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Alantoina - dziatanie i wykorzystanie kosmetyczne

Allantoin - biological activity and cosmetic application

JACEK ARCT, PAULINA DEPTA

Wyzsza Szkota Zawodowa Kosmetyki i Pielegnacji Zdrowia w Warszawie

Opisano charakterystyke alantoiny, jej dziatanie oraz zastosowanie
w kosmetologii. Gtéwne dziatanie farmakologiczne alantoiny to
stymulacja proliferacji komadrek i wspomaganie ziarninowania.
W farmacji alantoina jest stosowana w terapii owrzodzen, oparzen
i trudno gojacych sie ran. Jest szczegdlnie efektywna przy stosowaniu
zewnetrznym.

W kosmetologii alantoina wystepuje w wielu produktach ze wzgledu
na dziatanie przeciwpodraznieniowe, tagodzace podraznienia
wywotywane innymi sktadnikami, keratolityczne i nawilzajace. Jest przy
tym nietoksyczna, niedraznigca, kompatybilna z innymi sktadnikami
kosmetykdw i aktywna w niskich stezeniach.

Stowa kluczowe: alantoina, poochodne alantoiny, podraznienia skory,
proliferacja, blizny

Describes the characteristics of allantoin, its activty and use in
cosmetology. The main pharmacological action of allantoin is to
stimulate cell proliferation and support for granulation. In thee pharmacy
allantoin is used in cure of ulcers, burns and wounds difficult to heal.
It is particularly effective when used externally.

In cosmetology allantoin is present in many products for reasons of
anti-irritant, soothing, keratolytic and moisturizing activity. It is entirely
non-toxic, non-irritating, compatible with the other ingredients of
cosmetics and active at low concentrations.

Key words: allantoin, allantoin derivatives, skin irriations, proliferation,
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Alantoina jest heterocyklicznym zwigzkiem orga-
nicznym. Jest pochodng puryny i stanowi produkt kon-
cowy przemiany metabolicznej puryn u wigkszosci ssa-
kow. Wyjatkiem jest cztowiek i niektére gatunki matp
[1]. Jest ona takze metabolitem posrednim w prze-
mianach u wielu gatunkéw roslin oraz bakterii [ 2, 3].

Alantoina (C,H,O,N,) w nomenklaturze syste-
matycznej IUPAC (2,5-dioksoimidazolidyn-4-ylo)
mocznik nalezy do grupy zwiazkéw organicznych
zwanych ureidami.
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Alantoina

Ureidy sg pochodnymi mocznika powstalymi
w wyniku zastgpienia grupa acylowa atomu wodoru.
Alantoina wystepuje takze pod niezbyt poprawnymi
nazwami: 5-ureidohydantoina, 5-ureidoimidazo-
lidyno-2,4-dion [4]. Istnieje szereg komplekséw
alantoiny, ktére rowniez posiadaja zastosowanie

w kosmetykachisato [5, 6]: Allantoin Ascorbate be-
dacy solg alantoiny i kwasu askorbinowego, Allantoin
Biotin — sdl alantoiny i biotyny oraz sole: Allantoin
PABA, Allantoin Galacturonic Acid, Allantoin
Polygalacturonic Acid i Allantoin Glycyrrhetinic
Acid oraz kompleksy Allantoin Panthenol, Allantoin
Acetyl M;ethionine i Sodium Alantoin PCA. Wazna
pochodng jest tez kompleks alantoiny z chlorkiem
hydroksyglinowym, INCI: Alcloxa [6].

