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Streszczenie/Abstract

Celem pracy bylo przeprowadzenie przegladu, na podsta-
wie dostepnej literatury naukowej oraz popularno-naukowe;j,
pos$wigconemu ewolucji medycyny estetycznej na przestrzeni
wiekéw, poczawszy od starozytnych cywilizacji Egiptu, Gregji
i Rzymu, przez $redniowieczne koncepcje pickna, az po naro-
dziny chirurgii plastycznej w XIX i XX wieku oraz przedsta-
wienie kierunkéw rozwoju medycyny estetycznej na przyszle
lata, z naciskiem na personalizacj¢ zabiegéw, rosnaca rolg
technologii biotechnologicznych czy sztucznej inteligencji.
Waznym aspektem rozwazani bylo takze zmieniajace si¢ podej-
$cie ludzi, ktérzy coraz czgsciej poszukuja naturalnych i sub-
telnych efektéw estetycznych oraz takich zabiegéw, ktére
wspieraja procesy regeneracyjne skory. Wnioski plynace z pra-
cy wskazuja jednoznacznie, ze ostateczny sukces medycyny
estetycznej zaleze¢ bedzie od dalszych badan nad odleglymi
skutkami zabiegéw oraz wdrozeri odpowiednich regulacji
prawnych, ktére zagwarantuja wysoka jako$¢ oraz skuteczno$é
oferowanych ustug. Przyszto$¢ tej dziedziny bedzie opieraé si¢
na innowacjach technologicznych, ktdre oferuja naturalne
efekty, krotszy czas rekonwalescencji i maksymalne bezpieczen-
stwo.

Stowa kluczowe: medycyna estetyczna, biotechnologia,

personalizacja zabiegéw, sztuczna inteligencja.

The aim of the study was to present, based on available
scientific and popular science literature, devoted to the evolu-
tion of medicine over the centuries, from the civilization of
Egypt, Greece and Rome, through medieval concepts of be-
auty, to the appearance of plastic surgery in the 19th century
and the 20th century and the consequences of the development
of medicine that may occur due to the personalization of effects,
growing biotechnology or artificial intelligence. Another aspect
of the solution was security provided by people who are incre-
asingly looking for natural solutions and subtle side effects and
effects that support the skin's regenerative activities. The results
flow from a biological source that will come from further re-
search on major impacts and regulatory implementations that
will ensure the emergence and access to services. The future of
this part will depend on technological innovations that result

in natural effects, recovery times and maximum safety.

Key words: aesthetic medicine, biotechnology, proce-
dure personalization, artificial intelligence.

Wstep

Medycyna estetyczna to jedna z dzie-
dzin wspdlczesnej medycyny, keéra ma na
celu skupienie si¢ na zmianach w natural-
nym wygladzie lub w estetycznej popra-
wie nabytych ,skaz”. Jest ona odrebna,
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stosunkowo nowa galezia wspélczesnej
medycyny, ktéra odnajduje swoje korze-
nie w wielu dyscyplinach medycznych
m.in. dermatologii, dietetyce, chirurgii
estetycznej, ginekologii, stomatologii
estetycznej, chirurgii naczyniowej czy

nawet psychologii. Medycyna estetycz-

na skupia si¢ gtéwnie na zmianach na-
turalnego lub nabytego niepozadanego
wygladu, poprzez leczenie stanéw takich,
jak: blizny, wiotkos¢ skéry, zmarszczki,
pieprzyki, melasma, nadmiar duszczu,
cellulit, zbedne owlosienie czy przebar-

wienia skéry. Obejmuje ona wszystkie
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zabiegi medyczne, ktére maja na celu
poprawe wygladu fizycznego, jak i po-
prawe samopoczucia klientéw, poprzez
wykonywanie nieinwazyjnych lub mi-
nimalnie inwazyjnych zabiegéw kosme-
tycznych. Ewolucja zabiegéw w zakresie
medycyny estetycznej zmierza w kierunku
procedur, ktére swoim dziataniem bedg
pobudza¢ naturalne mechanizmy obronne
oraz regeneracyjne skéry i w ten sposéb
powstrzymywac nieuchronny proces sta-
rzenia si¢ organizmu [9].

Celem artykutu byt przeglad pi$mien-
nictwa dotyczacego ewolucji w zakresie
medycyny estetycznej na przestrzeni wie-
kéw, od starozytnosci po czasy wsp6t-
czesne oraz omodwienie, jakie s jej
predykcje na przyszle pigé lat, poczawszy
od 2025 roku.

