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ABSTRACT

Introduction

Probiotics are defined as "live microorganisms which when administered in adequate amounts confer a health
benefit on the host" by the World Health Organization (WHO). Probiotics help to regulate innate and adaptive
host immune responses by combating aggressive commensal bacteria and improving epithelial barrier function.
Probiotics have shown positive results in the treatment of various inflammatory skin conditions.

Aim of the study
The aim of the study was to investigate the potential efficacy of probiotics in the treatment of dermatological
diseases, such as acne vulgaris; atopic dermatitis; psoriasis.

Materials and methods
A search was conducted using PubMed and Google Scholar databases. Articles were searched in English using
the following key words: probiotics; dermatology; acne vulgaris; eczema; atopic dermatitis; psoriasis.

Results

Probiotics reduced the amount of inflammatory acne lesions and the erythema index in acne vulgaris patients.
Patients with atopic dermatitis who received probiotics also experienced an immediate and long-lasting
improvement in their symptoms and skin quality. Individuals noticed enhanced skin smoothness and moisture,
self-acceptance, and a decrease in the SCORAD index. It was also proven that oral probiotic supplementation
successfully reduced psoriasis symptoms by lowering plasma levels of inflammatory markers such as IL-6, TNF-
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a, and CRP. Furthermore, the chance of  psoriasis recurrence was reduced.

Conclusion

The reviewed literature indicates that probiotics may be helpful in treating skin conditions like psoriasis, atopic
dermatitis, and acne vulgaris. Probiotics demonstrated encouraging results in the treatment of inflammatory skin
conditions by altering the immune response as a result of modifying the gut microbiome.

Keywords: probiotics; dermatology; acne vulgaris; eczema; atopic dermatitis; psoriasis.
ABSTRAKT

Wprowadzenie

Probiotyki sa definiowane przez Swiatowa Organizacje Zdrowia (WHO) jako "zywe mikroorganizmy, ktore
podawane w odpowiednich ilo$ciach przynosza gospodarzowi korzysci zdrowotne". Probiotyki przeciwdziataja
szkodliwym bakteriom komensalnym oraz wzmacniaja funkcje barierowa nablonka, przyczyniajac si¢
jednoczesnie do regulacji wrodzonej i adaptacyjnej odpowiedzi immunologicznej gospodarza. Probiotyki
wykazaty obiecujace wyniki w leczeniu réznych chordb zapalnych skory.

Cel pracy
Celem pracy bylo zbadanie potencjalnej skutecznos$ci zastosowania probiotykéw w leczeniu chordb
dermatologicznych, takich jak: tradzik pospolity, atopowe zapalenie skory, tuszczyca.

Materialy i metodyka

Przeprowadzono selekcje pismiennictwa bazy danych PubMed i Google Scholar. Artykuly wyszukiwano w
jezyku angielskim z uzyciem nastepujacych stow kluczy: probiotyki; dermatologia; tradzik pospolity; egzema;
atopowe zapalenie skory; tuszczyca.

Wyniki

Probiotyki zmniejszyty liczbe zapalnych zmian tradzikowych oraz wskaznik rumienia u pacjentdw chorujacych
na tradzik pospolity. Pacjenci z atopowym zapaleniem skory przyjmujacy probiotyk do§wiadczyli szybkiej i
trwalej poprawy w zakresie objawdw i stanu skory. Zauwazono zwickszong gladko$¢ i nawilzenie skory,
samoakceptacj¢ oraz spadek indeksu SCORAD. Udowodniono rowniez, ze doustna suplementacja probiotykow
moze ztagodzi¢ objawy tuszczycy skory poprzez znaczne obnizenie poziomu markerow zapalnych w osoczu,
takich jak IL-6, TNF-a, oraz CRP. Wykazano takze redukcje¢ prawdopodobienstwa nawrotu tuszczycy.

Podsumowanie

Wyniki przegladu pis$miennictwa pozwalaja stwierdzié¢, ze probiotyki moga by¢ z powodzeniem zastosowane w
leczeniu chorob dermatologicznych, takich jak: tradzik pospolity, atopowe zapalenie skory oraz tuszczyca.
Probiotyki wykazaly obiecujace rezultaty w zakresie leczenia chorob zapalnych skoéry poprzez zmiang
odpowiedzi immunologicznej w wyniku modyfikacji sktadu mikrobiomu jelitowego.

