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Zastosowanie ektoiny w chorobach skóry i błon śluzowych
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STRESZCZENIE
Ektoina to organiczny związek chemiczny z grupy aminokwasów, produkowany przez mikroorganizmy w celu 
ochrony komórki i jej organelli przed niekorzystnym wpływem środowiska zewnętrznego. Dzięki wszech-
stronnym działaniom ektoina znalazła zastosowanie między innymi w dermatologii, alergologii, laryngologii 
i okulistyce, a bieżące badania wykazują jej potencjał w leczeniu pulmonologicznym, gastroenterologicznym 
oraz neurologicznym. Preparaty ektoiny mają istotny potencjał w szerokiej gamie schorzeń, szczególnie w le-
czeniu wspomagającym chorób dermatologicznych i alergicznych. Dzięki doskonałym właściwościom ochron-
nym i nawilżającym ektoina jest powszechnie używana w przemyśle kosmetycznym i farmaceutycznym. Jej 
działanie pozwala zapobiegać utracie wilgotności skóry, utrzymując ją nawilżoną i wspierając ochronę m.in. 
przed promieniowaniem UVA, UVB i zanieczyszczeniami środowiska. Ponadto dzięki właściwościom prze-
ciwzapalnym może stanowić istotne wsparcie w uśmierzaniu zaczerwienienia, obrzęku i świądu skóry w atopo-
wym zapaleniu skóry, łuszczycy i trądziku. W alergologii miejscowe stosowanie ektoiny w sprayu donosowym 
pozwala, poprzez pokrycie śluzówki hydrofilowym filmem, na ograniczenie kontaktu z alergenem i redukcję 
nasilenia reakcji alergicznej. W podobnym mechanizmie substancja ta może istotnie redukować nasilenie ob-
jawów infekcji górnych dróg oddechowych, a także działać wspomagająco przy terapii donosowymi glikokor-
tykosteroidami. Na polskim rynku dostępnych jest wiele różnych form preparatów zawierających tę cząsteczkę, 
między innymi krople do oczu, spraye do nosa lub gardła, roztwory inhalacyjne oraz liczne kremy. Aktualne 
badania wskazują na możliwości jej zastosowania w kolejnych chorobach o podłożu zapalnym. W połączeniu 
z bardzo dobrym profilem bezpieczeństwa, również u dzieci, powoduje to, że ektoina może stanowić istotne 
i skuteczne wparcie w praktyce klinicznej w leczeniu zarówno ostrych, jak i przewlekłych stanów zapalnych, 
a także podrażnień i prewencji szkodliwych wpływów środowiska.
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ABSTRACT
Ectoine is an organic chemical compound from the group of amino acids, produced by microorganisms to 
protect cells and their organelles from the adverse effects of the external environment. It has a wide range of 
applications in dermatology, allergy, laryngology, and ophthalmology. Additionally, ongoing research shows 
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WSTĘP

Współczesne terapie chorób alergicznych opierają się 
przede wszystkim na lekach objawowych, takich jak 
najpowszechniej stosowane leki przeciwhistaminowe  
II generacji lub miejscowe glikokortykosteroidy. Często 
pomijanym aspektem w praktyce klinicznej są terapie 
wspomagające, które mogą umożliwić zmniejszenie dawek 
leków, nie zawsze neutralnych dla organizmu pacjenta. Po-
nadto wciąż niedocenianym podejściem do chorób skóry 
oraz dolnych i górnych dróg oddechowych są działania 
oparte na wspieraniu i odbudowie bariery ochronnej skóry 
i błon śluzowych, do czego wykorzystywane są substancje 
naturalnego pochodzenia. Jednym z najlepiej poznanych 
w tym zakresie związków, którego działanie udowodniono 
w badaniach klinicznych, jest ektoina. 

Ektoina to organiczny związek chemiczny z grupy 
aminokwasów, produkowany przez mikroorganizmy 
w celu ochrony komórki i jej organelli przed nieko-
rzystnym wpływem środowiska zewnętrznego. Jest ona 
cykliczną tetrahydropirymidyną o małej masie cząstecz-
kowej, produkowaną przez ekstremofile, czyli mikroorga-
nizmy przebywające w ekstremalnych warunkach. Pełni 
w nich funkcję osmoregulatora. Jej główną rolą jest ich 
ochrona przed stresem osmotycznym, wywołanym przez 
skrajne warunki środowiskowe, w tym temperaturę, pH 
i wysokie stężenia soli. 