1. Rozwdj medycyny estetycznej na

przestrzeni lat

1.1. Starozytny Egipt — kluczowe
aspekty staroegipskiej medycyny

estetycznej

Medycyna starozytnego Egiptu byla
unikalnym polaczeniem racjonalnej wie-
dzy empirycznej, zaawansowanej chirurgii
oraz praktyk magicznych i religijnych.
Egipscy lekarze, czgsto bedacy jednocze-
$nie kaptanami, cieszyli si¢ ogromnym
uznaniem w calym $wiecie antycznym.
W czasach starozytnego Egiptu ludzie
odczuwali juz potrzebe ozdabiania swoich
twarzy oraz ciala, przykladali oni bardzo
duza uwage do wygladu zewnetrznego.
Makijaz w znaczeniu Egipcjan posiadat
znaczenie nie tylko estetyczne, ale réw-
niez odgrywal bardzo duza rol¢ w zyciu
codziennym oraz w obrzedach religij-
nych. Stosowany zarédwno przez kobiety
jak i mezczyzn podkreslal naturalne ich
pickno. Egipcjanie wierzyli, ze dbanie
o wyglad zewnetrzny podkresla ich sta-
tus spofeczny i kulture osobista. Makijaz
w starozytnym Egipcie petnit réwniez

funkcje ochronna, bowiem kosmetyki,

ktére byly uzywane przez mieszkaricéw,
zawieraly whasciwosci antybakteryjne i an-
tyseptyczne, wedtug wierzeni chronily one
réwniez przed ,zZlymi sitami”. Odnoszac
sie do kolorystyki uzywanych kosmetykéw
w historii Egiptu, dominujacymi kolorami
byly: czarny (kohl) i zielony (malachit).
Kolory mialy tez swoje odniesienie do
wierzeni. Kolor czarny zwiazany byt z bogi-
nig Hathor oraz bogiem Anubisem i miat
chroni¢ przed silg ,ztych duchéw”. Z kolei
kolor zielony zwiazany byl z Horusem,
bogiem nieba i ochrony, uzywany ciest do
powiek typu malachit, mial z kolei nie§¢
ze soba ,,ochrone boska” [5, 16].

Kohl stosowany byl migdzy innymi
przez krélowa Nefretete, ktdra czesto
przedstawiana jest z wyraznym makijazem
oczu. Kohl byt ciemnym czarno-szarym
proszkiem, stosowanym jako eyeliner,
wytworzony z galeny (siarczek otowiu)
lub antymonitu (siarczek antymonu).
Oczy podkreslone kohlem byly bardzo
waznym elementem Egipskiej estetyki.
Warto wspomnie tez o Kleopatrze, ktéra
jest znana z wykorzystywania réznorod-
nych kosmetykéw i zabiegéw (np. kapiele
w mleku), aby zachowa¢ jak najlepszy
wyglad skéry. Natomiast wedlug wie-
rzeti stosowanie malachitu chronilo oczy
przed réznorodnymi infekcjami. Uzywa-
ny miedzy innymi przez Kleopatre byt
on nie tylko estetyczny, ale i atrakcyjny,
symbolizowal plodno$¢ i zycie. Mala-
chit byt mieszany z réznymi duszczami
zwierzecymi, sola, kwasnym mlekiem
i alabastrem (drobnoziarnista odmiang
gipsu), aby stworzy¢ paste, ktdra potem
nakladano na cialo. Wiele artefakeéw
historycznych znalezionych w grobowcach
i ruinach starozytnego Egiptu zawierato
$lady malachitu, co potwierdza jego po-

wszechne zastosowanie w tej epoce [3, 6].

1.2. Starozytna Grecja i Rzym —
poczatki medycyny estetycznej

Starozytna Grecja i Rzym stanowity
fundamenty medycyny estetycznej,

laczac

pielegnacje z rekonstrukejg ciata. Poczatki
te skupialy si¢ na utrzymaniu miodego
wygladu oraz naprawie uszkodzer, co
stanowilo zalazek wspolczesnej chirurgii
plastycznej i medycyny estetycznej. Hipo-
krates (460-377 p.n.e.), wybitny lekarz
i mentor, opisywat zabiegi poprawiajace
wyglad, koncentrujac si¢ poczatkowo
bardziej na funkcjonalnosci i estetyce
w kontekscie medycznym. Z kolei w 11
wieku n.e. Galen (129-217 n.e.), znany
jako ,ojciec farmacji”. tworzyt pierwsze
kremy rozjasniajace, a dbatos¢ o skére
poprzez stosowanie olejkéw i masci oraz
woskowanie (depilacja) byly wéwczas

stosunkowo powszechne [4, 18].