Stowa klucze: probiotyki; dermatologia; tradzik pospolity; egzema; atopowe zapalenie skory; tuszezyca.
L. Wprowadzenie

Probiotyki sa definiowane przez Swiatowa Organizacje Zdrowia (WHO) jako "zywe mikroorganizmy, ktére
podawane w odpowiednich ilo§ciach przynoszg gospodarzowi korzysci zdrowotne" [1]. Do ich nadrzednych
cech zaliczy¢ nalezy bezpieczenstwo stosowania. Szeroki zakres wykorzystania probiotykow, obejmujacy
przewod pokarmowy zostal wyczerpujaco omoéwiony w literaturze. Badanie wplywu probiotykéw na uktad
odpornosciowy, choroby skory, cukrzyce, nowotwory, choroby watroby, nadcisnienie, uktad moczowo-ptciowy,
jame ustng przyniosto obiecujgce wyniki. Zréznicowanie diety jest czynnikiem warunkujacym osobnicze cechy
mikroflory jelitowej, w zaleznosci od wieku, sposobu zywienia, stylu zycia, interakcji pomiedzy licznymi
sktadnikami tejze flory oraz obecnosci standw patologicznych. Probiotyki charakteryzuja si¢ szerokim wplywem
na homeostaz¢ i immunomodulacj¢ zaréwno $luzéwkowa, jak i ogdlnoustrojowa. Przeciwdziatajg szkodliwym
bakteriom komensalnym w organizmie oraz wzmacniajg funkcj¢ barierowa nabtonka, przyczyniajac si¢
jednoczesnie do regulacji wrodzonych i adaptacyjnych odpowiedzi immunologicznych gospodarza w warunkach
zdrowia lub choroby [2]. Probiotyki wykazaly obiecujace wyniki w leczeniu chordb zapalnych skory poprzez
modulacj¢ odpowiedzi immunologicznej w wyniku ingerencji w mikrobiom jelitowy [3].

1L Cel pracy
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Celem pracy bylo zbadanie potencjalnej skuteczno$ci zastosowania probiotykéw w leczeniu chordb
dermatologicznych, takich jak: tradzik pospolity, atopowe zapalenie skory, tuszczyca.

1. Materialy i metodyka

Przeprowadzono selekcje pismiennictwa bazy danych PubMed i Google Scholar. Artykuly wyszukiwano w
jezyku angielskim z uzyciem nastgpujacych stow kluczy: probiotyki; dermatologia; tradzik pospolity; egzema;
atopowe zapalenie skoy; tuszczyca.

Iv. Wyniki

Probiotyki stosowane sa w celu poprawy wewnetrznej homeostazy mikroflory jelitowej, co pozwala utrzymacé
zdrowie przewodu pokarmowego. W konsekwencji obniza si¢ liczba szkodliwych bakterii, ktoére nie moga
przetrwaé¢ w $rodowisku kwasnym. Jednoczesnie dochodzi do namnazania si¢ korzystnych bakterii, ktére
doskonale rozwijaja si¢ w srodowisku kwasowym, rownowazac w ten sposob sktad mikrobioty jelitowej [1].
Bakterie probiotyczne sg przedmiotem cigglych badan, a ich zastosowanie rozwazane jest rowniez w kontekscie
licznych choréb dermatologicznych migdzy innymi leczenia tradziku, atopowego zapalenia skory czy tuszczycy.

IVa. Tradzik pospolity

Tradzik pospolity jest jedna z najczgstszych przewlektych chorob dermatologicznych, wystepujaca u okoto 85%
0s6b w wicku miodzienczym [4]. W ostatnich latach wzrosto jego rozpowszechnienie i czgstos¢ wystegpowania u
0s6b dorostych, zwtaszcza kobiet [5]. Patogeneza tradziku jest wieloprzyczynowa. Do kluczowych czynnikow
etiologicznych naleza: zwigkszone wydzielanie toju, zaburzenie procesu keratynizacji, kolonizacja mieszkow
wlosowych przez Propionibacterium acnes (obecnie nazywanego Cutibacterium acnes) oraz obecno$¢ procesu
zapalnego wokot jednostek wlosowo-tojowych [4,6]. Cutibacterium acnes jest beztlenowa bakteria Gram-
dodatnig symbiotyczng, ktéra moze rowniez dziata¢ jako patogen oportunistyczny i powodowaé infekcje [7].
Oprocz czynnikéw endogennych (np. zaburzenia metabolizmu androgendéw) lub innych zmian hormonalnych,
istotng role moga odgrywac rowniez czynniki egzogenne (np. dieta, podraznienia mechaniczne czy stosowanie
niewlasciwych kosmetykow) [6]. Tradzik leczy si¢ w zalezno$ci od stopnia jego nasilenia, typu skoéry pacjenta,
zaawansowania klinicznego oraz obecnosci blizn skornych. Leczenie obejmuje wiasciwg pielggnacje, miejscowe
i doustne antybiotyki, retinoidy, nadtlenek benzoilu i doustne $rodki antykoncepcyjne. Zadna z obecnie
dostgpnych metod leczenia nie uchodzi za doskonata, poniewaz sa one czgsta przyczyna powaznych dziatan
niepozadanych [7]. Probiotyki wykazaly obiecujace rezultaty w zakresie leczenia chordb zapalnych skory dzigki
modulacji odpowiedzi immunologicznej i modyfikacji sktadu flory jelitowej [3].