Po raz pierwszy ektoinę wyizolował Erwin Galiński 
w 1985 roku z bakterii Halorhodospira halochloris (daw-
niej Ectothiorhodospira halophila) [1], żyjącej w egip-
skiej Dolinie Natronu, gdzie występują ogromne złoża 
węglanów sodu i soli. Bakteria ta jest przystosowana do 
przebywania w wyjątkowo wysokich stężeniach soli do-
chodzących do 15–20%. Jednym z mechanizmów pozwa-
lających ekstremofilom na utrzymanie równowagi osmo-
tycznej i przeżycie w takich warunkach jest gromadzenie 
niskocząsteczkowych związków organicznych, takich jak 
ektoina, poprzez ich syntezę lub wchłanianie ze środo-
wiska [2]. Umożliwia to wyrównanie zewnątrzkomórko-
wego ciśnienia osmotycznego i zapobiega utracie wody 
z komórki, jednocześnie nie wpływając na metabolizm 
mikroorganizmu. Od momentu odkrycia ektoina została 
wyizolowana z wielu szczepów bakterii Gram-dodatnich 
i Gram-ujemnych. 

DZIAŁANIE EKTOINY

Ektoina należy do tzw. osmolitów, czyli związków orga-
nicznych o niskiej masie cząsteczkowej, charakteryzują-
cych się właściwościami niekowalencyjnego wiązania czą-
steczek, które są kumulowane w komórce w przypadkach 
zwiększonego zasolenia środowiska zewnętrznego. Dzięki 
możliwościom silnego wiązania cząsteczek wody prowa-
dzi do utworzenia warstwy wodnej nie tylko wokół siebie, 

its potential in pulmonary, gastroenterological, and neurological treatment. Ectoine has been shown to have 
a protective and moisturizing effect on the skin, making it widely used in both the cosmetic and pharma-
ceutical industries. It has anti-inflammatory and antioxidant properties, which can support skin protection 
against damage caused by UVA, UVB, visible and infrared light, environmental pollution, or other potentially 
harmful factors. Ectoine has also been found to have a beneficial effect on the stability of cell membranes and 
increases their fluidity. It has been shown to have a positive effect on the stability of DNA helix, increases the 
temperature resistance of DNA polymerase, and lowers the melting temperature of the double-stranded DNA. 
In addition it reduces oxidative stress and protects nucleic acids from reactive oxygen forms. Ongoing trials 
confirming its supportive role in several inflammatory conditions are available, including, but not limited to 
upper respiratory tract infections, allergic rhinitis, chronic sinusitis, asthma, chronic obstructive pulmonary 
disease and ocular conditions. It is already available in various practical forms, such as cremes, gels, nasal and 
pharyngeal sprays and lozenges. The growing body of research suggests further applications, making ectoine 
a potential key player in supportive treatment of both chronic and acute inflammatory conditions.
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lecz także wokół sąsiednich cząsteczek, na przykład białek 
lub błon komórkowych. 

W toku badań nad mechanizmami działania ektoiny 
zaproponowano model tzw. wykluczenia preferencyj-
nego i preferencyjnego nawodnienia [3]. Zgodnie z tą 
teorią nie znajduje się ona w bezpośrednim sąsiedztwie 
z powierzchnią białek komórkowych, gdyż tego typu in-
terakcja jest energetycznie niekorzystna. Jednak dzięki 
zwiększeniu liczby cząsteczek wody w bliskim otocze-
niu białka, czyli tzw. preferencyjnej hydratacji, pozwala 
zapobiec jego denaturacji, stabilizując czwartorzędową 
strukturę [4]. 