Alantoina jest zwigzkiem wystepujacym w kia-
czach oraz w korzeniach roslin np.: zywokostu lekar-
skiego (Symphytum officinale), nawrotu lekarskiego
(Lithospermum officinale), nostrzyku lekarskiego
(Melilotus officinalis), miodunki plamistej (Pulmonaria
officinalis), zmijowca zwyczajnego (Echium vulgare),
lukrecji gtadkiej (Glycyrrhiza glabra). Kolej jnym
przykladem wystepowania alantomy sg nasiona soi
zwyczajnej (Glycine max), tuski ryzu siewnego (Oryza
sativa) oraz tupiny owocéw kasztanowca zwyczajnego
(Aesculus hippocastanum) [3, 7-9]. Preparaty z eks-
traktami ro$lin zawierajacych alantoine pobudzajg
mechanizmy obronne organizmu, zwigkszaja ilos¢
neutrofili, czyli granulocytéw obojetnochtonnych.
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Neutrofile petnig wazng role w odpowiedzi immunolo-
gicznej przeciwko bakteriom. Posiadajg one receptory
na powierzchni komorki oraz zdolnos§¢ wytwarzania
wolnych rodnikéw dzigki czemu szybko reaguja na
obce substancje i patogeny. Zastosowanie alantoiny
na skore wspomaga proces regeneracji komoérek skory,
gojenia ran i owrzodzen oraz stymuluje proliferacje
komorek i dziata zmigkezajaco [8]. Obecnie do pro-
dukeji kosmetykow stosuje si¢ syntetycznie otrzymy-
wang alantoing. Dzieje si¢ tak m.in.: ze wzgledu na
nizsze koszty produkcji alantoiny syntetycznej od tej,
pozyskiwanej z naturalnych surowcéw. Przyczynito
sie do tego réwniez wykrycie w korzeniu zywokostu
alkaloidow pirolizydynowych (do 0,32%), takich jak:
likopsamina, symfytyna, lasiokarpina i echimidyna,
ktére sa wysoko toksyczne [7, 9]. Badania wykazaty,
iz dlugotrwate przyjmowanie preparatoéw z zywokostu
powoduje uszkodzenie watroby a nawet jej marskos¢
oraz uszkodzenia ptuc [ 10].

Poziom alantoiny w organizmie moze by¢ miarg
stresu oksydacyjnego [11].

Ze wzgledu na brak toksycznosci, brak efektow
niepozadanych [12, 13], wysokie bezpieczenstwo
i kompatybilno$¢ z innymi surowcami kosmetyczny-
mi, alantoina znalazta zastosowanie w wielu prepa-
ratach kosmetycznych o dziataniu regenerujacym,
nawilzajacym i przeciwpodraznieniowym [ 5, 14-16].
Stwierdzono, ze alantoina pomimo hydrofilowosci wni-
kaw skére [17-20]. Alantoina jest czgsto dodatkowym
sktadnikiem produktow, gdzie jest stosowana w celu
tagodzenia podraznien spowodowanych czynnikami
biologicznymi, chemicznymi i fizycznymi. Dodatek
alantoiny w kosmetykach czy farmaceutykach pomaga
w zwalczaniu takich objawéw zapalenia jak: zaczer-
wienienie i wzrost temperatury — bedacych skutkami
pobudzonego przeptywu krwi, bolu — wynikajacego z
odpowiedzi receptoréw bolowych na bodzce, obrzmie-
nia — zwigzanego ze wzrostem przepuszczalnosci na-
czyn krwiono$nych oraz czesciowa utratg funkeji tkanki
lub narzadu [21, 22]. Aplikacja na skére w miejscu
rozwoju zapalenia pobudza mechanizmy obronne or-
ganizmu w kolejnych etapach jego zwalczania: zwigksza
ilo$¢ neutrofili biorgcych udzial w odpowiedzi immu-
nologicznej przeciwko bakteriom, pomaga w procesie
obkurczania naczyn krwionos$nych oraz niwelowaniu
opuchlizny i zaczerwienienia skory [ 23 ]. Bl towarzy-
szacy stanom zapalnym réwniez ulega ograniczeniu
i czgsto — catkowitemu ustgpieniu [12, 14, 15].

Niedawno zostaly opublikowane badania grupy
brazylijskich naukowcéw [ 24]. Dotyczyty one wptywu
alantoiny na leczenie ran i zostaly przeprowadzone
w warunkach in vivo na grupie 60 samic szczurow.
Zwierzeta zostaly podzielone na trzy grupy: grupe
EA - leczong fagodnym balsamem typu olej/woda,
grupe A —leczong fagodnym balsamem typu olej/woda
z 5% dodatkiem alantoiny oraz grupe C —nie poddana

