycznosci, powstawaniem drobnych i glebo-
kich zmarszczek, przebarwien oraz ostabieniem funkcji ba-
riery skérnej. W rezultacie regularne stosowanie karoteno-
idéw i flawonoidéw w kosmetykach i preparatach pielegna-
cyjnych przyczynia sie do redukcji fotouszkodzen skory oraz
do spowolnienia procesow fotostarzenia, ograniczajac utra-
te elastycznosci, powstawanie zmarszczek i degradacje ma-
cierzy pozakomorkowej [18].

Luteina

Naturalny oksykarotenoid charakteryzujacy sie wrazliwo-
Scia na wysoka temperature oraz silnym potencjatem anty-
oksydacyjnym. Wykazuje istotne dziatanie ochronne wobec
narzadu wzroku, uktadu sercowo-naczyniowego oraz skory,
a takze odgrywa wazna role w profilaktyce schorzen o cha-
rakterze patologicznym, w tym choréb nowotworowych. Ba-
dania naukowe potwierdzaja jej skutecznos¢ w ograniczaniu
uszkodzen skory i oczu wywotanych ekspozycja na promie-
niowanie stoneczne. Szczegélnie istotna cecha luteiny jest
zdolnosc¢ do selektywnej absorpcji swiatta niebieskiego z za-
kresu widma widzialnego, co przyczynia sie do jej funkcji fo-
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toprotekcyjnej. Ponadto zwiazek ten neutralizuje reaktyw-
ne formy tlenu powstajace w przebiegu proceséw metabo-
licznych. Zaréwno preparaty do stosowania miejscowego, jak
isuplementy zawierajace luteine wykazuja wiasciwosci rege-
nerujace skore uszkodzona promieniowaniem UV oraz ogra-
niczaja procesy fotostarzenia. Obecnie luteina stosowana
w produktach kosmetycznych pozyskiwana jest gtéwnie z na-
gietka (Calendula officinalis) lub w drodze biotechnologicznej
fermentacji z wykorzystaniem mikroorganizmdw, takich jak
Chlorella zofingiensis oraz Muriella zofingiensis [18].

Astaksantyna

Astaksantyna (ASX, astaxanthin) jest ksantofilem nalezacym
do grupy tlenowych karotenoidow, naturalnie syntetyzowa-
nym przez mikroalgi, drozdze oraz niektére bakterie. Zwia-
zek ten odpowiada za charakterystyczne czerwono-poma-
raniczowe zabarwienie i wykazuje wyjatkowo silne wtasciwo-
sci antyoksydacyjne, przy jednoczesnym braku aktywnosci
prooksydacyjnej. ASX efektywnie neutralizuje reaktywne for-
my tlenu zachowujac wysokie bezpieczenstwo biologiczne dla
komorek. W poréwnaniu z innymi antyoksydantami wykazu-
je wielokrotnie wieksza aktywnosc¢ — szacuje sie, Ze jest okoto
14-krotnie skuteczniejsza od witaminy E, 54-krotnie silniejsza
od B-karotenu oraz 65-krotnie bardziej aktywna niz witamina
C. Ze wzgledu na lipofilny charakter astaksantyna tatwo prze-
nika przez warstwe rogowa naskérka. Wptywa na procesy réz-
nicowania keratynocytow modulujac synteze biatek, prolife-
racje komorkowa, metabolizm oraz ekspresje czynnikéw tran-
skrypcyjnych i wzrostowych. Wykazano, ze ASX przyspiesza
regeneracje komorek, wzmacnia bariere ochronng naskorka
oraz ogranicza przeznaskorkowa utrate wody. Dodatkowo sty-
muluje synteze kolagenu i elastyny przyczyniajac sie do po-
prawy struktury i funkeji skéry. Badania naukowe potwier-
dzaja, ze suplementacja astaksantyny wspiera ochrone skory
przez uszkodzeniami oksydacyjnymi oraz sprzyja utrzymaniu
jej kondycji. Udowodniono réwniez, ze stosowanie ASX u 0séb
po 40. roku zycia prowadzi do poprawy parametrow zwiaza-
nych ze starzeniem sie skory, m.in. poprzez redukcje peroksy-
dacji lipidéw oraz intensyfikacje odnowy korneocytéw. Bada-
nia kliniczne wskazuja na zmniejszenie widocznosci zmarsz-
czek i przebarwien zwiazanych z wiekiem, a takze na poprawe
elastycznosci, nawilzenia i ogolnej tekstury skory, szczegdlnie
przy jednoczesnym stosowaniu doustnym i miejscowym. Po-
nadto astaksantyna wykazuje dziatanie fotoprotekcyjne, neu-
tralizujac tlen singletowy, zwiekszajac gestos¢ optyczna skory
oraz wspomagajac synteze kwasu all-trans-retinowego wy-
korzystywanego w leczeniu zmian dermatologicznych indu-
kowanych promieniowaniem UV. Dzieki tym wtasciwosciom
astaksantyna znajduje szerokie zastosowanie w preparatach
kosmetycznych, zwtaszcza w produktach przeciwstonecz-
nych jako sktadnik o dziataniu antyoksydacyjnym, przeciw-
starzeniowym, przeciwzapalnym oraz przeciwnowotworo-
wym. Aktualnie astaksantyna w kosmetykach pozyskiwana