Powyższe cechy ektoiny przyczyniają się do utrzymy-
wania stabilności błon komórkowych oraz zwiększają ich 
płynność. Błony komórkowe zbudowane są z dwuwar-
stwy białkowo-lipidowej, której zewnętrzne elementy są 
hydrofilowe, natomiast wnętrze dwuwarstwy utworzone 
jest z elementów hydrofobowych. Stabilizacja struktury 
dwuwarstwowej błony zależy m.in. od tworzenia wiązań 
wodorowych między główkami hydrofilowymi i cząstecz-
kami wody. Ektoina za pomocą wiązań wodorowych wiąże 
z jednej strony cząsteczki hydrofilowe, z drugiej natomiast 
– hydrofobowe łańcuchy lipidów błon komórkowych, co 
umożliwia wprowadzenie cząsteczek wody między hydro-
filowe główki fosfolipidów. W konsekwencji dochodzi do 
uwodnienia błon komórkowych, poprawy ich napięcia 
i elastyczności. Dzięki ektoinie na powierzchni błon ko-

mórkowych powstaje ochronna otoczka, która zapobiega 
szkodliwemu wpływowi czynników egzogennych (ryc. 1). 

Ektoina wpływa korzystnie na stabilność helisy DNA 
[5]. Dowiedziono, że zwiększa odporność temperaturo-
wą polimerazy DNA oraz obniża temperaturę topnienia 
podwójnej nici DNA [6]. Ponadto, działając jako prze-
ciwutleniacz, redukuje stres oksydacyjny i chroni kwasy 
nukleinowe przed reaktywnymi formami tlenu [7]. Ten 
mechanizm wpływa na hamowanie procesów zapalnych 
w sytuacjach narażenia na trudne warunki środowiskowe, 
co ma także istotne znaczenie w fotoprotekcyjnym dzia-
łaniu ektoiny.

ROLA EKTOINY W PREWENCJI I LECZENIU

Dzięki swoim wszechstronnym działaniom ektoina 
znalazła zastosowanie między innymi w dermatologii, 
alergologii, laryngologii i okulistyce, a bieżące badania 
wykazują jej potencjał w leczeniu pulmonologicznym, 
gastroenterologicznym oraz neurologicznym.

DERMATOLOGIA

Jednym z najlepiej poznanych i przebadanych zastosowań 
ektoiny jest ochrona skóry. Dzięki działaniu ochronnemu 
i nawilżającemu ektoina stała się powszechnie używana 
w przemyśle zarówno kosmetycznym, jak i farmaceutycz-

RYCINA 1. Schemat mechanizmu działania ektoiny na nabłonek błon śluzowych. W obecności ektoiny cząsteczki wody przyjmują bardziej 
zwartą strukturę, co zwiększa ochronę nabłonka przed czynnikami zewnętrznymi 
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nym. Produkty kosmetyczne zawierające ektoinę efektyw-
nie zapobiegają utracie wilgotności skóry, utrzymując ją 
nawilżoną.

Działając przeciwzapalnie i antyoksydacyjnie, może 
ona wspomagać ochronę skóry przed uszkodzeniem 
wywołanym promieniowaniem UVA [8], UVB, świa-
tłem widzialnym i podczerwonym [9], zanieczyszcze-
niem środowiska lub innymi potencjalnie szkodliwymi 
czynnikami. Badając fotoochronne działanie ektoiny, 
wykazano, że preinkubacja ekwiwalentu skóry z ekto-
iną przez 24 godziny znacznie zmniejsza liczbę uszko-
dzonych promieniowaniem UV keratynocytów [8].  
Stwierdzono także, że stosując przed ekspozycją na  
promieniowanie UV emulsję zawierającą 1% ektoiny, 
uzyskuje się zmniejszenie apoptozy komórek Lan-
gerhansa [10].

Ostatnie badania potwierdzają, że zanieczyszczenie 
powietrza jest jednym z czynników przyczyniających się 
do przedwczesnego starzenia się skóry [11]. Stwierdzono, 
że to ultradrobne cząstki zanieczyszczeń nasycone węglo-
wodorami aromatycznymi są główną przyczyną zmian 
pigmentacji w wyniku starzenia się skóry wywołanego 
zanieczyszczeniami [12]. Ektoina jest jedyną substancją 
o udowodnionym in vivo działaniu chroniącym przed 
zanieczyszczeniem powietrza oraz przyspieszającym re-
generację skóry [13]. Jej skuteczność potwierdzono dla 
różnych rozmiarów cząstek pyłu zawieszonego, zwłasz-
cza tych najdrobniejszych (UFP), ale także sadzy [za-
wierającej wielopierścieniowe węglowodory aromatycz-
ne (WWA)], spalin silnikowych (zawierających metale 
ciężkie i WWA) oraz dymu papierosowego [14]. Warto 
zwrócić uwagę na fakt, że mechanizm innych substancji 
wchodzących w skład emolientów, mających za zadanie 
ochronę przed zanieczyszczeniami polega na tworzeniu 
powłoki, która jednak nie zapobiega przenikaniu właśnie 
tych najdrobniejszych cząstek.