leczeniu — kontrolng. Badane rany zwierzat powstaty
wwyniku operacji, ktora polegata na wewnatrzotrzew-
nowym znieczuleniu przez podanie pentobarbitalu
sodu iwycieciu fragmentu skory o powierzchni 1 em?.
Po utworzeniu rany rozpoczeto jej leczenie poprzez
aplikacje 0,25 g preparatu w danej grupie lub brak
aplikacji w grupie kontrolnej. Badania zachodzacych
zmian podczas leczenia byly przeprowadzane kolejno
wdniu 3,7, 14, 21 1 28 od wykonanego zabiegu i po-
wstania rany. Polegaty one na u§mierceniu zwierzecia
poprzez przedawkowanie srodka usypiajacego i wycie-
ciu rany wraz z marginesem zdrowej, nienaruszonej
skory. Tak przygotowany material byl poddawany
analizie: planimetrycznej; histologicznej jako$ciowej
za pomocg mikroskopii optycznejiilo$ciowej przepro-
wadzonej z zastosowaniem skanéw tkanek procesu
zapalnego 1 nowotworzenia kolagenu wywotanego
przez alantoing; oraz analizie statystycznej polegajacej
na przedstawieniu analizy konturoweji histologicznej
jako $redniej i ocenie przy pomocy analizy wariancji
ANOVA i testu post-Tukey’a. Wyniki przeprowadzo-
nych analiz wykazaty:

* Analiza planimetryczna — we wszystkich grupach
w miar¢ uptywu czasu rana ulegata zmniejszeniu.
Nie wykazano znacznych réznic pomiedzy grupa
leczong alantoing i grupg nieleczona.

* Analiza histologiczna jako$ciowa — leczenie ran
lekkim balsamem wywiera korzystny wplyw na
proces gojenia rany. Balsamy stymuluja proliferacje
komoérek nabtonka i wytwarzanie kolagenu oraz
hamujg proces zapalenia.

* Analiza histologiczna ilo$ciowa — stan zapalny
w grupach leczonej balsamem i balsamem z alanto-
ing byl znacznie mniejszy niz w grupie nie leczone;j.
Swiadczy to o pozytywnym wplywie leczenia na
proces gojenia.

Przedstawione wyniki badan pokazuja, ze alan-
toina wykazuje dziatanie hamujace proces zapalny,
przy czym dziatanie to nie jest tak spektakularne jak
zostalo opisane w literaturze.

Podobne rezultaty tymi samymi metodami uzyska-
no przy uzyciu ekstraktu z zawierajacych alantoing
ktgczy zywokostu lekarskiego [25].

Alantoina bierze udzial w hamowaniu chemotaksji
(ruchu) komoérek zapalnych i zapobiega przez to uwal-
nianiu reaktywnych form tlenu odpowiedzialnych za
stres oksydacyjny. Ponadto alantoina wspiera proces
przebudowy kolagenu i naskérkowania. Dokladny
mechanizm dziatania alantoiny i jej wptyw na przebieg
procesu zapalnego jest jednak nadal nie poznany [ 24].

Nieco p6zniej, w 2012 roku, badania na szczurach
w celu poréwnania dziatania kremoéw przyspieszaja-
cych gojenie ran przeprowadzili tureccy naukowcy
[26]. Eksperymenty zostaly przeprowadzone na 36
dorostych samicach szczuréw, ktére zostaty podzielone
na trzy grupy o jednakowej liczebnosci. W kolejnym
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etapie badan dokonano znieczulenia wszystkich
zwierzat i utworzenia 1 cm? oparzenia skory drugiego
stopnia. W kazdej grupie rany oparzeniowe byty leczo-
ne innym preparatem: w grupie pierwszej — kontrol-
nej aplikowano na rane zimny krem zawierajacy olej
wielorybi, biaty wosk, parafing, boran sodu i wodg,
w grupie drugiej ran¢ smarowano preparatem z sulfa-
diazyng srebra — substancja o dziataniu odkazajacym
rany oparzeniowe 1 przyspieszajacym ziarninowanie
trudno gojacych si¢ ran. Sulfadiazyna stopniowo uwal-
nia aktywne kationy srebra, ktore wykazuja dziatanie
antybakteryjne. W grupie trzeciej aplikowano na opa-
rzenia zel z wyciggiem z cebuli, heparyng i alantoina.
Rany byly smarowane 2 razy dziennie przez okres
7 1 14 dni. Czg$¢ szczuréw zostata uSmiercona po
7 dniach a cze$¢ po 14. Nastepnie rany wraz z mar-
ginesem zdrowej skory zostaly wyciete 1 utrwalone
w formalinie. Przeprowadzono analize histologiczng
oraz statystyczng. W grupie kontrolnej rany wyka-
zywaty najwigkszy stopien zapalenia w poréwnaniu
do grupy drugiej i trzeciej, co oznacza, ze badane
preparaty korzystnie wptywaja na proces gojenia ran.
Podsumowujac preparaty zawierajace sol srebrowa sul-
fadiazyny dziataja porownywalnie z preparatami za-
wierajacymi alantoing, heparyne i ekstrakt cebuli [ 26 ].