jest gtéwnie z mikroalg (Haematococcus pluvialis) lub dzieki
fermentacji mikroorganizméw (Phaffia rhodozyma, Paracoc-
cus carotinifaciens). Astaksantyna syntetyczna nie jest tak sze-
roko stosowana, poniewaz ma gorsza biodostepnos¢ i mniej-
szg aktywnos¢ biologiczna [18].

Retinoidy

Retinoidy bedace pochodnymi witaminy A wptywaja na pro-
cesy keratynizacji, proliferacji i réznicowania komorek skory,
co przekiada sie na utrzymanie prawidtowej struktury i funk-
cji skéry. Ich aktywna forma w skorze jest kwas trans-retino-
wy (t-RA, trans-retinoic acid ), ktéry wykazuje szerokie spek-
trum dziatania biologicznego: redukuje przebarwienia, ha-
muje aktywnos¢ enzymu kolagenazy odpowiedzialnego za
degradacje kolagenu, wspomaga synteze widkien kolageno-
wych oraz chroni przed szkodliwym wptywem promienio-
wania UV. W kosmetykach wykorzystywane sa rézne formy
retinoidow: retinol, retinal, palmitynian retinylu czy g-karo-
ten - zwykle w stezeniu od 0,05% do 0,3%. Retinoidy sa jed-
nak wrazliwe na dziatanie swiatta, tlenu i wysokiej tempera-
tury, co moze prowadzi¢ do utraty ich aktywnosci. Dlatego
w nowoczesnych formutach kosmetycznych rekomendu-
je sie taczenie retinoidéw z silnymi antyoksydantami takimi
jak witamina C, E, karotenoidy i flawonoidy, ktore stabilizu-
ja ich strukture chemiczna, zwiekszaja efektywnos¢ dziata-
nia i dodatkowo chronia skére przed stresem oksydacyjnym
wywotanym przez wolne rodniki i promieniowanie UV. Za-
stosowanie takiego synergistycznego podejscia pozwala nie
tylko na efektywna ochrone przed fotostarzeniem, ale takze
wspomaga naturalne procesy regeneracyjne skory, poprawia
jej elastycznos¢, redukuje zmarszczki i przebarwienia, a tak-
ze wzmacnia bariere naskorkowa, co czyni retinoidy i antyok-
sydanty kKluczowymi sktadnikami wspotczesnych preparatow
przeciwstarzeniowych [17-20].