1.3. Sredniowiecze i renesans —

zmienne idee pickna

W $redniowieczu idealy pickna byly
$cisle powiazane z religia, dazenie do pick-
na bylo czgsto postrzegane jako préznos¢
i grzech, co ograniczato rozwéj medycyny
estetycznej. Dopiero w epoce renesansu,
wraz z powrotem do antycznych idealéw
pickna i harmonii, zaczela rozwijac sig
medycyna estetyczna. Stosowano bielidta
(mieszanina ofowiu i octu) do rozjasnia-
nia cery oraz rézne mikstury pielegna-
cyjne. Niestety, wiele z tych substancji
bylo toksycznych i powodowalo powazne
zatrucia. W XVIII wieku zacze¢to po-
dejmowac pierwsze préby chirurgicznej
korekeji wygladu, ktére mialy na celu
nie tylko usuwanie zmian chorobowych,
lecz takze poprawe estetyki. Lekarze eks-
perymentowali wéwczas z usuwaniem
znamion, blizn oraz guzéw skérnych.
W kolejnym stuleciu, XIX wieku, nasta-
pit dalszy rozwdj tego rodzaju prakeyk,
a wérdd najwazniejszych osiagnie¢ nalezy
wymieni¢ poczatki operagji plastycznych
nosaiuszu [11, 12].

Szczegblne znaczenie dla historii
medycyny estetycznej miat rok 1827,
kiedy Johann Friedrich Dieffenbach prze-
prowadzil jedna z pierwszych udanych

operadji rekonstrukeji nosa. Jego dziatania
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uwazane sg za fundament wspéiczesnej
chirurgii plastycznej. Pod koniec XIX
wieku rozpoczgto réwniez eksperymenty
z materiatami wypelniajacymi. Do tego
celu stosowano miedzy innymi parafine,
ktéra wykorzystywano do powigkszania
ust oraz redukcji zmarszczek. Metoda
ta, mimo poczatkowych sukceséw, zo-
stala szybko zarzucona z uwagi na liczne
powiklania zdrowotne, jakie mogla po-

wodowa¢ [5].

1.4. XIX i XX wiek — narodziny

chirurgii plastycznej

W XIX wieku, wraz z rozwojem chi-
rurgii i znieczulenia, medycyna estetyczna
zaczela nabierad ,nowoczesnego ksztattu”.
W tym okresie opracowano techniki,
ktére pozwolily na rekonstrukcje twarzy
i ciala po urazach, co mialo szczegélne
znaczenie w kontekscie wojen. Poczatek
XX wieku przynidst duzy rozwéj chirurgii
plastycznej, ktérej celem bylo nie tylko
leczenie, ale réwniez poprawa wygladu

pacjentéw [11, 12].

1.5. Druga potowa XX wieku —
rozkwit medycyny estetycznej

Po IT wojnie $wiatowej medycyna
estetyczna zaczela rozwijaé si¢ w sposéb
dynamiczny. Wprowadzono nowe tech-
nologie takie, jak: laseroterapia, liposukcja
czy implanty silikonowe. W latach 70.
i 80. XX wieku pojawily si¢ pierwsze
zastrzyki z botoksu, ktdre zrewolucjoni-
zowaly dotychczasowy rynek kosmetyczny
[11,12].

1.6. XXI wiek — personalizacja

i innowacje

Obecnie medycyna estetyczna jest
jedna z najszybciej rozwijajacych si¢ dzie-
dzin medycyny [5, 12]. Dzi¢ki postgpowi
technologicznemu, zabiegi staja si¢ co-
raz bardziej precyzyjne, bezpieczniejsze

i mniej inwazyjne. Stosowanie terapii
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komérkowej i osocza bogatoplytkowego
staje si¢ coraz bardziej popularne wsréd
0s6b cheacych odnowi¢ swéj organizm.
Medycyna estetyczna dazy do tego, aby
precyzyjnie dostosowa¢ zabiegi do in-
dywidualnych potrzeb klienta [11, 12].