W związku z powyższym ektoina odgrywa nieoce-
nioną rolę w dermatologii. Dzięki łagodzącemu i nawil-
żającemu działaniu jest składnikiem preparatów pielę-
gnacyjnych przeznaczonych dla skóry suchej, skłonnej 
do podrażnień lub łuszczenia się. Znajduje zastosowa-
nie w takich schorzeniach, jak atopowe zapalenie skóry, 
łuszczyca lub oparzenia słoneczne. Jej działanie nawilża-
jące zostało wielokrotnie udowodnione, co potwierdzo-
no m.in. w badaniu przeprowadzonym przez Grafa i wsp. 
W grupie ochotników stwierdzono, że ektoina zmniejsza 
przeznaskórkową utratę wody [15]. W badaniu tym na 
skórę nakładano emulsję z różnymi stężeniami ektoiny 
i poddawano działaniu detergentu. Wykazano, że wraz 
ze wzrostem stężenia ektoiny w stosowanej emulsji skóra 
staje się mniej podatna na uszkodzenia wywołane deter-
gentem, co chroni ją przed nadmiernym odparowywa-
niem wody z naskórka. Stwierdzono także, że wiązania 

wody z ektoiną są znacznie trwalsze niż wody i glicerolu, 
udowadniając jej skuteczniejsze działanie w porównaniu 
z innymi powszechnie stosowanymi środkami nawilża-
jącymi skórę. 

W przeglądzie systematycznym oceniającym sku-
teczność terapii ektoiną w atopowym zapaleniu skóry 
wykazano, że wykorzystanie preparatów do stosowania 
miejscowego, zawierających 5,5–7,0% ektoiny, korzyst-
nie wpływa na skórę, zmniejszając jej suchość, a także 
świąd i zapalenie skóry. Preparaty te były dobrze tole-
rowane, zwłaszcza u niemowląt i dzieci, czyli w grupie 
chorych najczęściej dotkniętych chorobą [16]. W bada-
niach, w których ektoinę stosowano jako terapię uzu-
pełniającą, jej użycie wiązało się z rzadszą potrzebą sto-
sowania leczenia farmakologicznego, a także poprawiło 
skuteczność na przykład glikokortykosteroidów stoso-
wanych miejscowo.

Oprócz właściwości nawilżających, stwierdzono, że 
ektoina hamuje kaskadę zapalną na poziomie błon ko-
mórkowych nabłonka skóry [17]. Dzięki temu może być 
wykorzystywana w celu łagodzenia stanów zapalnych, 
zmniejszając zaczerwienienie, obrzęk i świąd skóry, w ta-
kich jednostkach chorobowych jak atopowe zapalenie 
skóry, łuszczyca lub trądzik. Może również przyspieszać 
proces gojenia się skóry poprzez zmniejszanie stanu za-
palnego i wspieranie regeneracji tkanek.

ALERGOLOGIA

W chorobach alergicznych, takich jak atopowe zapale-
nie skóry, alergiczny nieżyt nosa lub alergiczne zapale-
nie spojówek, coraz większą uwagę zwraca się na metody 
leczenia mające na celu zmniejszenie przepuszczalności 
naturalnej bariery ochronnej organizmu dla alergenów. 
Szczególnie istotne jest to w przypadku atopowego zapa-
lenia skóry, gdzie w okresie zaostrzeń stosowane są gli-
kokortykosteroidy i inhibitory kalcyneuryny, jednak bez 
terapii wspomagającej odbudowę bariery naskórkowej 
takie leczenie jest mniej skuteczne. 

