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Z OBRAD BONIFRATERSKIEJ KONFERENCIJI
ZIOLOLECZNICTWA 2022
FITOTERAPIA U OSOB STARSZYCH

Zgodnie zapowiedzig publikujemy streszczenia wykladow z konferencji
przygotowane przez dr. n. med. Dariusza Szabele z Oddziatu w Warszawie

Bonifraterskiego Centrum Medycznego.

Potrzeby zdrowotne osob starszych — po-
tencjalna rola preparatéow roslinnych -
prof. dr hab. n. med. Tomasz Kostka, Klinika
Geriatrii Uniwersytetu Medycznego w Lodzi

Osoby starsze chorujg przecigtnie na kil-
ka choréb przewleklych. Oprocz klasycz-
nych schorzen, takich jak choroby ukiadu
krazenia, oddechowego czy reumatyczne,
seniorzy borykaja si¢ z problemami cha-
rakterystycznymi dla wieku starszego, taki-
mi jak niedozywienie bialkowo-energetycz-
ne (protein-energy malnutrition), sarkope-
nia (dynapenia), kacheksja (wyniszczenie)
czy zespol stabodci (frailty syndrome). Oso-
by starsze przyjmuja czesto kilka lub nawet
kilkanaScie roznych preparatow. Rodzi to
niebezpieczenstwo dziatan niepozadanych
lekow.

W terapii geriatrycznej nalezy zawsze
rozwazy¢ mozliwosci leczenia bez lekow,
dopasowac¢ leki do specyficznej diagnozy,
redukowac¢ dawki i liczbg lekow zawsze, je-
zeli tylko to mozliwe, sprawdzac leczenie
regularnie, stosowa¢ metody ograniczenia
polipragmazji: kryteria Beers'a, lista lekow
ktorych stosowanie powinno by¢ rozwazo-
ne przy braku przeciwskazan — START
(Screening Tool to Alert doctors to Right
Treatment), lista lekow potencjalnie nieod-
powiednich w leczeniu chorych > 65 r.z. -
STOP (Screening Tool for Older Persons’s
Prescription).

Preparaty roslinne sg od stuleci stosowa-
ne powszechnie w wielu kulturach. Leki ro-
§linne sa preparatami o udowodnionym
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dzialaniu terapeutycznym. Rosnaca liczba
badan naukowych daje mozliwo$¢ coraz
lepszej oceny dzialania poszczegdlnych
substancji ro§linnych. Na przyklad, w me-
taanalizie kilkunastu opublikowanych ba-
dan wykazano, ze Echinacea (jezOwka)
zmniejszyla ryzyko rozwoju przeziebienia
i czas trwania przeziebienia. Wciaz brakuje
jednak badan w standardzie Evidence Ba-
sed Medicine oceniajgcych skutecznosé
substancji roSlinnych. Niestety, jako$¢
wigkszoSci zgloszonych do tej pory badan
klinicznych lekéw ziotowych budzi duze
obawy ze wzgledu na szereg czynnikow,
ktore sprawily, ze dane maja watpliwa war-
tos¢. W przegladzie 206 randomizowanych
badan kontrolnych (RCT) dotyczacych zio-
lolecznictwa, ktory zostal opublikowany
w Medline w latach 1966-2003, wazne ele-
menty metodologiczne RCT, w szczeg6lno-
Sci zaSlepienie badan, ukrywanie alokacji,
generowanie sekwencji alokacji i analizy
intencji leczenia, nie zostaly w peini opisa-
ne. Jedynie 15% z tych badan wykorzysty-
walo zaSlepienie, wielko§¢ préby wynosita
w wiekszosci mniej niz 300 pacjentdw, kon-
trole byly nieodpowiednie, a badania byly
krotkoterminowe.