Wspétezesnie, dzigki dynamicznemu
rozwojowi medycyny w ostatnich dzie-
sigcioleciach oraz rosnacej popularnosci
promowanego przez media idealu pigk-
na, coraz wigcej oséb, w tym nastolat-
kéw, pragnie upodobni¢ si¢ do swoich
»idoli”i ,celebrytéw”. W efekcie zabiegi
kosmetyczne, operacje plastyczne oraz
nowoczesne dziedziny medycyny estetycz-
nej, takie jak anti-aging, zdobywaja coraz
wieksza popularno$é. Procedury takie jak
korekgja nosa, uszu, modelowanie kosci
policzkowych, wstrzykiwanie botoksu
i kwasu hialuronowego, powickszanie ust,
liposukcja oraz wszczepianie silikonowych
implantéw piersi staja si¢ codzienno-
$cia dla wspélczesnego spoteczenstwa.
Jak pokazuja statystyki, przykladowo,
w 2024 roku w Stanach Zjednoczonych
przeprowadzono ponad 29,8 mln takich
procedur estetycznych [19].

Rozwdj medycyny estetycznej w ostat-
nich dekadach znaczaco przyspieszyt,
stajac si¢ istotnym elementem dbatosci
o zdrowie i wyglad. Rézne pokolenia
wnosza jednak odmienne podejicie do
zabiegéw estetycznych, co ksztattuje t¢
branze. Do takich pokoled mozemy za-
liczy¢:

* pokolenie Baby Boomers (od
1943 do 1960 roku) — skupiaja si¢ na
zabiegach odmtadzajacych, preferujac nie-
inwazyjne metody i tzw. ,,smart-aging”,
czyli madre starzenie si¢ przy zachowaniu
naturalnej mimiki,

* pokolenie X (od 1965 do 1980
roku) — stawia na autentycznos¢, jakos¢
i rwalo$¢, wybierajac naturalne, mini-
malnie inwazyjne korekty estetyczne.

W podejmowaniu decyzji kieruja
si¢ pragmatyzmem, sprawdzonymi re-
komendacjami i zaufaniem do marki.

Cenig subtelne zmiany, ktére poprawiaja

wyglad bez efektu sztucznosci, czesto
przedkladajac dlugofalowe efekty nad
chwilowe trendy,

* pokolenie Y (80. i 90. lata XX
wieku) — inspirowani mediami spofecz-
nosciowymi oraz trendami zwigzanymi
z samoopieka, aktywnie dzielg si¢ swoimi
dos$wiadczeniami online, skupiaja si¢ na
holistycznym dobrostanie i prewencji,

* generacja Z (od 1995 do 2012
roku) — uksztaltowana przez cyfrowe
standardy pickna, preferuje tymczasowe
zabiegi estetyczne, redefiniuje rynek este-
tyczny, kierujac sie podejéciem ,,tweak-not
transform” (poprawiaé, nie zmieniaé). Dla
tej grupy priorytetem jest optymalizacja
wygladu pod katem wizerunku cyfro-
wego przy jednoczesnym zachowaniu

autentycznosci [8].

2. Polscy i zagraniczni prekursorzy

medycyny estetycznej

Za jednych z najwazniejszych pre-
kursoréw w Polsce z branzy medycy-
ny estetycznej uznawany jest prof. dr
hab. n. med. dr h.c. Kazimierz Kobus.
W 2025 roku jego dorobek pozostaje
fundamentem ksztalcenia lekarzy tej
specjalnodci. Kazimierz Kobus, wybit-
ny chirurg plastyczny, rozpoczat swoja
kariere w trudnym okresie powojennym,
kiedy to chirurgia plastyczna byta gltéw-
nie zwigzana z rekonstrukeja ciata po
urazach wojennych i wadach wrodzo-
nych. W miare jak medycyna estetyczna
zaczeta zyskiwaé na znaczeniu w Polsce,
Kazimierz Kobus wprowadzal nowocze-
sne techniki i metody, ktére byly sto-
sowane na Zachodzie. Jego dziatalno$¢
obejmowata zaréwno edukacje nowych
pokoleni chirurgéw, jak i wprowadzanie
innowacyjnych rozwiazari w zakresie chi-
rurgii plastycznej. Dzigki zaangazowaniu
w pracy Kazimierza Kobusa medycyna
estetyczna w Polsce zyskata solidne pod-
stawy i mogla dynamicznie si¢ rozwija¢
w kolejnych dekadach. Kazimierz Ko-

bus nadal prowadzi konsultacje w swojej
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prywatnej klinice w Polanicy-Zdroju.
Ponadto jest cztonkiem honorowym wielu
towarzystw naukowych, w tym Polskiego
Towarzystwa Chirurgii Plastycznej, Re-
konstrukcyjnej i Estetycznej [20]. Oto
kluczowe publikacje, ktdre stanowia baze
teoretyczng i praktyczng wspélczesnej
medycyny estetycznej:

