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STRESZCZENIE

Swiatto LED (ang. light emitting diodes) znalazto szerokie zastosowanie
w medycynie estetycznej i kosmetologii, gléwnie ze wzgledu na moz-
liwosci pobudzania przebudowy skéry wiasciwej bez wywolywania
efektu termicznego. Szczegdlne znaczenie ma to w planowaniu terapii
przeciwstarzeniowych oraz gojeniu ran. Okazalo sie, ze Swiatlo LED
stymuluje proliferacje fibroblastow, synteze kolagenu, czynnikow
wzrostu, wytwarzanie macierzy zewnatrzkomorkowej oraz pobudza
mikrokrazenie skory (stosowano rézne dlugosci fali swiatta: 590 nm,
630 nm, 633 nm, 830 nm). Ponadto w badaniach na myszach stwier-
dzono wplyw zielonego swiatla LED (518 nm) na przyspieszenie goje-
nia ran. Terapia ta moze réwniez przeciwdziata¢ bliznowaceniu. Cie-
kawym aspektem oddzialywania $wiatla LED jest takze pobudzanie
wzrostu wloséw (638 nm).

ABSTRACT

Light-emitting diodes (LED) have found widespread use in aesthetic
medicine and cosmetology, mainly due to the possibility to stimulate
the dermis without inducing a thermal effect. This is of particular im-
portance in planning anti-aging therapies and wound healing. LED
light stimulates fibroblast proliferation, collagen synthesis, growth fac-
tors, extracellular matrix production and skin microcirculation (used
as different wavelengths of light: 590 nm, 630 nm, 633 nm, 830 nm).
Furthermore, experiments with mice have shown the effectiveness of
green waves (518 nm) in wound healing. This therapy can also prevent
scarring. The impact of red waves (638 nm) is also interesting - they
accelerate the rate of hair regrowth.

WPROWADZENIE

wiaja, Ze kosmetologia i medycyna estetyczna

Zwigkszajaca sie $rednia dlugosé zycia ludzi
oraz che¢ utrzymania dobrego wygladu skéry spra-
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wcigz poszukuja nowych metod terapeutycznych.
Dodatkowo obserwuje sie¢ wzrost zainteresowania
nieinwazyjnymi, ale zarazem efektywnymi zabie-
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gami przywracajagcymi mtody wyglad skérze. Swia-
tlo LED jest technikg nietermiczng, niepowodujaca
uszkodzen skory, ktéra moze jednak wywolywac
wewnatrzkomoérkowe reakcje fotobiochemiczne [1].
Stymuluje ono dziatania i funkcje komérek skory,
co w piSmiennictwie jest okreslane jako fotobio-
modulacja [2, 3]. Jest to proces, w ktérym fotony
Swiatta sa absorbowane przez rézne chromofory
(np. oksydaze cytochromu c), co powoduje inten-
syfikacje oddychania mitochondrialnego i wzrost
produkcji ATP [4]. Fotobiomodulacja stymuluje
proliferacje fibroblastow, synteze kolagenu, czynni-
kéw wzrostu, wytwarzanie macierzy zewnatrzko-
morkowej oraz pobudzenie mikrokrazenia skory [2,
3, 5]. Mechanizm dziatania $wiatta LED polega na
fotobiomodulacji nie tylko fibroblastéw, lecz takze
mastocytéw, makrofagéw, komoérek sSrédblonka
oraz limfocytéw T [6].

ODMLADZANIE SKORY

W skorze starzejacej sie, zaréwno pod wplywem
czynnikéw wewnatrzpochodnych, jak i zewnatrz-
pochodnych, dochodzi do szeregu zmian morfolo-
gicznych, m.in. do powstawania zmarszczek, bruzd
i teleangiektazji [7]. Za gtéwne wykltadniki starzenia
skory uznaje si¢ zmniejszenie syntezy kolagenu oraz
zwigkszenie ekspresji metaloproteinaz macierzy
zewnatrzkomorkowej (ang. matrix metalloproteina-
ses - MMP), szczeg6lnie kolagenazy (MMP-1) [8, 9].
Dlatego tez terapie z zakresu kosmetologii i medy-
cyny estetycznej zmniejszajace objawy starzenia skoé-
ry polegaja na przywréceniu niedoboréw kolagenu,
z jednej strony poprzez pobudzanie jego syntezy,
natomiast z drugiej poprzez redukcje MMP rozkla-
dajacych wiékna kolagenowe.