W potocznym rozumowaniu leki roslinne
sa ,naturalne” i bezpieczne. Osoby starsze
czgsto nie potrafig rozrozni¢ lekow roslin-
nych od suplementow diety. Jednoczesne
stosowanie lekéw na recepte 1 ziolowych
produktow leczniczych wérdd osdb w pode-
szlym wieku jest powszechne. Wiele oséb
starszych jest przekonanych o skutecznym
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oddzialywaniu tych preparatow. Nalezy
Jednak pamietac o szczeg6lnych wzgledach
bezpieczefistwa. Przyjmowanie innych le-
kow, nawet wydawanych bez recepty, w po-
taczeniu z substancjami aktywnymi zioto-
wych suroweéw moze powodowaé grozne
efekty uboczne, szczegolnie jesli sa to leki
przeciwzakrzepowe, przeciwbdlowe lub le-
ki na nadcisnienie. U 0s6b oczekujacych na
operacj¢ przyjmowanie suplementéw zio-
lowych moze wplyna¢ na przebieg i powo-
dzenie zabiegéw chirurgicznych. Sktadniki
niektérych preparatéw ziolowych moga
zmniejszy¢ skutecznos¢ srodkéw znieczula-
jacych lub doprowadzi¢ do wzrostu ciénie-
nia, a takze krwotoku. Metabolizm lekow
u 0sob starszych jest inny niz u mlodszych,
dlatego tez przed stosowaniem preparatdw
ziotowych wskazane jest zawsze zasiegnig-
cie porady lekarskiej.

Aktualne mozliwoéci neuroprotekcji w os-
trym uszkodzeniu mézgu - prof. dr hab. n.
med. Konrad Rejdak, Katedra i Klinika Neu-
rologii Uniwersytetu Medycznego w Lublinie

Choroby naczyniowe mozgu sa jedna
z najezestszych przyczyn zgonu i kalectwa,
a liczba zachorowan w wielu krajach §wiata
stale wzrasta. W ostatnich latach dokonal
si¢ duzy postep w zrozumieniu podstawo-
wych mechanizméw molekularnych, odpo-
wiedzialnych za procesy uszkodzenia ko-
morkowego w ostrym uszkodzeniu mézgu.

Dalo to podstawy do opracowania metod
terapeutycznych. Pomimo dotychczaso-
wych licznych niepowodzen terapii neuro-
protekeyjnej w chorobach centralnego
ukladu nerwowego, strategia stymulowania
neuroregenreacji/neuroplastycznosci zaj-
mowac bedzie wazne miejsce we wspolcze-
snej neurologii. Po przeanalizowaniu ob-
szernej literatury dotyczacej tego zagadnie-
nia, wydaje si¢, ze w stanach patologicz-
nych szybko przebiegajacych (udar, trau-
ma) racjonalnym podejéciem bedzie tera-
pia skojarzona z zastosowaniem substancji
dziatajacych na réznych pietrach kaskady
uszkodzenia. W przypadku schorzen o po-
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wolnym, ale post¢pujacym przebiegu nie-
zwykle wazna jest wczesna diagnostyka
I rozpoczgeie leczenia w bezobjawowym
okresie, gdy wigkszo§¢ neuronéw nie zosta-
lo jeszcze zniszezonych. W przeciwnym ra-
zie jedynym racjonalnym podejéciem pozo-
stanie terapia objawowa lub obecnie opra-
cowywane techniki rekonstrukeji tkanek
poprzez pobudzanie ich rozwoju.

W niniejszej prezentacji oméwione zo-
stang najwazniejsze metody terapii neuro-
protekeyjnej w ostrym uszkodzeniu mézgu.

Interakcje lekéw roSlinnych stosowanych
u pacjentow w wieku podesziym — prof. dr
hab. n. farm. Przemystaw Mikolajczak, Ka-
tedra i Zaklad Farmakologii Uniwersytetu
Medycznego w Poznaniu.

Wiadomo, ze wiek jest jednym z czynni-
kow wplywajacych na zmiennosé¢ odpowie-
dzi farmakoterapeutycznej. Na tym tle sto-
sowanie politerapii, wlaczajac w to stoso-
wanie lekéw pochodzenia ro$linnego, sta-
nowi powazne wyzwanie dla bezpiecznej
farmakoterapii.

U 0s0b starszych procesy absorpcji lekow
z przewodu pokarmowego sg w niewielkim
stopniu zmniejszone, ale wiek ma zna-
mienny wplyw na dystrybucje substancji
leczniczych, bowiem u pacjentéw powyzej
65 roku zycia, obserwuje si¢ zmniejszenie
objgtosci dystrybucji, wzrost przepuszczal-
nosci bariery krew-mozg czy spadek steze-
nia albumin w osoczu, co moze podwyzszaé
stgzenie wolnego, niezwigzanego z biatka-
mi osocza leku.

W czasie procesu starzenia dochodzi do
zmniejszenia masy watroby i szybkosci
przeplywu krwi przez watrobe, co prowadzi
do zwolnienia metabolizmu (zwlaszcza za-
chodzacego przez CYP2C19) i klirensu wa-
trobowego lekow. Eliminacja lekow przez
nerki u pacjentéw starszych jest zwolniona,
a spadek masy migéniowej i wzrost tkanki
tluszczowej prowadzi do wydtuzenia okre-
su poitrwania, zwlaszeza lekow lipofilnych.