Współczesny arsenał terapii stosowanych w aler-
gicznym nieżycie nosa obejmuje przede wszystkim leki 
przeciwhistaminowe II generacji, glikokortykosteroidy 
donosowe oraz immunoterapię swoistą. Idealną metodą 
byłoby skuteczne zapobieganie ekspozycji na alergeny, 
co w praktyce najczęściej nie jest możliwe. Pośrednim 
działaniem może być natomiast zastosowanie miejscowe 
ektoiny, która tworząc hydrofilowy film na powierzchni 
błony śluzowej nosa, ogranicza jej kontakt z alergenem, 
co zmniejsza intensywność reakcji alergicznej. Potwier-
dzono, że stosowanie sprayu z ektoiną przyspiesza łago-
dzenie objawów alergicznego nieżytu nosa, poprawia ja-
kość życia i zmniejsza zapotrzebowanie na donosowe leki 
przeciwhistaminowe [18]. Przeprowadzono także analizę 
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skuteczności i bezpieczeństwa stosowania preparatów 
zawierających ektoinę, podawanych zarówno donosowo, 
jak i do worka spojówkowego, w porównaniu z azelastyną 
i kromoglikanem. Werkhäuser i wsp. wykazali porówny-
walne zmniejszenie nasilenia objawów w grupach stosują-
cych ektoinę i azelastynę. Mniejszą redukcję stwierdzono 
u pacjentów stosujących kromoglikan [19].

OTOLARYNGOLOGIA

Dzięki właściwościom nawilżającym i przeciwzapalnym 
ektoina znalazła zastosowanie także we wspomagają-
cym leczeniu infekcji górnych dróg oddechowych, m.in. 
w przewlekłym zapaleniu nosa i zatok, zapaleniu gardła 
lub zapaleniu ucha środkowego [20]. Zabezpieczając bło-
ny śluzowe filmem hydrofilowym, przyspiesza ona reduk-
cję stanu zapalnego i regenerację podrażnionej śluzówki. 
Preparat w sprayu redukuje podrażnienia błony śluzowej 
i dyskomfort związany z suchością nosa, wywołanymi 
stosowaniem steroidów donosowych. W zapaleniu gar-
dła jej właściwości przeciwzapalne pomagają łagodzić ból 
i obrzęk gardła. 

Nie bez znaczenia jest również jej rola w rehabilitacji 
po zabiegach chirurgicznych. Po operacjach nosa, gardła 
i ucha ektoina może być stosowana w celu wspierania 
procesu gojenia się, nawilżenia błon śluzowych i zapo-
biegania infekcji.

PULMONOLOGIA

W badaniach nad efektem działania ektoiny w drogach 
oddechowych obserwowano, że zmniejsza ona poziom 
markerów stanu zapalnego (poziom interleukiny 8 i tlen-
ków azotu w plwocinie) u chorych w podeszłym wieku 
z łagodną postacią przewlekłej obturacyjnej choroby płuc 
(POChP), a także skutecznie łagodzi zapalenie neutrofi-
lowe u chorych na POChP (mierzone jako procentowa 
zawartość neutrofilów w plwocinie) [21]. W badaniach 
tych efekt ochronny był zależny od dawki ektoiny. Dzięki 
wpływowi na prozapalną ścieżkę sygnalizacji komórek 
nabłonka płuc ektoina może być skuteczna w zapobie-
ganiu starzeniu się płuc wywoływanemu zanieczyszcze-
niem powietrza [22]. Chociaż dokładne mechanizmy nie 
są do końca znane, wydaje się, że cząsteczka ta odgrywa 
rolę stabilizującą w strukturach receptorów, skutecznie 
zapobiegając rozwojowi kaskady sygnalizacyjnej zapale-
nia [23]. Ze względu na zdolność do redukcji nasilenia 
stanu zapalnego i doskonały profil tolerancji w ostat-
nich latach coraz częściej dyskutuje się nad potencjal-
ną rolą ektoiny we wspieraniu chorych z rozstrzeniami  
oskrzeli, a także pacjentów cierpiących z powodu powi-
kłań ze strony układu oddechowego po przebytej infekcji 
SARS-CoV-2.