Kwas pantotenowy

Kwas pantotenowy, ktéry jest znany réwniez jako witamina
BS pelni istotng funkcje w utrzymaniu zdrowia 1 sprawno-
Sci skéry. Uczestniczy w produkcji acetylocholiny, co jest klu-
czowe dla skutecznej komunikacji miedzy komoérkami oraz
wspomaga proces gojenia ran poprzez regeneracje komorek.
Witamina B5 jest takze niezbedna w regulacji wydzielania se-
bum, co wptywa na jej dziatanie tagodzace, naprawcze, nawil-
zajace oraz przeciwzapalne. Rozne pochodne kwasu pantote-
nowego, takie jak; pantenol, kwas pantotenowy, eter panthe-
nylowy, octan eteru panthenylowego, triacetanian pantenylu
oraz pantotenian sodu, sa szeroko stosowane w kosmety-
kach. Najwyzsze stezenia w produktach odnotowano w przy-
padku panthenolu (5,3% w kosmetykach do ciata i rak), eteru
panthenylowego etylu (2% w podktadzie) oraz triacetatu pan-
thenylu (2% w szmince i innych produktach kosmetycznych).
Jaja, mieso, warzywa i pelne ziarna sa naturalnymi zrodtami
kwasu pantotenowego. Niemniej jednak, wyodrebnienie wi-

taminy z tych Zrédet do uzycia w kosmetykach nie jest prak-
tyczne ze wzgledu na niskie stezenia oraz wysokie koszty eks-
trakgji [18].

Hydroksykwasy

Polihydroksykwasy (PHA, polyhydroxy acids), takie jak gluko-
nolakton i kwas laktobionowy, oprocz delikatnego dziatania
eksfoliacyjnego posiadaja wtasciwosci nawilzajace i tagodza-
ce, dzieki czemu sa szczegolnie polecane w pielegnacji skory
dojrzatejiwrazliwej. Alfa-hydroksykwasy (AHA, alpha hydroxy
acids), m.in. kwas glikolowy i mlekowy wspomagaja ztuszcza-
nie martwych komorek naskorka, regulujac proces keraty-
nizacji i utatwiajac przenikanie innych substancji aktywnych
w glab skory. Sktadniki takie jak beta-glukany i krzem wyka-
zuja dzialanie przeciwzapalne, wzmacniaja bariere naskér-
kowa oraz poprawiaja integralnos¢ strukturalna skory. Z kolei
kwas hialuronowy, wystepujacy w réznych formach czastecz-
kowych odgrywa kluczowa role w utrzymaniu optymalnego
poziomu nawilzenia zwiekszajac elastycznosc i wygtadzenie
powierzchni skéry [18].

Kolageni elastyna

Kolagen i elastyna stosowane miejscowo wspierajg odbudo-
we wiokien podporowych oraz poprawiaja spoistos¢ skory, co
sprzyja ograniczeniu jej wiotkosci 1 poprawie owalu twarzy.
Kinetyna, bedaca roslinnym regulatorem wzrostu, stymuluje
proliferacje komorek i wspomaga procesy odnowy skory pro-
wadzac do redukcji widocznych oznak starzenia. Z kolei we-
glowodany i inne zwiazki odzywcze zapewniaja odpowied-
nie odzywienie skory, wspierajac metabolizm komorkowy
1wspomagajgc procesy regeneracyjne.

Zastosowanie tych sktadnikéow w codziennej pielegnacji
oraz podczas zabiegdw kosmetologicznych ma na celu nie
tylko spowolnienie proceséw starzenia, ale takze poprawe ja-
kosci skory poprzez jej intensywne nawilzenie, przywrdcenie
jedrnosci, rozéwietlenie i wyréwnanie kolorytu. Odpowiednio
dobrana terapia kosmetologiczna oparta na dziataniu kom-
pleksdw antyoksydacyjnych, substancji stymulujacych odno-
we komorkowa oraz sktadnikéw wzmacniajacych funkcje ba-
riery naskorkowej, stanowi podstawe skutecznej profilaktyki
starzenia sie skory w okresie menopauzy [16].