W 2012 roku przeprowadzono badania na kroli-
kach [27]. Polegaty one na badaniu wplywu leczenia
blizn uszu krélikéw zelem zawierajacym alantoing,
heparyne, d-pantenol i r6zng zawartos¢ silikonu.
Badaniu poddano 12 krolikow. Pierwszym etapem
byta operacja, znieczulenie krélikéw i utworzenie
dwoch ran na kazdym z uszu poprzez wycigcie 8 mm
skory na catej jej grubosci oraz czesci tkanki chrzest-
nej. Nastepnie zastosowane byly opatrunki. Rany
zostaty pozostawione do wyleczenia i powstania blizn
przerostowych. Leczenie blizn rozpoczeto 28 dni po
operacjiipolegato ono na aplikacji preparatu trzy razy
dziennie przez 4 tygodnie. Kroliki zostaly podzielone
na 4 grupy, z ktérych kazda leczona byta innym pre-
paratem. W grupie pierwszej u 3 krélikéw na 6 z 12
blizn naktadano preparat z 1% zawartoscia silikonow,
a kolejne 6 nie byly leczone. Identycznie wygladato
leczenie pozostatych trzech grup krolikéw, inny byt
tylko preparat. W grupie drugiej blizny leczone byly
preparatem z zawartoscig 5 % silikonu, w grupie
trzeciej z 20% zawartoscig silikonu a w grupie czwar-
tej preparatem Contratubex. Po 28 dniach leczenia
kroliki zostaty uspione, a blizny wraz z marginesem
skory wyciete i utrwalone w formalinie, a nastepnie
badane. Wykonano analize histologiczng za pomoca
mikroskopu, histomorfometryczna polegajaca na
pomiarach wysokosci blizny 1 jej powierzchni oraz
statystyczna. Badania wykazaty, ze preparaty na
bazie silikonu zawierajace dekspantenol, alantoing
i heparyne wplywaja pozytywnie na proces gojenia
blizn i poprawiaja wyglad blizn przyrostych poprzez

tagodzenie stanu zapalnego i przebudowe kolagenu.
Wyniki jednoznacznie pokazuja, ze preparaty z wy-
mienionymi substancjami aktywnymi sg obiecujagcym
srodkiem leczniczym w terapii blizn [28].

Podobne badania dotyczace blizn przerostowych
iichleczenia zostaty przeprowadzone nieco wezesniej
w 2009 roku na grupie pacjentéw w Turcji [ 29, 30].
Badano wplyw zelu silikonowego, zelowych plastréw
silikonowych i preparatu z ekstraktem z cebuli, hepa-
ryng i alantoing na leczenie blizn. W badaniu wzigto
udziat 34 pacjentéw z bliznami pooparzeniowymi
powstatymi najdalej 6 miesigcy weze$niej. Zostali
oni podzieleni na trzy grupy zawierajace 15 blizn,
a nastepnie leczeni przez 6 miesigcy preparatami
przypisanymi do danej grupy (grupa 1 —zel silikonowy;
grupa druga — zelowe plastry silikonowe, grupa trzecia
preparat z wyciagiem z cebuli, heparyna i alantoing).
Podczas leczenia blizny byty fotografowane w okreslo-
nym czasie. Fotografie te nast¢pnie byly analizowane
poprzez oceng¢ zabarwienia blizny, unaczynienia,
gietkosci, wysokosci przed i po leczeniu. Wyniki ba-
dan wykazaly, ze stosowanie preparatéw przyspiesza
leczenie blizn i poprawia ich wyglad, jednak réznice
pomigdzy wynikami w poszczegdlnych grupach nie
byly znaczace. Analizujac badania i wyniki mozna
stwierdzi¢, ze zardwno preparaty silikonowe jak i te
z zawartoscig alantoiny sg skuteczne w leczeniu prze-
rostowych blizn [27, 29, 31].