Z wiekiem, z farmakodynamicznego
punktu widzenia, zwigksza si¢ prawdopo-
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dobiefistwo wystgpowania objawow nie-
pozadanych.

Wystepowanie wige podczas politerapii
ryzyka interakcji farmakokinetycznych
oraz farmakodynamicznych u pacjentow
starszych moze mie¢ istotny wymiar kli-
niczny, zwlaszcza podczas stosowania le-
kow roslinnych z natury swej wieloskfadni-
kowych. Wiadomo bowiem, ze z praktycz-
nego punktu widzenia, przy stosowaniu in-
dywidu6w chemicznych jako lekéw jedno-
czeSnie, prawdopodobiefistwo interakcji
wzrasta wraz ze wzrostem ich liczby, osig-
gajac dla dwdch lekéw ~ 13%, dla pieciu
lekow — 38%, a dla ponad siedmiu — 80%.
Nalezy podkreslié, ze wiedza na temat
mozliwych interakcji pochodzi w wiekszo-
Sciz badaf in vitro lub in vivo z wykorzysta-
niem zwierzat doSwiadczalnych. Prowa-
dzenie bowiem badan klinicznych, spetnia-
jacych wspélczesnie stosowanych rygory-
stycznych zatozen metodologicznych, jest
ograniczone ze wzgledu na ich koszt,
wzgledy etyczne oraz odniesienie do kon-
kretnej populacji (konieczno$¢ uwzgled-
niania farmakogenetyki). Stad wyniki inte-
rakcji sg znane glownie z doniesien przy-
padkow klinicznych czy toksykologicznych
(case reports), majacych w wiekszosci cha-
rakter incydentalny. Niemniej jednak zna-
ne sg przypadki powaznych interakeji ta-
kich lekow syntetycznych jak np. warfary-
na, benzodiazepiny, statyny, paracetamol,
NLPZ z lekami zawierajacych dziurawiec
zwyczajny (Hypericum perforatum), mito-
1zab dwuklapowy (Ginkgo biloba), zen-
-szefi (Panax ginseng), kozlek lekarski (Va-
leriana officinalis), czosnek pospolity (Al-
lium sativum), szatwie czerwonokorzenio-
wa (Salvia miltiorrhiza), jezéwke purpuro-
wa (Echinacea purpurea), kozieradke pos-
politg (Trigonella foenum-graecum), ostro-
pest plamisty (Silybum marianum). Obser-
wowane byly bowiem efekty zwiekszenia
sify dzialania warfaryny, prowadzace do
zwigkszenia jej efektu dziatania i przedtu-
zenia czasu krwawienia po zastosowaniu
preparatow zawierajacych kozieradke,
czosnek, szalwi¢ czerwonokorzeniowa,
prowadzgc nawet do wylewow §rédmézgo-

wych (milorzagb). Jednakze istnieje tez
grupa roslin leczniczych, ktérych stosowa-
nie daje ostabienie dzialania warfaryny np.
dziurawiec, zef-szef. Najlepiej poznang
rosling, jesli chodzi o interakcje jest dziu-
rawiec. Wigkszos¢ zrédet podaje interak-
cje na poziomie farmakokinetycznym, pro-
wadzace do zmniejszenia stezenia i tym sa-
mym oslabienia dzialania takich lekéw jak
alprazolam, amitryptylina, bupropion, gi-
klazyd, imatynib, metadon, omeprazol,
statyny (rozuwastatyna, atorwastatyna),
zolpidem. Czasem komedykacja dziuraw-
ca z lekami prowadzi do bardzo silnych
i niebezpiecznych interakcji farmakodyna-
micznych jak np. laczne podawanie z bu-
spironem czy lekami z grupy SSRI (parok-
setyna, sertralina) czy wenlafaksyna (ze-
spol serotoninowy).

Z uwagi na zmieniong fizjologie 0sob star-
szych i wynikajace z tego implikacje, poja-
wiajace si¢ ryzyko wystapienia wyzej wspo-
mnianych interakcji winny podlegaé szcze-
g0lnej uwadze i znalez¢ wyraz w ostroznym
stosowaniu politerapii u pacjentéw powyzej
65 roku zycia.