Szereg badar klinicznych dostarcza dowodoéw
na skuteczno$é¢ terapii LED w fotoodmtadzaniu [2,
10-13]. Weiss i wsp. [2] opisali ponad 2-letnie do-
Swiadczenie w stosowaniu $wiatla LED. Wykonali
ponad 3500 zabiegéw z uzyciem $wiatta o dtugosci
fali 590 nm. Jako monoterapie zastosowano $wiatto
LED u 300 pacjentéw, natomiast u 600 wykorzystano
je w potaczeniu z innymi metodami (m.in. IPL, barw-
nikowy laser pulsacyjny, KTP, lasery ablacyjne). Ba-
dacze stwierdzili, ze $wiatto LED zmniejsza objawy
fotostarzenia oraz poprawia skuteczno$¢ innych pro-
cedur zabiegowych o dziataniu termalnym.

Z kolei Bhat i wsp. [10] stosowali naswietlania
LED u 23 o0s6b przez 20 minut 3 razy w tygodniu
przez 3 tygodnie. Tylko polowe twarzy eksponowa-
no na $wiatlo, a druga polowa stanowita kontrole.
Sposréd probantéw 91% zauwazylo poprawe wygla-
du skory po naswietlaniach, natomiast nie obserwo-
wano istotnych statystycznie réznic w nawilzeniu
i elastycznosci badanych powierzchni.
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Rusell i wsp. [11] zastosowali polaczenie dwéch
dlugosci fal $wiatta LED: 633 nm (126 J/cm?) i 830 nm
(66 J/cm?). Po zakorniczonym okresie obserwacji 81%
probantéw oceniato, ze nastapila znaczna poprawa
wygladu starzejacej sie skéry. Powyzsze dlugosci fal
Swiatla zastosowano takze w innym badaniu, w kté-
rym poddano naswietlaniom 36 0s6b z objawami fo-
tostarzenia. Przeprowadzono 9 zabiegéw w ciagu 5 ty-
godni, natomiast koricowe efekty poprawy klinicznej
oceniano po 12 tygodniach od zakornczenia leczenia.
Wiekszoé¢ pacjentéw potwierdzita zwiekszenie gtad-
kosciijedrnosci skory [11]. Z kolei analiza obrazéw mi-
kroskopii elektronowej wykazala zwiekszenie grubo-
sci wiokien kolagenowych [12]. W kolejnym badaniu,
w ktérym zastosowano te samq dlugosc fali i dawke
Swiatla, oprécz zwiekszenia gladkosci skéry uzyskano
poprawe kolorytu oraz zauwazono, ze w okolicy oczu
efekty byly lepsze niz w okolicy nosa [13].

Lee i wsp. [4] przeprowadzili prospektywne, ran-
domizowane badanie z grupa kontrolng oraz z po-
dwdjnie slepa proba, w ktérym wykorzystano $wia-
tlo LED jako terapie odmltadzajacg. W badaniu wzieto
udziat 112 pacjentéw w wieku 35-55 lat z widoczny-
mi objawami starzenia skéry. Probantéw podzielono
na 4 grupy - I naswietlana promieniowaniem o dtu-
gosci fali 830 nm, II - 633 nm, III - 830 nm i 633 nm,
IV - placebo. Zabiegi przeprowadzano 2 razy w ty-
godniu przez 4 tygodnie. Obserwowano zwigksze-
nie ilosci kolagenu w skoérze wlasciwej, szczegélnie
w okolicach mieszkéw wlosowych, w warstwie bro-
dawkowej i w gérnych czesciach warstwy siateczko-
watej. Uzyskano réwniez zwiekszenie liczby widkien
elastynowych w warstwie siateczkowej skory wtasci-
wej [4].

Poprawa wygladu skory chronologicznie sta-
rzejacej sie i fotostarzejacej zostala potwierdzona
w badaniach, w ktérych zabiegi wykonywano na
cala powierzchnie twarzy badz na polowe twarzy
przy wykorzystaniu $wiatta zoéttego (590 nm), czer-
wonego (630 nm, 633 nm) oraz czerwonego w po-
faczeniu z podczerwienia (830 nm). Wyniki doku-
mentowano na podstawie profilometrii ilociowej,
klinicznej oceny zdje¢ cyfrowych oraz oceny odczu¢
pacjenta. Korelacje efektow klinicznych z podsta-
wowymi mechanizmami zachodzacymi w skérze
uwzgledniono m.in. w badaniu Weiss i wsp. [3].
Cyfrowe obrazowania skéry uwidocznity poprawe
wygladu u 90% pacjentéw, a profilometria wyka-
zala 10-procentowa poprawe w pomiarach topo-
graficznych skéry. W badaniach histologicznych
stwierdzono znaczne zwiekszenie ilosci kolage-
nu w warstwie brodawkowej skéry wlasciwej we
wszystkich wycinkach pobranych po leczeniu. Bar-
wienie kolagenu I wykazato 28-procentowy wzrost
$redniej gestosci, podczas gdy barwienie MMP-1 -
4-procentowgq redukgcje [3].
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Znaczacy wzrost syntezy kolagenu po zabiegach
z wykorzystaniem $wiatlta LED stwierdzono row-
niez w hodowlach fibroblastéw. Huang i wsp. [14]
zauwazyli, ze $wiatlo LED w polgczeniu z komple-
ksem Cu-GHK (ang. copper-glycyl-L-histidyl-L-lysine
complex) zwigksza wydzielanie zasadowego czynni-
ka wzrostu fibroblastow (ang. basic fibroblast growth
factor - bFGF), pobudza produkcje P1CP (ang. pro-
collagen 1 carboxyterminal propeptide), co bezposrednio
przyspiesza gojenie sie ran.