Peptydy biomimetyczne

Peptydy biomimetyczne, w szczegdlnosci peptydy sygnatowe,
wplywaja na poprawe jedrnosci i elastycznosci skory poprzez
stymulacje fibroblastéw do zwiekszonej syntezy kolagenu
typu 11111, elastyny oraz innych sktadnikéw macierzy poza-
komdrkowej, takich jak fibryonektyna i glikozaminoglikany.
Dzialaja one jako czasteczki sygnatowe ktore aktywuja szlaki
komdrkowe odpowiedzialne za regeneracje skory, przyspie-
szaja odnowe naskorka, a takze wykazuja dzialanie napraw-
cze oraz wygtadzajace drobne zmarszczki. Zastosowanie
peptyddw biomimetycznych w preparatach kosmetycznych
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pozwala na efektywne wspieranie proceséw przeciwstarze-
niowych poprzez potaczenie dziatania biologicznego na po-
ziomie komdrkowym z poprawa funkcjonalnosci skory [21].

ZABIEGI ESTETYCZNE DLA SKORY DOJRZALE]

W pielegnacji skory w okresie menopauzy warto uwzglednic
zabiegi wykonywane w gabinetach kosmetologicznych i me-
dycyny estetycznej, ktére moga wspierac¢ efektywnosc¢ co-
dziennej pielegnacji.

Zabiegi nawilzajace i regenerujace

W okresie menopauzy gwattowny spadek poziomu estro-
gendéw prowadzi do ostabienia funkeji skéry, czego konse-
kwencja sa: obnizenie elastycznosci, nasilona suchosc¢ oraz
spowolnienie procesow regeneracyjnych. Zabiegi nawilzaja-
ce i regenerujace, wsrdd ktérych wymienia sie mezoterapie
igtowa i mikroigtowa, stanowia kluczowy element pielegnacji
skory dojrzatej. Mechanizm ich dziatania polega miedzy in-
nymi na dostarczaniu substancji aktywnych (higroskopijnych
iregenerujacych), takich jak: kwas hialuronowy, mocznik, gli-
ceryna, ceramidy, peptydy biomimetyczne, trehaloza i ekto-
ina, ktére zwiekszaja lub utrzymuja zdolnos¢ skory do wia-
zania wody, optymalizuja procesy réznicowania i ztuszczania
naskorka wspomagajac metabolizm komoérek skory, wspie-
rajac naturalna bariere lipidowa naskérka, wzmacniajac
funkcje ochronne skory i czyniac ja mniej podatna na dziata-
nie czynnikéw zewnetrznych, takich jak wiatr, zanieczyszcze-
nia czy promieniowanie UV [22, 23].

Odpowiednie nawilzenie zwigksza réwniez skutecznosc¢ te-
rapii anti-aging, przygotowujac skore do wchtaniania sktad-
nikow aktywnych zawartych w kosmetykach i wspomagajac
efekty zabiegdw takich jak mezoterapia, eksfoliacja kwasami
czy terapie z uzyciem fal radiowych [22-24].