OKULISTYKA

Ze względu na działanie nawilżające ektoinę stosuje się 
także wspomagająco w leczeniu schorzeń oczu. Łagodzi 
podrażnienia i stany zapalne, stabilizując warstwy wod-
ną i lipidową filmu łzowego oraz zapewniając optymalne 
nawilżenie. Zwiększając wiązanie wody z komórkami po-
wierzchni oka, chroni przed alergenami i zwiększa odpor-
ność na zewnętrzne czynniki stresowe. Szczególne zna-
czenie ma zastosowanie ektoiny w alergicznym zapaleniu 
spojówek połączonym z zespołem suchego oka, w którym 
sprawne usuwanie alergenów z worka spojówkowego jest 
utrudnione, co istotnie pogarsza efekty standardowego 
leczenia. W przeglądzie systematycznym oceniającym 
skuteczność takiej terapii stwierdzono znaczną poprawę 
w zakresie objawów ocznych w przebiegu alergicznego za-
palenia błony śluzowej nosa i spojówek, pooperacyjnego 
wtórnego zespołu suchego oka lub odbudowy nabłonka 
oka po operacji.

GASTROENTEROLOGIA

Dysfunkcja bariery nabłonkowej jelit wiąże się z patoge-
nezą nieswoistych zapaleń jelit. Potwierdzono, że ekto-
ina zapobiega nadmiernej przepuszczalności nabłonka 
jelitowego w przebiegu stanu zapalnego. W badaniach 
na myszach wykazano redukcję obrzęku błony śluzowej, 
napływu leukocytów oraz uszkodzenia tkanki u myszy 
poddanych leczeniu ektoiny. Uzyskano ponadto powrót 
przepuszczalności nabłonka jelit do poziomu myszy zdro-
wych [24].

Abdel-Aziz i wsp. badali wpływ przeciwzapalny ekto-
iny w nieswoistych chorobach zapalnych jelit. Wykazali, 
że ektoina w optymalnej dawce 100 mg/kg masy ciała 
wywołuje bardzo zbliżone działanie do sulfasalazyny sto-
sowanej w trzy razy większej dawce. Wyniki były porów-
nywalne zarówno na podstawie oceny histopatologicznej, 
jak i stężenia markerów zapalnych (TNF-α, IL-1β, PGE2, 
LTB4, ICAM-1) [25].

NEUROLOGIA

Badając antyagregacyjne działanie ektoiny w chorobach 
neurodegeneracyjnych, początkowo stwierdzono zaha-
mowanie procesu agregacji i tworzenia amyloidu insuliny 
w warunkach in vitro w obecności roztworu ektoiny [26], 
a następnie hamowanie agregacji Aβ42 peptydu [27]. Ma 
to olbrzymie znaczenie w badaniach nad prewencją choro-
by Alzheimera, której przyczyną jest tworzenie zewnątrz-
komórkowych płytek i włókien amyloidowych, złożonych 
głównie z peptydu amyloidu β. Podobne działanie, pole-
gające na zahamowaniu tworzenia się włókien amyloido-
wych, wykazano także w chorobach prionowych [28].
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GINEKOLOGIA

Ochronne i nawilżające właściwości ektoiny zostały wy-
korzystane w preparatach miejscowych, wspomagających 
leczenie zespołu suchej pochwy. Żel oparty na ektoinie 
redukuje objawy suchości i atrofii pochwy, zmniejsza po-
drażnienia błony śluzowej pochwy, łagodzi świąd i pie-
czenie oraz wspiera proces regeneracji. Pokrycie ściany 
pochwy ochronnym filmem może zmniejszyć potencjalną 
utratę wody z błon komórkowych i chronić je przed dzia-
łaniem czynników zewnętrznych, ograniczając kaskadę 
stanu zapalnego.

PODSUMOWANIE

Preparaty ektoiny mają istotny potencjał w szerokiej ga-
mie schorzeń, szczególnie w leczeniu wspomagającym 
chorób dermatologicznych i alergicznych. Na polskim 
rynku dostępnych jest wiele różnych form preparatów 
zawierających tę cząsteczkę, o licznych zastosowaniach 
(tab. 1). Bieżące badania wskazują ponadto na możliwo-
ści jej wykorzystania w kolejnych chorobach o podłożu 
zapalnym. W połączeniu z bardzo dobrym profilem bez-
pieczeństwa, również u dzieci, sprawia to, że ektoina sta-
nowi istotne i skuteczne wsparcie w praktyce klinicznej, 
w leczeniu zarówno ostrych, jak i przewlekłych stanów 
zapalnych, a także podrażnień oraz w ochronie przed 
szkodliwymi wpływami środowiska.
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