Tian i wsp. [15] w hodowlach ludzkich komérek
skory obserwowali wplyw $wiatla LED na niwelo-
wanie objaw6w fotostarzenia skéry. Promieniowanie
ultrafioletowe, oprécz bezposredniego negatywnego
dzialania na fibroblasty, wplywa na keratynocyty.
Szczegoblnie $wiatto z zakresu UVB, oddziatujac na
keratynocyty, pobudza wytwarzanie réznych cyto-
kin i czynnikéw wzrostu, m.in. TNF-a (ang. tumor
necrosis factor o), TGF-Bl (ang. transforming growth
factor 1) oraz interleukiny 1 (IL-1) [16]. Dlatego tez
badacze naswietlali hodowle komérkowe waskim
pasmem UVB oraz $wiattem LED o réznych diugo-
Sciach fali (630, 660, 830, 850 nm), stosowali rowniez
naswietlania faczone. Stwierdzono, ze LED o dwoch
dtugosciach fali - 630/850 lub 660/830 nm - przy-
nosi znacznie lepsze efekty w zakresie zmniejszania
objawoéw fotostarzenia skoéry niz naswietlania po-
jedynczymi diugosciami fali. Oprécz zwiekszonej
syntezy kolagenu obserwowano takze niski poziom
TNF (stymulujacy synteze MMP-1) [17] oraz wysoki
TGF - aktywatora ekspresji genéw kolagenu [18].

GOJENIE SIE RAN

Gojenie sie ran to ztozony i wielofazowy proces.
Leczenie trudno gojacych sie zmian jest czasochton-
ne i kosztowne, a czesto takze stanowi duzy problem
terapeutyczny. Udokumentowano, ze zastosowa-
nie $wiatta LED jest obiecujaca metoda w tego typu
przypadkach. Badania wplywu $wiatla LED prze-
prowadzono na takich tkankach, jak Sciegna, nerwy,
kosci oraz skoéra [19].

Fushimi i wsp. [20] w badaniach na myszach udo-
wodnili, Ze zielone $§wiatlo LED (518 nm) przyspie-
sza gojenie sie ran. Stwierdzono zwiekszenie proli-
feracji fibroblastow oraz depozytowania kolagenu
i wzrost liczby keratynocytéw. Zauwazono, ze wiek-
sze dtugosci fali LED glebiej penetruja tkanki. Glebo-
kos¢ penetracji wynosi mniej niz 1 mm przy dtugosci
400 nm, 1-2 mm przy 514 nm i 1-6 mm przy 630 nm.
W procesie gojenia sie glebokos¢ penetracji wszyst-
kich trzech dlugosci $wiatta LED jest wystarczajaca
do pobudzenia komérek na powierzchni rany. Zaob-
serwowano ponadto, ze $wiatto zielone i czerwone
aktywuje komorki takze w skoérze wilasciwe;.
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Badania przeprowadzone przez Fushimi i wsp.
[20] dowiodly, ze produkcja czynnika wzrostu he-
patocytéw (ang. hepatocyte growth factor - HGEF)
i czynnika wzrostu keratynocytéw (ang. keratinocyte
growth factor - KGF) przez fibroblasty jest znacznie
zwigkszona w wyniku dziatania czerwonych i zielo-
nych diod LED, natomiast wzrost produkgji leptyny,
interleukiny 8 (IL-8) i czynnika wzrostu $rédbtonka
naczyniowego (ang. vascular endothelial growth factor
- VEGF) zwieksza sie poprzez zastosowanie wylacz-
nie zielonego $wiatla LED. Cytokiny te wplywaja na
fibroblasty, keratynocyty, komorki srédbtonka i neu-
trofile. Dochodzi do promowania proliferacji, migra-
¢ji i uwalniania czynnikéw wzrostu, co gwarantuje
przyspieszenie gojenia. Czynnik wzrostu hepatocy-
tow stymuluje komoérki érodblonka, fibroblasty i ke-
ratynocyty. W istocie jest zaangazowany w proces
angiogenezy, reepitelializacji oraz wzrost macierzy
zewnatrzkomorkowej. Czynnik wzrostu keratynocy-
tow indukuje proliferacje i migracje keratynocytow
i prowadzi do przyspieszonej reepitelializacji. Lep-
tyna wplywa na proliferacje keratynocytéw i fibro-
blastéw, synteze kolagenu, a takze dziala jako silny
czynnik angiogenny komorek srédbtonka. Interleu-
kina 8 stymuluje keratynocyty i komérki srédbion-
ka, co prowadzi do reepitelializacji i przyspieszonej
angiogenezy. Czynnik wzrostu $rédblonka naczy-
niowego stymuluje wiele elementéw kaskady naczy-
niotworczej, ale prawdopodobnie takze promuje de-
pozytowanie kolagenu i epitelializacje. Pobudzenie
dzialania wszystkich wyzej wymienionych czynni-
kow w duzym stopniu przyczynia si¢ do przyspie-
szenia gojenia ran.