Mezoterapia igltowa jest skuteczna metoda w pielegnacji
skory kobiet w trakcie oraz po okresie menopauzy, odpowia-
dajac na potrzeby skéry wynikajace z gwattownego spadku
stezenia estrogendw oraz towarzyszacych mu procesow de-
generacyjnych. Podanie depozytdw substancji aktywnych za
pomoca iniekgji skory umozliwia ich precyzyjne dostarcze-
nie bezposrednio do warstwy skory wtasciwej, omijajac barie-
re naskérkows, ktorej funkcjonowanie u kobiet w trakcie i po
menopauzie jest dodatkowo ostabione. Efektem terapii jest
poprawa nawilzenia, pobudzenia syntezy kolagenu i elastyny
oraz aktywacja fibroblastéw. Regularne stosowanie mezote-
rapil prowadzi do zwiekszenia gestosci i elastycznosci skory,
redukcji zmarszczek oraz wyrdwnania kolorytu, co jest szcze-
goblnie istotne w terapii skory dojrzatej i ostabionej hormo-
nalnie. W badaniach naukowych potwierdzono, Ze mezotera-
pia igtowa przyczynia sie do zwiekszenia proliferacji komorek
skory oraz poprawy jej mikrokrazenia, co przektada sie nalep-
sze odzywienie i dotlenienie tkanek. Ponadto mikrouszkodze-
nia wywotywane przez naktucia stymuluja procesy napraw-
cze, zwiekszajac produkcje endogennego kolagenu typu 11111
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Zabieg ten, dzieki swojej matoinwazyjnej naturze moze by¢
bezpiecznie stosowany takze u kobiet z delikatna i wrazliwa
skora charakterystyczna dla okresu menopauzalnego. Z Kli-
nicznego punktu widzenia mezoterapia igtowa odgrywa istot-
na role w holistycznym podejsciu do pielegnacji skory doj-
rzatej, stanowiac skuteczne uzupeinienie terapii anti-aging
oraz element strategii prewencji przedwczesnego starzenia
sie skéry. Jej skutecznosé i bezpieczenstwo czynia ja procedu-
ra zalecana w ramach kompleksowej opieki dermoestetycznej
nad kobietami w okresie menopauzalnym [23, 24].

Do profesjonalnych zabiegdw nawilzajacych i regeneruja-
cych naleza rowniez procedury zwykorzystaniem ultradzwie-
kow, ktére poprawiaja penetracje sktadnikéw aktywnych
i stymuluja mikrokrazenie, wspierajac metabolizm komor-
kowy oraz odzywienie tkanek. Stosuje sie takze eksfoliacje
kwasami o dziataniu nawilzajgcym, takimi jak kwas mlekowy
czy polihydroksykwasy (PHA, polyhydroxy acids), ktore poza
zhuszczaniem poprawiaja zdolnos¢ skory do wiazania wody
i wzmacniaja funkcje bariery ochronnej. Uzupetnieniem sa
zabiegi z zastosowaniem masek i amputek nawilzajacych za-
wierajacych humektanty oraz NMF boosters, ktére natych-
miastowo zwiekszaja poziom nawodnienia naskorka.

Regularne stosowanie tych procedur prowadzi do poprawy
jedrnosci, elastycznosci i gtadkosci skory, redukcji drobnych
zmarszczek, a takze zwieksza skutecznos¢ preparatéw anti-
-aging stosowanych w pielegnacji domowej. Zabiegi nawilza-
jace przynosza ponadto ulge w przypadku uczucia Sciagnie-
cia skory i tagodza stany zapalne, co znaczaco poprawia kom-
fort psychiczny kobiet w okresie menopauzy [22-24].

Zabiegi stymulujace produkcje kolagenu

Obnizenie poziomu estrogenow u kobiet po menopauzie
prowadzi do ostabienia syntezy kolagenu i elastyny, w konse-
kwencji czego skora stopniowo traci jedrnosc i sprezystosc,
a zmarszczki staja sie bardziej widoczne.

Zabiegi takie jak laseroterapia frakcyjna oraz radiofre-
kwencja wykorzystuja rézne formy energii (Swiatta 1 fal ra-
diowych), ktére dziatajg na glebsze warstwy skéry, pobudza-
jac fibroblasty do produkeji nowych wiokien kolagenowych.
Laseroterapia frakcyjna dziata poprzez mikrouszkodzenia
w skorze, ktére uruchamiaja procesy naprawcze, natomiast
radiofrekwencja wykorzystuje fale radiowe, ktére podgrze-
waja tkanki, stymulujac je do regeneracji. Celem tych zabie-
géw jest poprawa jedrnosci skory, redukcja zmarszczek oraz
przywrocenie jej elastycznosci.