* ,Atlas chirurgii plastycznej”
(2004): Fundamentalne dzieto zawie-
rajace przeglad metod i wynikéw leczenia
pacjentéw kliniki w Polanicy-Zdroju.
Ksigzka ta do dzi$ stuzy jako kluczowy
podrecznik dla chirurgéw plastykéw,

* ,,Operacje estetyczne” (2021):
Najnowsza monografia, napisana wspdl-
nie z dr Katarzyna Kobus-Zalesna. Sta-
nowi ona merytoryczne uzupetnienie
yAtlasu chirurgii plastycznej”, koncen-
trujac sie na nowoczesnych technikach
operacyjnych w obrebie twarzy, nosa,
piersi i sylwetki,

» Wspétautorstwo podrecznikéw:
Prace Kazimierza Kobusa pojawiaja
si¢ réwniez jako kluczowe rozdzialy
w akademickich wydaniach zbiorowych
dotyczacych chirurgii plastycznej, wy-
dawanych m.in. przez Uniwersytet Me-
dyczny we Wroctawiu [13, 20].

Do pionieréw medycyny estetycznej
w Polsce nalezy takze dr Andrzej Igna-
ciuk, ktéry kontynuuje swoja misje jako
czolowy autorytet i prekursor medycyny
estetycznej w Polsce, kladac szczegdlny
nacisk na bezpieczeristwo i etyke wyko-
nywanych zabiegéw. Andrzej Ignaciuk
jest absolwentem Akademii Medycznej
w Lublinie.

W latach 1987-1998 przebywat
w Rzymie, gdzie pracowat i doskonalit
swoje umiejetnosci z zakresu medycy-
ny estetycznej. W 1992 roku ukonczyt
tamtejszy Uniwersytet Rzymski ,, Tor
Vergata”, uzyskujac tytut doktora me-
dycyny. W stolicy Wloch uczgszezal tez
do czteroletniej Migdzynarodowej Szkoly
Medycyny Estetycznej. Jego dorobek
pi$mienniczy stanowi fundament ksztal-

cenia kadr medycznych:

* ,Techniki iniekcyjne w zabie-
gach medycyny estetycznej” (2022):
Podrecznik pod redakcja Andrzeja Igna-
ciuka, szczegélowo opisujacy anatomig
i bezpieczne metody podawania wy-
pelniaczy,

* Redakcja naukowa ,,Kosmeceu-
tykéw”: Praca przyblizajaca lekarzom
chemie sktadnikéw kosmetycznych
wspierajacych zabiegi [14].

Andrzej Ignaciuk od kilkudziesig-
ciu lat specjalizuje si¢ w maloinwa-
zyjnych zabiegach odmiadzajacych na
twarz i cialo. Do redukcji zmarszczek
i przywracania skérze jedrnosci stosuje
przede wszystkim metody ostrzykiwania
kwasem hialuronowym, toksyna botu-
linowa i osoczem bogatoptytkowym.
Nickwestionowany ekspert w zakresie
mezoterapii iglowej oraz karboksyte-
rapii. Techniki te wykorzystuje przede
wszystkim w leczeniu cellulitu, osia-
gajac spektakularne efekty. W swojej
pracy stosuje tez lipolize iniekcyjna. Jest
zwolennikiem holistycznego podejscia
do medycyny anti-aging. Uwaza, ze za-
miast cofaé procesy starzenia si¢, woli
je spowalnia¢. Dzigki temu nie tylko
osiaga znakomite rezultaty estetycznej,
ale troszezy si¢ takze o zdrowie swoich
pacjentéw [14].