Badanie przeprowadzone przez Kim (2010) na pacjentach z tradzikiem pospolitym wykazato, ze spozywanie
fermentowanego napoju mlecznego zawierajacego Lactobacillus poprawia kliniczne objawy tradziku.
Stosowanie napoju probiotycznego znaczaco zmniejszyto liczbg zmian chorobowych poprzez istotng redukcje
produkcji sebum. Chociaz dodanie laktoferyny jako przeciwzapalnego biatka mleka do napoju probiotycznego
zwigkszylo skuteczno$§¢ w redukcji zmian zapalnych, to jednak wytaczne korzys$ci plynace z napoju
probiotycznego sugeruja, ze probiotyki moga byé stosowane wspomagajaco w terapii tradziku [8].

Badanie Junga (2013) zostato przeprowadzone w celu ustalenia, czy probiotyki moga zredukowa¢ dziatania
niepozadane wywotane przez antybiotyki, jednoczesnie dzialajac z nimi synergicznie w leczeniu tradziku.
Uczestnikow badania losowo przydzielono do trzech grup. Grupa A otrzymywata suplementacje probiotykami,
podczas gdy grupa B otrzymywata tylko minocykling. Grupa C byta za$ leczona zaréwno probiotykiem jak i
minocykling. Wszyscy pacjenci wykazali znaczaca poprawe w zakresie catkowitej liczby zmian 4 tygodnie po
rozpoczeciu leczenia, z utrzymujacg si¢ poprawg podczas kazdej kolejnej wizyty kontrolnej. Stwierdzono istotne
zmniejszenie catkowitej liczby zmian w grupie otrzymujacej probiotyki i minocykling w poréwnaniu do dwoch
pozostatych grup. W grupie przyjmujacej sama minocykling rozwingto si¢ drozdzakowe zapalenie pochwy [9].

W niedawno przeprowadzonym badaniu (2022) dokonano oceny skuteczno$ci i bezpieczenstwa stosowania
balsamu zawierajacego probiotyki w porownaniu z 2,5% nadtlenkiem benzoilu w leczeniu tradziku pospolitego
o nasileniu od fagodnego do umiarkowanego. Po czterech tygodniach leczenia liczba zapalnych zmian
tradzikowych i wskaznik rumienia zmniejszyly si¢ istotnie w pordwnaniu z wartoscig wyjsciowa zaroOwno w
grupie z balsamem probiotycznym, jak i w grupie z 2,5% nadtlenkiem benzoilu bez istotnej statystycznie réoznicy
miedzy obiema grupami. Nie odnotowano jednakze wptywu na zaskérniki w przypadku obydwu grup [10].