Spadek poziomu estrogenéw u kobiet po menopauzie
ostabia naturalng produkcje kolagenu i elastyny, co skut-
kuje zmniejszeniem jedrnosci skory oraz pojawianiem sie
zmarszczek. Procesy te sa szczegdlnie nasilone w okresie
menopauzalnym, gdy deficyt hormondéw znaczaco wptywa
na ostabienie mechanizméw regeneracyjnych skory [25-27].

W terapii skory po menopauzie szczegdlne znaczenie ma
wtasciwe przygotowanie skory przed zabiegami intensywnej



stymulacji. Ze wzgledu na obnizona zdolnos¢ skéry do auto-
regeneracji w tym okresie, w praktyce czesto stosuje sie tera-
pie taczone, obejmujace zabiegi laserowe lub radiofrekwen-
cyjne zestawiane z procedurami wspomagajacymi, takimi jak
mezoterapia igtowa. Te metody wzmacniaja efekty regenera-
cyjne, poprawiaja zdolnos¢ skory do odbudowy i zwieksza-
ja produkcje kolagenu, co jest niezbedne dla uzyskania opty-
malnych rezultatéow leczenia u kobiet w okresie menopau-
zy. Bez zastosowania takich procedur wspomagajacych skora
moze mie¢ ograniczona zdolnosc¢ do efektywnej regeneracji
po zabiegu, co wplywa negatywnie na przebudowe jej struk-
tury oraz na dtugotrwatosé efektéw terapeutycznych [28-30].

Zabiegi dziatajace na przebarwienia i nieréwnosci skory
Jednym z czestych problemoéw skoérnych w okresie menopau-
zy sa przebarwienia, ktére moga by¢ wynikiem zaréwno zmian
hormonalnych, jak i ekspozycji na promieniowanie UV. Peelin-
gi owocowe (np. z uzyciem kwasu glikolowego czy migdatowe-
go) oraz laseroterapia stanowia skuteczne metody w leczeniu
przebarwien. Peelingi chemiczne polegaja na aplikacji substan-
cji chemicznych, ktore usuwaja zewnetrzng warstwe naskorka,
stymulujac jego regeneracje i poprawiajac koloryt skory. La-
seroterapia z kolei pozwala na precyzyjne usuniecie zmienio-
nych pigmentacyjnie komérek skéry, co prowadzi do wyréwna-
nia jej kolorytu oraz zmniejszenia widocznosci plam i przebar-
wien. W terapii zaburzen pigmentacyjnych wyzsza skutecznosc¢
Kliniczna wykazuja technologie ukierunkowane bezposrednio
na melanine, takie jak laser aleksandrytowy o dtugosci fali 755
nm, lasery typu Q-switch oraz lasery pikosekundowe, a takze
rozwigzania wykorzystujace szerokie spektrum impulsowego
Swiatta (IPL, Intense Pulsed Light) stosowane przy precyzyjnie
dobranych parametrach zabiegowych [31, 32].

Zabiegi liftingujace i redukujace zmarszczki

W odpowiedzi na utrate jedrnosci i pojawienie sie zmarsz-
czek, zwtaszcza w obrebie twarzy, szyi i dekoltu, zaleca sie
zabiegi liftingujace, takie jak toksyna botulinowa czy wypet-
niacze na bazie kwasu hialuronowego. Toksyna botulinowa
dziata na poziomie nerwowo-miesniowym, blokujac sygna-
ty chemiczne, ktore powoduja skurcze miesni, poprzez wia-
zanie sie z zakonczeniami nerwowymi i uniemozliwia uwal-
nianie acetylocholiny (neuroprzekaznika) do synapsy mie-
Sniowej. Bez sygnatu z nerwu miesien nie kurczy sie, staje sie
tymczasowo zwiotczaty. Dzieki temu zmarszczki mimiczne
wygtadzaja sie, a napiecie miesni spada. Toksyna botulinowa
powinna by¢ klasyfikowana jako procedura o dziataniu tym-
czasowym, ktorej efekt opiera sie na czasowej relaksacji mie-
$nimimicznych.