W badaniach na szczurach Adamskaya i wsp. [19]
réwniez stwierdzili znaczacy wpltyw swiatta LED na
przyspieszenie gojenia ran. W wyniku naswietlania
niebieskim $wiatlem znacznie zmniejszyla sie po-
wierzchnia zmian u szczuréw juz po 7. dniu terapii,
co moze korelowac¢ ze zwiekszona epitelializacjq.
Zastosowane $wiatlo wplywalo takze na wzrost eks-
presji Krt-1 mRNA (keratin-1).

Koherentno$¢ LED nie jest istotna w gojeniu sie
powierzchownych uszkodzen skory. Podstawowe
znaczenie ma diugosé fali pseudomonochromatycz-
nej, jej wysokie natezenie oraz dawki energii dostar-
czane przez LED. Trelles i wsp. [21] zauwazyli, ze
jedna diugosc¢ fali nie gwarantuje wszystkich reakcji
zwigzanych z procesem gojenia. Kombinacje ré6znych
dtugosci fal wydaja sie bardziej skuteczne. Znaczenie
ma réwniez kolejnos¢ zastosowanych dtugosci. Diu-
gos¢ 830 nm jest Scisle zwiazana z fotostymulacja ko-
morek uczestniczacych w procesie gojenia. Diugosé
633 nm oddzialuje w najwiekszym stopniu na fibro-
blasty. Obie diugosci fali wplywaja na zwiekszenie
lokalnego przeptywu krwi w skérze. Ich wspétdzia-
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fanie ma znaczacy wplyw na proces gojenia, gléwnie
poprzez oddzialywanie na fibroblasty [21].

PRZEROSLE BLIZNY | KELOIDY

Przeroste blizny i keloidy moga powstawaé po
zabiegach, urazach lub w tradziku zwyklym i cha-
rakteryzuja sie proliferacja fibroblastéw oraz nad-
miarem kolagenu [22]. Ostatnio postuluje sig, ze IL-6
odgrywa kluczowa role w tego typu procesach, dla-
tego hamowanie tej cytokiny moze stanowi¢ obiecu-
jacy cel terapeutyczny w zapobieganiu powstawaniu
blizn [23, 24]. Terapia §wiattem LED obniza poziom
mRNA IL-6, co w konsekwencji moze przeciwdzia-
fa¢ bliznowaceniu miejsc poddanych zabiegom, po
urazach czy w tradziku [4, 25].

WZROST WLOSOW

Fushimi i wsp. [26] opracowali nowy waskopas-
mowy typ diod LED i wykorzystali czerwone spek-
trum (638 nm z potéwkowa szerokoscig pasma 3 nm),
aby zbadac jego wplyw na wzrost wloséw u myszy.
Energia dostarczona wynosita 1,0 i 1,5 J/cm?. Na-
Swietlano ogolona skére myszy czerwonym S$wia-
ttem LED (638 nm/1,0 J/cm?) z odlegtosci 5 cm przez
20 minut 3 razy w tygodniu. Nastepnie dokonano kli-
nicznej oceny zdje¢ cyfrowych i pomiaru szybkosci
odrastania wloséw z 1., 11., 18., 22. i 27. dnia. Sko-
ra grzbietu naswietlana czerwonym $wiatlem LED
zaczela pokrywac sie czarnymi wlosami w 22. dniu
terapii, co wskazuje na faze anagenu, podczas gdy
skora myszy z grupy kontrolnej byta bezwlosa.