13



IVb. Atopowe zapalenie skory

Egzema zwana réwniez atopowym zapaleniem skory, jest przewleklym stanem zapalnym skory. Wystepuje u
10% do 30% dzieci i jest konsekwencja zaburzonej rownowagi bariery skornej. Choroba ta zazwyczaj ujawnia
si¢ w momencie narodzin i otrzymuje do 5 roku zycia. U zdecydowanej wigkszo$ci pacjentdw ustepuje przed
okresem dojrzewania. W czgsci przypadkow moze utrzymywac si¢ takze w wieku dorostym. Egzema jest czgsto
pierwszym objawem atopii i wigze si¢ z innymi chorobami o podtozu atopowym, w tym astma, alergicznym
niezytem nosa i alergig pokarmowg. Nawracajacy i ustgpujacy charakter egzemy moze utrudnia¢ kontrolowanie
jej nawrotow [11]. W fazie ostrej wykwity obejmuja plamki, grudki, pecherzyki i obrzgk, natomiast w fazie
przewleklej dominujagcymi objawami beda: stwardnienie, tuszczenie, nadmierne rogowacenie oraz pegknigcia.
Objawy subiektywne obejmujg $wiagd, pieczenie, bol, zaburzenia snu i nastroju [12]. Ludzie z egzema
charakteryzujg si¢ odmiennym sktadem mikrobioty jelitowej w poréwnaniu do ludzi zdrowych. Czasami
wystepuje u nich rowniez stan zapalny w przewodzie pokarmowym. Sugeruje si¢, ze objawy egzemy moga by¢
leczone poprzez zmiang sktadu flory bakteryjnej jelit lub poprzez zmniejszenie stanu zapalnego w jelitach.
Probiotyki, ktore sa zywymi mikroorganizmami przyjmowanymi doustnie, takimi jak bakterie Lactobacillus
znajdujace si¢ w niepasteryzowanym mleku i jogurcie, moga shizy¢ osiagnieciu tego celu [13].

W 2015 roku zostalo przeprowadzone badanie kliniczne oceniajace wptyw Lactobacillus paracasei (LP) i
Lactobacillus fermentum (LF) oraz ich mieszanki na nasilenie choroby, jako$¢ zycia 1 biomarkery
immunologiczne dzieci z AZS. Dzieci byly randomizowane do otrzymywania LP, LF, mieszaniny LP + LF oraz
placebo przez 3 miesigce. Odnotowano nizsze wyniki SCORAD u dzieci, ktére otrzymywaly LP, LF i
mieszaning LP + LF niz w grupie placebo, a ro6znica ta utrzymywala si¢ nawet w 4 miesigce po odstawieniu
probiotykéw. Poziomy IgE, TNF-a, eozynofilowego biatka X w moczu i 8-OHdG zmnigjszyly si¢, podczas gdy
IFN-y i TGF-B wzrosty w grupach probiotykow, ale nie osiggnety one istotnos$ci statystycznej, z wyjatkiem 1L-4.
W analizach podgrup punktacja SCORAD ulegla znacznemu zmniejszeniu po leczeniu probiotykami,
szczegoblnie u dzieci ponizej 12 roku zycia, karmionych piersiag > 6 miesi¢cy i uczulonych na roztocza [14].

Badanie Navarro-Lopez (2018) przeprowadzono w celu ustalenia, czy mieszanka doustnych probiotykéw jest
bezpieczna i skuteczna w leczeniu objawow AZS oraz oceny jej wplywu na stosowanie miejscowych sterydow
w grupie miodych osob. Po 12 tygodniach obserwacji $rednia redukcja wskaznika SCORAD w grupie
otrzymujacej probiotyk byta o 19,2 punktu wigksza niz w grupie kontrolnej ($rednia rdéznica, -19,2; 95% CI, -
15,0 do -23,4). Stwierdzono znaczace ograniczenie stosowania miejscowych steroidéw w leczeniu zaostrzen w
ramach grupy probiotycznej. Mieszanka probiotykow okazata si¢ by¢ skuteczna w obnizeniu wskaznika
SCORAD i zmniejszaniu stosowania miejscowych steroidow u pacjentdow z umiarkowanym AZS [15].

Michelotti w 2021 roku przeprowadzit randomizowane badanie kontrolowane, ktorego celem byla ocena
skuteczno$ci suplementu diety zawierajacego wybrane szczepy probiotykow z grupy lactobacillus (L. plantarum
PBS067, L. reuteri PBS072 i L. rhamnosus LRH020) w tagodzeniu objawoéw wyprysku atopowego u osob
dorostych. Zauwazono zwigkszong gladkos¢ i nawilzenie skory, samoakceptacje oraz spadek indeksu SCORAD,
Obnizeniu ulegt takze poziomu markerow zapalnych zwigzanych z AZS [16].

Badanie Prakoeswa (2022) ocenialo Scoring Atopic Dermatitis Index (SCORAD), stezenie immunoglobuliny E
(IgE), interleukiny (IL)-4, interferonu-gamma (IFN-y), forkhead box P3 (Foxp3+) oraz IL-17 u dorostych z
fagodnym i umiarkowanym AZS po suplementacji Lactobacillus plantarum IS-10506. Pacjentéw podzielono na
2 grupy : interwencyjng - otrzymujaca probiotyk i kontrolng - otrzymujacg placebo (chude mleko). Wynik
SCORAD oraz poziomy IL-4 i IL-17 byly znaczaco nizsze w grupie probiotyku niz w grupie placebo. Poziomy
IFN-y i Foxp3+ byly istotnie wyzsze w grupie probiotyku niz placebo. Poziom IgE pozostal bez zmian [17].