Kwas hialuronowy natomiast wstrzykiwany w obsza-
ry z oznakami wiotczenia skory, takich jak bruzdy nosowo-
-wargowe, przywraca objetos¢ skory, poprawiajac jej napie-
cie i kontur twarzy, wykazujac jednoczesnie dziatanie wypet-

niajace. Zabiegi te maja na celu wygtadzenie zmarszczek oraz
poprawe owalu twarzy, co w efekcie nadaje twarzy miodszy
i $wiezy wyglad [33].

Skoncentrowane ultradzwieki o wysokiej intensywno-
$ci (HIFU, High Intensity Focused Ultrasound), réwniez uwa-
zane s3 za skuteczna metode liftingu twarzy i ciata. Poprzez
intensywna stymulacje tkanek inicjuja stopniowa przebu-
dowe widkien kolagenowych, prowadzac do ich skrdcenia.
W efekcie czesciowy efekt liftingu moze by¢ zauwazalny bez-
posrednio po zabiegu, jednak pelna poprawa napiecia sko-
ry i konturu twarzy rozwija sie stopniowo w ciagu kilku mie-
siecy. Ultradzwieki o wysokiej czestotliwosci stanowia sku-
teczna metode w procedurach przeciwstarzeniowych. Zabieg
HIFU nie powinien by¢ wykonywany u kobiet, ktére niedawno
poddaty sie procedurom z uzyciem kwasu hialuronowego lub
toksyny botulinowej. Optymalne rezultaty osigga sie czesto
w potaczeniu z innymi procedurami, np. radiofrekwencjg mi-
kroigtowa. HIFU stanowi nieinwazyjna alternatywe dla inter-
wengji chirurgicznej, a jego zastosowanie nie wiaze sie z ko-
nieczno$cia rekonwalescencji [34].

PODSUMOWANIE

W okresie menopauzy, w wyniku spadku poziomu estroge-
noéw, dochodzi do szeregu zmian w wygladzie skory kobiet.
Jej pielegnacja powinna opiera¢ sie na zidywidualizowanym,
wieloetapowym algorytmie postepowania uwzgledniajacym
zarowno pielegnacje domowa, jak i profesjonalne zabiegi ko-
smetologiczne. Podstawa jest holistyczne podejscie, ktére
obejmuje nawilzenie, stymulacje procesdw regeneracyjnych,
ochrone bariery naskorkowej oraz wspomaganie produkcji
kolagenu, a takze ochrone przed szkodliwym wptywem czyn-
nikow zewnetrznych, takich jak promieniowanie UV.

Wsparciem pielegnacji domowej sa profesjonalne zabie-
gi gabinetowe, uzupetniajace codzienna rutyne o intensyw-
niejsze i bardziej precyzyjne dziatania. Powinny by¢ wdrazane
zgodnie ze schematami zabiegowymi taczonymi, oddziatujac
na rézne mechanizmy starzenia skory.

Kosmetolog pelni wazna role w procesie edukacji kobiet
w okresie menopauzy. Dzieki interdyscyplinarnemu wyksztat-
ceniu obejmujacemu elementy biologii, chemii i nauk o zdro-
wiu, specjalista ten potrafi ocenic kondycje skory i dobrac od-
powiednie procedury pielegnacyjne, dostosowane do indywi-
dualnych cech i potrzeb danej osoby. Dziatania te umozliwiaja
nie tylko opdznienie objawdw starzenia sie skory, ale réwniez
zwiekszaja szanse na wczesne rozpoznanie zmian wymagaja-
cych specjalistycznej diagnostyki dermatologicznej.
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