W 2002 roku dzieki inicjatywie An-
drzeja Ignaciuka rozpoczela swoja dzia-
falno$¢ trzyletnia Podyplomowa Szkota
Medycyny Estetycznej, do ktdrej moga
kandydowa¢ wylacznie lekarze, posia-
dajacy prawo do wykonywania zawodu
lekarza. Obecnie Polskie Towarzystwo
Medycyny Estetycznej i Anti-Aging,
w ktérym Andrzej Ignaciuk jest preze-
sem, zrzesza ponad 1700 cztonkéw [3].
Ponadto Andrzej Ignaciuk to doskona-
ly szkoleniowiec prowadzacy kursy ze
specjalistami $wiatowej stawy, takimi
jak: dr Philippe Deprez, dr Romulo
Mene i dr Eduardo Krulig. Bez wzgle-
du na ogromna wiedz¢ i bardzo bogate
dos$wiadczenie, nadal doskonali swoje

umiejetnosci w zakresie najnowszych

rozwiazal proponowanych przez me-
dycyne estetyczng [14].

W historii §wiatowej medycyny
Jacques Joseph, urodzony jako Jakob
Joseph, jest uznawany za ,,0jca wspot-
czesnej chirurgii plastycznej i estetycz-
nej”. Jego prace z przefomu XIX i XX
wieku stanowia fundament, na ktérym
opierajg si¢ wspSlczesne techniki stoso-
wane przez lekarzy. Jacques Joseph byt
niemieckim chirurgiem, ktéry specja-
lizowal si¢ w chirurgii twarzy. Uznaje
sig, ze jako pierwszy na $wiecie wykonat
operacje plastyczng. Najbardziej znany
jest z opracowania techniki korekty nosa
(thinoplastyki), metoda kt6ra opracowat
jest stosowana po dzi§ dzieni. Jego praca
nad operacjami nosa, szczegélnie dla
pacjentéw z deformacjami wrodzonymi
lub nabytymi, stala sie ,.kamieniem mi-
lowym” w rozwoju chirurgii estetycznej.
Jego techniki byly innowacyjne i stano-
wily podstawe dla wielu nowoczesnych
zabiegéw chirurgicznych [1, 7].

Za ,0jca nowoczesnej chirurgii pla-
stycznej”, zwlaszcza po I wojnie §wiato-
wej, uznaje si¢ takze Harolda Gillies’a.
Jego praca nad rekonstrukejg twarzy po
urazach wojennych znaczaco przyczynita
si¢ do rozwoju chirurgii estetycznej,
poniewaz wiele technik rekonstrukeyj-
nych zostalo pdzniej zaadaptowanych
do zabieg6w estetycznych [10]. Harold
Gillies nie tylko staral si¢ udoskonala¢
techniki przeszczepéw skory, ale réwniez
odkryl nowe metody rekonstrukeyjne.
Co wigcej, wprowadzit nowe podejscia
do rekonstrukgji uszkodzonych warg,
nosa i policzkdw, co znaczaco wplynelo
na estetyke i funkcjonalnos¢ obszaréw
poddanych operacji [15]. Osiagnigcia
Harolda Gillies’a i jego innowacje staly
si¢ fundamentem wielu wspélczesnych
technik medycyny estetycznej. Jego
prace w zakresie rekonstrukeji twarzy,
w tym poprawy ryséw i struktury, wply-
nely na rozwéj nowoczesnych procedur,
takich jak lifting twarzy czy plastyki

nosa [2].
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3. Predykcje dalszego rozwoju
medycyny estetycznej

Rozwdj medycyny estetycznej na
chwile obecna ukazuje sie obiecujaco.
W 2025 roku rozwéj medycyny este-
tycznej koncentruje si¢ na przejsciu od
prostego maskowania objawdw starzenia
do zaawansowanej regeneracji komérko-
wej i personalizacji zabiegéw. Wynika to
gléwnie z bardzo dynamicznego postepu
trenddéw jak i innowacyjnych rozwiazan.
Jednymi z kluczowych elementéw roz-
woju na lata 2025-2030 sa;:

* postep technologiczny — dzicki
wprowadzeniu nowoczesnych metod te-
rapeutycznych takich, jak: laseroterapia,
ultradZwicki, radiofrekwencja nie tylko
stale si¢ rozwija, ale i pozwala na wy-
konywanie coraz to mniej inwazyjnych
zabiegdw, ktére to skutkujg krétszym
czasem rekonwalescencji i zwickszaja
efektywno$¢ terapeutyczna,