IVe. Luszczyca

Luszczyca jest jedna z najpowszechniej wystepujacych przewlektych zapalnych choréb skory [18]. Rozpoznanie
jest zwykle oparte na stwierdzeniu obecnosci typowych rumieniowych tusek, grudek i blaszek, czgsto
swedzacych, a czasem rowniez bolesnych. Luszczyca jest choroba o podlozu immunologicznym z predylekcja
genetyczng, przy czym nie udalo si¢ zidentyfikowaé swoistego immunogenu odpowiedzialnego za jej
wystapienie [19]. Ze wzglgdu na nie w pelni poznang etiologig, tuszczyca weiaz nie doczekata si¢ skutecznego
sposobu leczenia. W przypadku lekkich do umiarkowanych zmian tuszczycowych, leczenie zwykle rozpoczyna
si¢ od miejscowo stosowanych kremow i masei zawierajgcych witaming A lub D, kortykosteroidow lub dziegciu.
Bardziej nasilone ogniska mogg by¢ leczone lekami ogodlnoustrojowymi badz immunosupresyjnymi. Skuteczna
forme leczenia moze stanowi¢ takze fototerapia i laseroterapia [3]. U pacjentow z tuszczyca zostalo takze
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zaobserwowane wystepowanie zjawiska dysbiozy mikrobioty jelitowej [20]. Przypuszcza si¢, ze zastosowanie
probiotykdéw moze przynies¢ korzystne efekty lecznicze [21].

W 2012 zostat opublikowany artykul opisujacy zastosowanie probiotyku Lactobacillus sporogenes
u 47-letniej kobiety z tuszczyca krostkowa. Pacjentka od 15 lat i pozostawala pod opieka lekarska stosujac
réznorodne metody leczenia miejscowego i systemowego. Chora zostala przyjeta do szpitala, gdzie wiaczone
zostaty glikokortykosteroidy, dapson i metotreksat oraz leki przeciwbolowe i przeciwgoraczkowe. Pacjentka nie
reagowala na tradycyjne leczenie, a zmiany chorobowe ulegaly stopniowemu nasileniu. Zaczgly si¢ rowniez
rozwijaé objawy niepozadane w zwiazku z glikokortykosteroidoterapia. Lekarze postanowili zastosowac
alternatywne $rodki lecznicze. Wszystkie dotychczas stosowane leki zostaly odstawione. Wdrozono natomiast
probiotyk Lactobacillus sporogenes. Po uptywie 2 tygodni goraczka ustgpita, zmiany chorobowe ulegly
ztagodzeniu i nie odnotowano wystapenia nowych wykwitow. Poprawit si¢ stan ogdlny pacjentki. Leczenie
probiotykiem kontynuowano i po 6 miesigcach stwierdzono zmniejszenie si¢ nasilenia zmian skoérnych [2].

Wplyw probiotykdw na przebieg luszczycy zostal rowniez oceniony w randomizowanym, podwdjnie
za$lepionym badaniu (2013) kontrolowanym placebo, skierowanym do 26 kobiet i mezczyzn w wieku od 18 do
60 lat, cierpigcych z powodu tuszczycy ze wskaznikiem jej nasilenia ponizej 16. Uczestnikom badania
podawano saszetki zawierajace 1 x 1010 CFU zywych bakterii Bifidobacterium infantis 35,264. U pacjentow z
tuszczyca stwierdzono podwyzszony poziom cytokin prozapalnych w osoczu. Wykazano, ze 6-8 tygodniowa
doustna suplementacja B. infantis 35,624 moze zlagodzi¢ tuszczycowe zapalenie skory u pacjentdw poprzez
znaczny spadek poziomu markeréw zapalnych w osoczu, takich jak IL-6, TNF-a, oraz CRP [22].