Uszkodzenia skory moga by¢ spowodowane licz-
nymi czynnikami, zardbwno zewnetrznymi: warunki
atmosferyczne, mechaniczne uszkodzenia jak 1 we-
wnetrznymi.

W 1954 roku w Stanach Zjednoczonych zostaly
przeprowadzone badania przez Le Vana i wsp. [32].
Badali oni dziatanie balsamu zawierajacego 0,2% alan-
toiny na 306 osobowej grupie pacjentow ze znacznie
zniszczona, popekang i tuszezacy sie skora. W ana-
lizie uwzgledniono jedynie 192 pacjentéw z powodu
niedostatecznej obserwacji w pozostalych przypad-
kach. Najwigksza grupa byly gospodynie domowe ze
zniszczona skorg — 109 przypadkéw. Pacjentki zostaty
podzielone na dwie grupy. W pierwszej grupie znalazly
si¢ kobiety z tagodnymi dolegliwo$ciami zwigzanymi
z suchg 1 zniszczong skora (74 osoby), w drugiej na-
tomiast kobiety z bardzo zniszczong i popekang skorg
dtoni (35 oséb). Na skore dtoni pacjentek aplikowany
byt balsam. Czas leczenia wynosit od kilku dni do
kilku miesiecy. Zaobserwowano catkowite wyleczenie
dolegliwosci u 95 kobiet: u 69 z lekkimi dolegliwo-
$ciami i u 26 z zaostrzonymi. Cze¢sciowa poprawa
nastapita u 13 kobiet: 5 z lekkimi dolegliwosciami
i 8 z zaostrzonymi zmianami. Nie zaobserwowano
zmian jedynie u jednej pacjentki z bardzo popekang
i zniszczong skorg. Kolejna grupa byty kobiety z wy-
pryskiem kontaktowym — 38 pacjentek z czego 24 ze
stanem podostrym i 14 przewlektym. Catkowite wyle-
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czenie nastgpito u 26 kobiet: 19 ze stanem podostrym
17 ze stanem przewleklym, cze¢sciowa poprawa nastg-
pita u 8 kobiet odpowiednio u 3 w stanie podostrym
i 5 w stanie przewlekltym. Zmian nie zaobserwowano
u 4 kobiet: 2 ze stanem podostrym i 2 z przewlektym.
Ponadto badania zostaly przeprowadzone réwniez na
31 osobowej grupie dzieci z pieluszkowym zapaleniem
skory. Wykazano, ze u 20 dzieci nastgpilo catkowite
wyleczenie, u 2 nastapita cze¢sciowa poprawa, a u 9
nie zaobserwowano zmian. Ostatnia z grup badanych
byli pacjenci z zapaleniem warg i ich pekaniem — 14
osob. U 11 nastapito catkowite wyleczenie, cz¢scio-
wa poprawa u 2, a u 1 nie zaobserwowano poprawy.
Podsumowujac, badania 192 osobowej grupy pacjentéw
wykazaty, ze u 79% badanych codziennie stosujacych
balsam, problemy zwigzane ze skérg zostaty wyelimi-
nowane. U 13% nastapita znaczna poprawa stanu skory;
au 8% nie zaobserwowano poprawy stanu skory. Mozna
zatem stwierdzi¢, ze alantoina korzystnie wplywa na
proces gojenia zniszczonej skory [ 32]. Gojenie ran jest
dos¢ ztozonymi dynamicznym procesem, ktory polega
na przywréceniu struktury (tkankowej i komérkowej)
w miejscu ubytku [33]. Zastosowanie alantoiny na
uszkodzong skére wspomaga przebiegajacy w kilku eta-
pach proces. W pierwszym etapie alantoina wspomaga
usuwanie martwej tkanki i samooczyszczanie si¢ rany.
Nastepnie stymuluje proces przebudowy rany;, czyli two-
rzenia nabtonka, migracji komérek, tworzenia ziarniny
i macierzy zewnatrzkomoérkowej oraz wspomaga i przy-
spiesza epitelizacj¢ — naskérkowanie, a w konsekwencji
odnowe uszkodzonego naskérka [33]. Odbudowany
naskorek w miejscu uszkodzenia jest gtadki i migkki
[27, 34], co zostalo wykorzystane [15, 35] w ma-
$ciach 1 zelach przeznaczonych do leczenia blizn.