Prozdrowotne efekty kwaséw fenolowych
na przykiadzie kwasu protokatechowego —
prof. dr hab. n. med. Ewa Widy-Tyszkiewicz,
Katedra i Zaklad Farmakologii Doswiad-
czalnej i Klinicznej, Centrum Badah Przed-
klinicznych i Technologii CePT Warszaw-
skiego Uniwersytetu Medycznego

Kwas protokatechowy (PCA) i jego po-
chodna aldehyd protokatechowy (PAL) sa
szeroko rozpowszechnionymi polifenola-
mi, wystepujagcymi w jadalnych owocach,
warzywach i zbozach. PCA jest gléwnym
ludzkim metabolitem glikozydow cyjanidy-
nowych, pochodzacych z antocyjanow,
o wielokierunkowym dziataniu biologicz-
nym, m.in. przeciwutleniajacym, przeciw-
zapalnym i neuroprotekcyjnym.

Biotransformacja spolimeryzowanych
polifenoli jest dokonywana przez mikro-
biote jelitowa, a zarébwno PCA, jak i PAL
wplywaja na jej profil, co przyczynia sie do
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zwigkszenia korzyéci zdrowotnych. PCA
jest substancjg o niezwykle silnym dziala-
niu antyoksydacyjnym, przewyzszajacym
znacznie dzialanie troloxu, chroniaca ko-
morki przed utlenianiem i zniszczeniem
przez wolne rodniki. W zaleznosci od mo-
delu badawczego, obserwuje si¢ zwicksze-
nie st¢zenia glutationu, nasilenie aktywno-
Sci katalazy, dysmutazy ponadtlenkowe;j
oraz oksygenazy hemowej. PCA powoduje
zmniejszenie peroksydacji lipidow (zmniej-
szajgc stezenie dialdehydu malonowego).
W stanach zwigzanych ze starzeniem sie,
takich jak neurodegeneracja, stwierdzono
hamowanie agregacji nieprawidtowych bia-
fek, jak np. alfa-synukleiny i beta amyloidu,
zwigzanych z chorobg Alzheimera. Wyka-
zano, ze zarbwno PCA, jak i PAL dziataja
przeciwutleniajaco in vitro i in vivo oraz ko-
rzystnie dzialaja w przewleklych stanach
zapalnych. PCA hamuje wytwarzanie cyto-
kin prozapalnych, takich jak: TNF-alfa
i IL-lbeta, mediatoréw reakcji zapalnej,
np. NO i prostaglandyny E2. Hamuje eks-
presj¢ gendw dla syntazy tlenku azotu i cy-
klooksygenazy-2, a takze hamuje §ciezki sy-
gnalowe poprzez NF-kB i kinaze MAPK.
U myszy PCA hamowat apoptoze induko-
wang mTOR, poprzez zmniejszenie eks-
presji kaspazy-3 w watrobie i ekspresji p53
w watrobie i mézgu. PCA wykazuje dziala-
nie przeciwmiazdzycowe, ponadto dziala
antyagregacyjne, zmniejszajac ryzyko za-
krzepicy. Duze znaczenie ma profilaktycz-
ne dzialanie PCA w eksperymentalnych
modelach zespolu metabolicznego, dzieki
dzialaniu przeciwcukrzycowemu i redukcji
otylosci.

Nasze badania wykazaly, ze PCA prze-
ciwdziata uposledzeniu uczenia sie i deficy-
tom pamigciowym, obserwowanym u szczu-
16w, ktorym podawano przewlekle D-gala-
ktoze. Usprawnial pamieé epizodyczng
i przywolywanie informacji o lokalizacji
przestrzennej obiektéw oraz byt skuteczny
W przywracaniu prawidlowej transmisji se-
rotoninergicznej i dopaminergicznej w hi-
pokampie oraz korze przedczotowej. Jed-
noczesnie mial znikomy wplyw na funkcje
poznawcze u zwierzat zdrowych. W bada-
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niach przedklinicznych stwierdzono ko-
rzystny wplyw PCA na hamowanie oste-
oporozy. Kwasy fenolowe jako skladniki
pozywienia wykazuja dzialanie przeciwno-
wotworowe. PCA ma istotny wplyw na
wszystkie glowne mechanizmy regulacji
epigenetycznej, ktére obejmuja regulacje
promotora genu DNA, deacetylacje histo-
now i ekspresje miRNA.