W badaniu przeprowadzonym przez Navarro-Lopez (2019) celem byto okreslenie skutecznosci i bezpieczenstwa
zastosowania kompozycji probiotykow w redukcji nasilenia zmian skdrnych u pacjentow z tuszczyca plackowats.
W 12-tygodniowej obserwacji, 66,7% pacjentow w grupie probiotykow i 41,9% w grupie placebo wykazalo
redukcj¢ Psoriasis Area and Severity Index do 75%. Istotng klinicznie rdéznicg zaobserwowano w indeksie
Physician Global Assessment: 48,9% w grupie probiotykow osiagneto wynik 0 Iub 1, w poréwnaniu z 30,2% w
grupie placebo. Wyniki obserwacji po 6 miesigcach od zakonczenia badania wykazaty obnizenie ryzyka nawrotu
choroby w grupie probiotycznej. Analiza mikrobioty jelitowej potwierdzita skuteczno$¢ zastosowania
kompozycji probiotykéw w modulacji sktadu mikroflory [23].

W badaniu Moludi (2021) pigédziesigciu pacjentdw z tuszezyca plackowata zostalo przydzielonych losowo do
dwédch grup. Grupa 1 otrzymywata nap6j probiotyczny ze szczepami Lactobacillus przez 8 tygodni, natomiast
grupa 2 nie otrzymywata w tym okresie zadnych suplementéw probiotycznych. Do zbadania jako$ci zycia i
depresji wykorzystano odpowiednio Dermatology Life Quality Index (DLQI) i kwestionariusz Becka (BDI).
Wplyw suplementacji na malondialdehyd (MDA), hs-CRP, IL-6, catkowita pojemnos$¢ antyoksydacyjna (1) oraz
wskaznik powierzchni i cigzkosci tuszezycy (PASI), skale objawow tuszczycy (PSS) mierzono na poczatku
badania i po 8. tygodniu. Catkowita punktacja BDI, jak rowniez DLQI ulegta znaczacej poprawie w grupie
probiotycznej w poréwnaniu z grupg placebo. Ponadto grupa interwencyjna wykazata wzrost poziomu TAC,
oraz spadek poziomu hs-CRP, poziomu IL-6 i poziomu MDA w poréwnaniu z grupg placebo [24].

V. Podsumowanie

Probiotyki stosowane sg w celu poprawy wewngetrznej homeostazy mikroflory jelitowej, co pozwala utrzymaé
zdrowie przewodu pokarmowego. W konsekwencji obniza si¢ liczba szkodliwych bakterii, ktoére nie moga
przetrwaé w srodowisku kwasnym. Jednoczesnie dochodzi do namnazania si¢ korzystnych bakterii, ktore
doskonale rozwijaja si¢ w srodowisku kwasowym, rownowazac w ten sposob sktad mikrobioty jelitowej

Probiotyki wykazaly obiecujace rezultaty w zakresie leczenia chordb zapalnych skory dzigki modulacji
odpowiedzi immunologicznej. Badania sugeruja, ze probiotyki moga stanowi¢ alternatywng opcje terapeutyczng
lub uzupetnienie terapii tradziku pospolitego poprzez zapewnienie synergistycznego efektu przeciwzapalnego z
antybiotykami systemowymi, przy jednoczesnym zmniejszeniu potencjalnych dzialan niepozadanych wtornych
do przewleklego stosowania antybiotykéw. U pacjentéw przyjmujacych probiotyk, liczba zapalnych zmian
tradzikowych i wskaznik rumienia zmniejszyty si¢ istotnie. Podawanie mieszanki probiotycznej zaowocowato
rowniez szybka i trwala poprawg objawow i stanu skory u pacjentdow z atopowym zapaleniem skory. Osoby
otrzymujace probiotyki wykazaty poprawe gladkosci i nawilzenia skory, samoakceptacji oraz spadek indeksu
SCORAD. Czgstos¢ stosowania miejscowych steroidow oraz poziomu markerow zapalnych u 0sob z AZS ulegty
obnizeniu. Wykazano roéwniez, ze 6-8 tygodniowa doustna suplementacja probiotykow moze ztagodzi¢ objawy
tuszezycy skory poprzez znaczny spadek poziomu markeréw zapalnych w osoczu, takich jak IL-6, TNF-a, oraz
CRP. Obnizeniu uleglo réwniez ryzyko nawrotu tuszycy u pacjentow stosujacych probiotyk. Na podstawie
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analizy licznych badan klinicznych mozna stwierdzi¢, ze probiotyki moga by¢ z dobrym skutkiem zastosowane
w leczeniu choréb dermatologicznych, takich jak: tradzik pospolity, atopowe zapalenie skory oraz tuszczycy.
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