Alantoina jest substancja czynna, ktérej dziatanie
keratolityczne potwierdzito wiele badan naukowych
[5, 7,13, 36, 37]. Zastosowana na skore wnika do
warstwy rogowej naskorka i przyspiesza proces kera-
tynizacji czyli cykl przejscia komoérek z warstwy pod-
stawnej do warstwy rogowej a nastepnie ich ztuszcze-
nie. Mechanizm dziatania keratolitycznego alantoiny
polega na stopniowym rozluznieniu potgczen miedzy
korneocytami naskérka a cementem miedzykomérko-
wym. Dochodzi wéwczas do degradacji korneodesmo-
somow, bedacych wiéknami biatkowymi zapewniaja-
cymi sp6jnos¢ warstwy rogowej [ 15]. Zanik polaczen
migdzykomoérkowych jest réwnoznaczny z rozpocze-
ciem procesu eksfoliacji a ich prawidtowa degradacja
warunkuje rownomierne ztuszczanie. Wykazano, ze
alantoina zastosowana w stezeniu 0,2% dziata i przy-
nosi poréwnywalne rezultaty jak stosowanie 10%
mocznika. Dziatanie alantoiny na warstwe rogowa i jej
zluszczenie powoduje przekazanie sygnatu do warstwy
podstawnej i stymulacje wydzielania cytokin, ktore
pobudzaja odpowiedz komodrkows. Nastepuje wow-
czas odpowiedz ze strony warstwy podstawnej, czyli
produkcja nowych komérek. Rezultatami sg m.in.:

wygladzenie i delikatne rozjasnienie skory zwigzane
z usuni¢ciem nadmiaru warstwy rogowej naskorka.
Ponadto alantoina poprawia funkcjonowanie i przy-
spiesza proliferacje komoérek naskérka [7].

Stosowanie alantoiny w pielegnacji suchej skory
jest bardzo popularne. Sucha skora jest problemem
nie tylko kosmetycznym zwigzanym z pgkaniem
naskorka, szorstkoscig i nieestetycznym wygladem
ale rowniez medycznym — jest objawem nieprawi-
dtowo funkcjonujacej bariery naskorkowej [38-40].
Bariera naskérkowa nie tylko chroni organizm przed
negatywnym wplywem substancji z otoczenia ale
przede wszystkim jej gléwna rolg jest ograniczanie
transepidermalnej utraty wody — TEWL. Alantoina
jest niskoczasteczkowa substancja hydrofilowa, co
umozliwia jej zatrzymywanie wody w warstwie rogowej
naskorka [ 15,41, 41]. Badania przeprowadzone przez
Sznitowska i Janickiego na grupie 6 ochotnikéw po-
przez aplikowanie 1% alantoiny na skore dowiodty; ze
skutecznie przenika i penetruje skore [ 18]. Badania te
polegaty na aplikacji alantoiny na skérze po wewnetrz-
nej stronie przedramienia w trzech r6znych formach
preparatu: w postaci hydrofilowego zelu, kremu typu
o/w oraz masci w/o. Przeprowadzono 2 aplikacje
kazdego rodzaju formy preparatu. Pierwsza warstwe
preparatu usuni¢to po 3 godzinach, a druga po 6.
Najwyzszg warto§¢ penetracji skory przez alantoing
stwierdzono w przypadku zastosowania jako no$nika
masci w/oiwynosita odpowiednio po 31 6 godzinach:
12,5%£2,1% 1 20,0£2,3%. Kolejny wynik otrzymano
w przypadku kremu o/w jako nosnika: 31,0+1,8%
i 15,4%£2,7%. Najmniejsza penetracje wykazywala
alantoina zawarta w hydrofilowym zelu: 5,0£1,25%
i 6,9%1,4%. Wydaje si¢ to zrozumiate biorac pod
uwage aktywnos¢ termodynamiczng alantoiny w po-
szczeg6lnych nosnikach Fisher wykazal, iz 5% doda-
tek alantoiny do wazeliny przynosi dobre rezultaty
w leczeniu tuszczycy, suchej skory i owrzodzen [42].