* personalizacja zabiegéw — staje si¢
ona jednym z przodujacych priorytetéw
wspdlczesnej medycyny, ze wzgledu na
wzrost zapotrzebowania na indywidu-
alnie dopasowane terapie dostosowane
do unikalnych potrzeb pacjenta. Dzieki
rozwojowi genetyki i technologii analizy
biomarkeréw, mozliwe jest precyzyjne
dobranie zabiegéw pod katem predyspo-
zycji skéry i organizmu danej osoby. Takie
podejscie minimalizuje ryzyko powiktari
i maksymalizuje efekty estetyczne,

* nowe substancje typu egozosomy,
polinukleotydy oraz biostymulatory
tkankowe — obecnie dominujacymi ,wy-
petniaczami” na rynku beauty jest kwas
hialuronowy, toksyna botulinowa czy hy-
droksyapatyt wapnia, ale trwaja badania
nad nowymi, bezpieczniejszymi i bardziej
trwalymi substancjami, kedre nie tylko
poprawiaja wyglad skéry, ale takze stymu-
luja jej naturalne procesy regeneracyjne.
W tym kontekscie szczegdlne znaczenie
przypisuje si¢ biotechnologii i terapiom
bazujacym na komérkach macierzystych

oraz czynnikach wzrostu, ktére mogg od-
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grywac istotng role w regeneracji tkanek
i odmtadzaniu skory,

* rola sztucznej inteligencji —
sztuczna inteligencja i analiza danych
zyskujg coraz wigksze znaczenie, jest to
kolejna innowacja ktéra ma ogromna
szans¢ aby zrewolucjonizowa¢ medycyne
estetyczna. Sztuczna inteligencja moze
pomée w diagnozowaniu probleméw
skérnych, przewidywaniu efekeéw zabie-
géw czy dobieraniu najlepszych metod
leczenia na podstawie analizy tysiecy przy-
padkdéw. W dtuzszej perspektywie, rozwdj
tych technologii pozwoli na optymalizacje
wynikéw terapii,

* wzrost $wiadomosci spoleczne;j
— rosnaca $wiadomo$¢ estetyki, starzenia
si¢ populadji i coraz wigksza akceptacja
zabiegéw medycyny estetycznej przy-
czyniajg si¢ do wzrostu zainteresowania
tg dziedzing. Obecnie zabiegi estetyczne
s coraz bardziej dostepne, nie tylko dla
»celebrytéw”, ale takze dla szerszych grup
spolecznych, co napedza rozwdj rynku,

* zréwnowazony rozwéj i naturalne
sktadniki — w medycynie estetycznej
zaczyna si¢ klas¢ coraz wigkszy nacisk na
naturalno$¢ — zaréwno w kwestii wygladu
po zabiegach, jak i w skfadnikach stoso-
wanych preparatéw. Swiadome podejécie
do ekologii w medycynie estetycznej jest
coraz bardziej widoczne, co odzwierciedla
globalne tendencje w medycynie i ko-

smetologii [17].
4. Podsumowanie i wnioski

W niniejszej pracy przeprowadzo-
no przeglad najwazniejszych aspektéw
rozwoju medycyny estetycznej, ktdry
odzwierciedla zmieniajace si¢ standardy
pickna oraz postep technologiczny, umoz-
liwiajac wprowadzenie coraz bardziej
zaawansowanych, a zarazem mniej inwa-
zyjnych metod. Innowacje, takie jak nici
liftingujace czy technologie laserowe, bez
watpienia poprawiajg komfort pacjentéw
oraz skracaja czas rekonwalescendji, stajac

si¢ standardem wsp6lczesnych zabieg6w.

Z kolei przysztos¢ tej dziedziny be-
dzie determinowana przez dalszy rozwdj
biotechnologii, personalizacj¢ zabiegéw
oraz poszukiwanie nowych, bezpiecz-
nych rozwiazan. Jednoczesnie zauwazalne
sa zmiany w preferencjach pacjentéw,
ktérzy coraz czgdciej poszukuja natural-
nych efektdw estetycznych oraz zabiegow
wspierajacych zdrowie skéry.

Podsumowujac, mimo dynamicznego
rozwoju i licznych osiagnieé, medycyna
estetyczna stoi przed nowymi wyzwania-
mi. Niezbedne beda dalsze badania nad
dlugoterminowymi skutkami zabiegéw
oraz zapewnienie odpowiedniego nadzoru
nad nowymi technologiami. To wiasnie
réwnowaga miedzy bezpieczestwem
pacjentdw a innowacjami bedzie kluczo-

wa dla przyszlego rozwoju tej dziedziny.
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