Streszczenie w jezyku polskim

Kwas hialuronowy jest biopolimerem szeroko wykorzystywanym w produktach
kosmetycznych. Celem jego stosowania jest poprawa estetycznego wygladu skéry w wyniku
poprawy jej nawilzenia oraz tonusu. Kwas hialuronowy moze by¢ stosowany miejscowo na
skore w postaci kreméw lub zeli, badz tez $rodskornie w intradermaterapii. Obie drogi

podania wigzg si¢ z pewnymi ograniczeniami.

Miejscowa aplikacja kwasu hialuronowego w postaci kreméw lub zeli wykazuje ograniczong
skuteczno$¢ ze wzgledu na powierzchniowe dziatanie kwasu, ktory bedac substancja
wielkoczasteczkowag o wiasciwosciach hydrofilowych nie ulega wchtonigciu do glebszych
warstw skory. W intradermaterapii natomiast dochodzi do przerwania ciaglosci skory co
moze skutkowaé zwigkszonym ryzykiem wystgpowania dziatan niepozadanych takich jak
infekcje, siniaki, bol, uszkodzenie nerwdéw oraz konieczno$¢ premedykacji. Z powyzszych
wzgledow konieczne jest poszukiwanie nowej, optymalnej drogi podania kwasu
hialuronowego, w celu pelnego wykorzystania jego wlasciwosci nawilzajacych. Jedna z
innowacyjnych metod dostarczania substancji wielkoczasteczkowych o ograniczonej
mozliwo$ci przenikania przez warstwe rogowa naskorka jest technologia plastrow

mikroiglowych.

Celem niniejszej pracy byla proba oceny skuteczno$ci plastrow mikroigtowych na bazie
kwasu hialuronowego w dziataniu przeciwzmarszczkowym oraz w zwalczaniu objawow

starzenia si¢ skory oraz ich wptywu na poprawe jakosci skory.

W badaniu udziat wzigto 40 kobiet w wieku od 22 do 43 lat. Kazda z uczestniczek badania
naklejata komercyjnie dostgpne plastry mikroiglowe wykonane z kwasu hialuronowego przez
trzy kolejne noce, na minimum 6 godzin, na umytga i oczyszczong wczesniej skore. Plastry
mikroiglowe naklejano na skore pod lewym okiem oraz na wewngtrznej stronie lewego
ramienia, a skora pod prawym okiem i na wewngtrznej stronie prawego ramienia stanowita

kontrole w badaniu.

Kryteriami wiaczenia do badania byla ple¢ zenska, skora normalna bez objawdéw ostrych
zmian skornych oraz che¢¢ poprawy nawilzenia skory pod oczami przez ochotnikow. Z badan
wylaczono osoby przed 18 r.z., osoby wykazujace nadwrazliwos$¢ na ktérykolwiek sktadnik

preparatu oraz kobiety spetniajace kryteria wykluczenia z badania.



Przed przystapieniem do badania skor¢ w miejscach aplikacji oraz w miejscach stanowiagcych
kontrolg¢ poddano analizie z wykorzystaniem metod biofizycznych pozwalajacych na oceng
stopnia nawilzenia (corneometr), szybko$ci przeznaskérkowej utraty wody (tewametr),
wlasciwosci mechanicznych (reviscometr) czy wydzielania sebum (sebumetr). Struktura
skory 1 stopien wygtadzenia zmarszczek oceniany zostat u 25 probantéw w tescie z
wykorzystaniem profilometrii. Ponadto probanci dokonywali subiektywnej oceny poprawy
jakosci skoéry z wykorzystaniem skali GAIS. W badaniu oceniono rowniez wptyw ilosci
wypijanej wody, wieku probantéw oraz stanu skory przed przystgpieniem do badania na
uzyskiwany efekt kosmetyczny. Okreslono ponadto czas rozpuszczania igiel na skorze z

wykorzystaniem elektronowej mikroskopii skaningowe;j.

Po aplikacji plastrow mikroiglowych przez trzy kolejne noce stwierdzono statystycznie
istotng poprawe nawilzenia skory w miejscu stosowania plastrow tj. wzrost nawilzenia o ok.
10 % w stosunku do wartosci przed przystgpieniem do badania. Ponadto w miejscu aplikacji
plastrow obserwowano wzrost szybkos$ci przeznaskorkowej utraty wody o 17 % pod lewym
okiem i 0o 12 % na lewym ramieniu. W analizie z wykorzystaniem reviscometru
obserwowano statystycznie istotne wydtuzenie czasu trwania rezonansu po aplikacji plastrow
na lewym ramieniu, co §wiadczy o zmianie wlasciwos$ci mechanicznych skory w miejscu
aplikacji. Nie mozna byto natomiast jednoznacznie okresli¢ wplywu stosowanych plastrow
na poziom wydzielania sebum. Analiza z wykorzystaniem profilometrii wykazata
statystycznie istotne (parametry R1, R2 i RS5) wygladzenie skory w miejscu aplikacji
plastrow. W subiektywnej ocenie efektu kosmetycznego ponad 80 % ankietowanych
zauwazyto poprawe stanu skory w miejscu aplikacji, a 35 % badanych zauwazyt pozytywne
efekty juz po pierwszym dniu stosowania. Dziatania niepozadane wystapilty u 5% badanych
(n=2) 1 byly zwigzane z wystgpieniem podraznienia i zaczerwienienia w miejscu aplikacji. W
badaniu mikroskopowym wykazano, iz mikroigly ulegaja catkowitemu rozpuszczeniu w

ciggu 240 minut.

W pracy wykazano, ze kréotkotrwale (trzy kolejne noce) stosowanie plastréw mikroigtowych
z kwasem hialuronowym wygladza skor¢ oraz zwigksza jej nawilzenie w miejscu aplikacji.
Poprawa kliniczna uzyskiwana w miejscu aplikacji plastrow mogta by¢ wynikiem
synergistycznego dziatania kwasu hialuronowego, mikronaktuwan oraz kilkugodzinnej
okluzji. Konieczne wydaja si¢ dalsze prace pozwalajace na okreslenie optymalnej

czestotliwosci stosowania plastréw oraz oceng dtugofalowych efektow ich stosowania.
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