Wedtug programu rejestrowania kosmetykow
Voluntary Cosmetic Registration Program (VCRP)
w ramach FDA alantoina jest stosowana w 1376
produktach kosmetycznych, ktére sg oferowane kon-
sumentom w Stanach Zjednoczonych. Jest ona stoso-
wana w stezeniach od 0,0001% do 2% [ 5]. Alantoina
wykazuje wysokg kompatybilnos¢ i efektywnos¢ juz
w bardzo niskich stezeniach.

Kosmetyki z dodatkiem alantoiny pomagaja
w pielegnacji szczegdlnie wrazliwej skory niemowlat
i dzieci. Sg to przede wszystkim preparaty o cha-
rakterze tagodzacym podraznienia i wspomagajace
regeneracje, takie jak emulsje do kapieli, mleczka,
kremy i balsamy. Dodatek alantoiny do emolientéw
stosowanych w leczeniu suchej skory, egzemy, tuszczy-
cy oraz kontaktowego zapalenia skory zwigksza efekty
dziatania. Transepidermalna ucieczka wody jest ha-
mowana wowczas na dwa sposoby: zewngtrznie — po-
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przez tworzenie warstwy okluzyjnej przez emolienty
oraz wewnetrznie poprzez wnikanie hydrofilowych
sktadnikéw preparatu w tym alantoiny i ich dziata-
nie zatrzymujace wode w warstwie rogowej [ 16, 43].
Dzigki temu nastepuje zmigkczenie i uelastycznienie
stratum corneuwm i niwelowanie nieprzyjemnych odczué
zwigzanych z suchg skora [15, 33, 38].

Badania przeprowadzone przez Mecca dowiodty,
iz juz niewielki dodatek alantoiny (od 0,075% do
0,1%) do antyperspirantow zawierajacych zwiazki
chloru znacznie ogranicza ich dziatanie draznigce
na skore [36, 44]. Poréwnywalne wyniki wykazaty
badania dotyczace dodatku od 0,1 do 0,2% alantoiny
do srodkéw powierzchniowo czynnych w preparatach
myjacych [45].

Interesujacymi zwigzkami stosowanymi w ko-
smetyce sa pochodne alantoiny stosowane w anty-
perspirantach. Wsréd nich mozna wyréznic sole:
alantoinian chlorohydroksyglinowy, oraz alantoinian
dihydroksyglinowy [4, 7]. Zwiazki te stosowane sg
w antypersplrantach gdyz wykazu]q dziatanie anty-
perspiracyjne. Z uwagi na to, iz s to pochodne alan-
toiny, produkty kosmetyczne zawierajace te substancje
sa tagodniejsze dla skory. Ich dziatanie nie opiera si¢
jedynie na zmniejszaniu sekrecji potu, hamowaniu
drobnoustrojow i dzialaniu Sciagajacym ale rowniez na
regeneracji skory, fagodzeniu stanéw zapalnych i po-
draznien wynikajacych np. z golenia. Sole alantoiny
i chlorowodorotlenku glinu sg sktadnikami prepara-
tow przeciwtradzikowych, kosmetykow do cery ttustej,
pianek i zeli do golenia oraz sprayoéw odswiezajacych
do ust [46]. Natomiast kompleksy alantoiny i wodo-
rotlenku glinu sg nierozpuszczalne w wodzie i sto-
sowane w preparatach typu pudry i zasypki [7, 41].

Uzywanie zawirtajacych alantoing kreméw i bal-
saméw po goleniu skutecznie niweluje podraznienia
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