Nastepnie w celu zbadania wplywu molekular-
nych mechanizméw stymulacji LED na wzrost wto-
sow szczep ludzkich komoérek brodawek skérnych
naswietlano czerwonym $wiattem LED (638 nm/
1,5 J/cm?) z odlegtosci 3 em przez 20 minut. Dla
sprawdzenia potencjalnych mediatoréw odpowie-
dzialnych za stymulacje efektéw swiatta LED w 0, 4.,
8.124. godzinie po naswietlaniu ekstrahowano z ko-
morek probki RNA i poddawano potilosciowej oce-
nie metoda RT-PCR dla czynnikéw wzrostu (FGEF-2,
HGEF, IGF-1, KGF, TGF-p1, VEGF-A), leptyny oraz
cytokin zapalnych (IL-1o, IL-6, IL-8 i TNF-a), ktore
sa uwalniane z komoérek brodawek skérnych i moga
odegra¢ wazna role we wzroscie wloséw. Po naswie-
tlaniu $wiattem LED poziomy HGF, leptyny, VEGEF-A
mRNA wzrosly, natomiast mRNA TNF-o obnizyl sie
w poréwnaniu z grupg kontrolng [26-28].

Dodatkowo w celu oceny, czy uzyskane wyniki
terapii Swiatlem LED na poziomie mRNA sa spdj-
ne z wynikami ekspresji bialka, hodowlany szczep
ludzkich komérek brodawek skérnych naswietlano
czerwong lampa LED (638 nm/1,5 J/cm?) z odle-
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glosci 3 cm w czasie 20 minut w ciggu 3 kolejnych
dni. Zauwazono znaczny wzrost czynnikéw HGF
i VEGF-A oraz leptyny w poréwnaniu z grupa kon-
trolng. Jednoczesnie nie zaobserwowano znaczacego
wplywu terapii na produkcje TNF-a przez komor-
ki brodawek skoérnych [26]. W badaniu tym autorzy
pierwsi zaprezentowali stymulujacy wplyw czerwo-
nego $wiatta LED na wzrost wloséw, a takze przed-
stawili HGF, leptyne oraz VEGF-A jako parakrynne
mediatory komoérek brodawek skérnych w terapii
czerwonym $wiattem LED. Swiatto to wnika w ské-
re na glebokos¢ 6 mm [29], mozliwa wydaje sie wiec
bezposrednia stymulacja brodawek mieszkéw wio-
sowych w warunkach in vivo [26].

Otrzymane wyniki sg zgodne z innymi obser-
wacjami. Po pierwsze zauwazono, ze zwiekszenie
ekspresji HGF prawdopodobnie przyspiesza proce-
sy wzrostu wloséw oraz opdznia czas przejscia do
fazy katagenu [30], po drugie - leptyna indukuje
faze anagenu w cyklu wlosowym [31], a po trzecie -
VEGEF-A indukuje proces okotomieszkowej angioge-
nezy, co w rezultacie przyspiesza procesy odrastania
wloséw oraz prowadzi do zwigkszenia rozmiaréw
mieszkéw wlosowych [32].

Wyniki uzyskane przez autoréw sugeruja, Ze czer-
wone $wiatlo LED stymuluje wzrost wloséw u myszy
i indukuje wiele potencjalnych mediatoréw stymulu-
jacych wzrost wloséw z ludzkich komérek brodawek
skornych. Dlatego tez czerwone $wiatlo LED stanowi
obiecujaca perspektywe terapeutyczna w schorze-
niach zwigzanych z wypadaniem wloséw [26].

WNIOSKI

Oddziatlywanie $wiatta LED na skére daje korzyst-
ne wyniki w niwelowaniu objawéw starzenia, w tym
wywolanego przewleklym dzialaniem promienio-
wania ultrafioletowego. Podkresla sie nieinwazyj-
nos¢ oraz brak efektu termalnego, co moze sprzyjac
szerszemu wykorzystywaniu $wiatta LED, takze do
pobudzania gojenia ran oraz wzrostu wloséw. Wy-
niki przedstawionych powyzej badann wskazuja na
mozliwoé¢ taczenia réznych dlugosci fali Swiatla
LED w terapiach pielegnacyjnych skory, jak rowniez
stosowania omawianej metody w polaczeniu z inny-
mi zabiegami, w tym o dziataniu termalnym.
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