Substancje pochodzenia naturalnego w le-
czeniu padaczki - prof. dr hab. n. med. Ja-
rogniew Luszczki, Zaktad Medycyny Pracy
Uniwersytetu Medycznego w Lublinie

O kumarynach jako substancjach o po-
tencjale przeciwdrgawkowym, wiadomo
z licznych badan na zwierzetach. Testy in vi-
vo wykazaly, ze ostol, imperatoryna, ksan-
totoksyna, umbeliferon i skoparon, wyka-
zujg dzialanie przeciwdrgawkowe w mode-
lu badafi, oceniajgcym skutecznosé prze-
ciwdrgawkowa toniczno-kloniczng u myszy.
Badania doswiadczalne wykazaly, 7e ku-
maryny te oprocz dzialania przeciwdrgaw-
kowego per se, nasilajg dzialanie przeciw-
drgawkowe klasycznych lekow przeciwpa-
daczkowych. Przeprowadzony skryning
przeciwdrgawkowy wykazal, ze wiele roz-
nych grup substancji pochodzenia ro§linne-
go dziafa przeciwdrgawkowo in vivo u my-
szy. Przeprowadzone badania wykazaly, ze
naturalnie wystepujace substancje, stoso-
wane w stalej dawce 300 mg/kg w 4 réznych
czasach od podania i.p. maja dzialanie
przeciwdrgawkowe, chroniace zwierzeta
przeciw drgawkom toniczno-klonicznym.
Oczywiscie nie wszystkie zwiazki kumary-
nowe pochodzenia roslinnego (choé¢ maja
podobng budowe¢ chemiczng) wykazujg
dzialanie przeciwdrgawkowe, dotyczy to
m.in. bergaptenu czy oksypeucedaniny,
ktore nalezg do furanokumaryn, a nie wy-
kazujg dzialania przeciwdrgawkowego
u myszy, lub dzialanie przeciwdrgawkowe
jest stabe jak np.: izopimpineliny. Dlatego,
jedynie skryning in vivo pozwala wyselek-
cjonowac zwigzki o duzym potencjale prze-
ciwdrgawkowym.
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Wiele naturalnych zwigzkéw izolowa-
nych z roflin ma potencjat przeciwdrgaw-
kowy, jak np. resweratrol, borneol, kurku-
mina. Z kolei, wiele substancji pochodze-
nia naturalnego nie wykazuje wlasciwosci
przeciwdrgawkowych w badaniach prze-
siewowych u myszy jak np.: arbutyna,
eskuletyna, eskulina, kwas elagowy, kwas
galusowy, hesperydyna, piperitol, pipero-
nal, kwercetyna, kwas ursolowy, alizaryna,
betulina, diosmina, linalol, mentofuran,
a-terpineol, teobromina, B-tujaplicyna,
czy wanilina.

Fitoterapia chordb neurodegeneracyjnych
— dr hab. n. farm. Marcin Ozarowski, prof.
IWNIRZ-PIB, Instytut Wickien Natural-
nych i Roslin Zielarskich—Paristwowy Insty-
tut Badawczy

Jednym z wzrastajgcych i pilnych wyzwan
dla opieki zdrowotnej na calym $wiecie sg
choroby neurodegeneracyjne. Spowodo-
wane jest to nakladajacymi sie szkodliwymi
czynnikami stresowymi oraz starzeniem sie
populacji. Pomimo znaczacych postepow
w zdobywaniu wiedzy na temat choroby Al-
zheimera, jej etiologia wyjaéniajaca mecha-
nizmy molekularnego podioza nadal opie-
ra si¢ glownie na hipotezie cholinergicznej
oraz hipotezach dotyczacych patologicz-
nych agregacji biatek (kaskada beta-amylo-
idu, hiperfosforylacja biatka Tau). W prze-
biegu procesu neurodegeneracyjnego
w chorobie Alzheimera dochodzi do zmian
neurochemicznych (zaburzenia w gospo-
darce neuroprzekaznikow) oraz neuropa-
tologicznych, ktére wzajemnie ze soba ko-
relujg, cho¢ zmiany te nie sa etapami jed-
nej kaskady wypadkow. Uwaza sie réwniez,
ze w kaskadzie biochemicznych procesow
neurodegeneracyjnych zaangazowane sa
mediatory procesu zapalnego ze strony ko-
morek mikrogleju i astrocytébw OUN,
przez co choroba Alzheimera (i inne amy-
loidozy) ma przebieg chroniczno-zapalny
z wigczeniem stresu oksydacyjnego.

Mimo intensywnych badan dostepne dzié
metody leczenia pozostaja jedynie metoda-

mi objawowymi. Inhibitory AChE sa jak
dotad najwazniejsza grupa lekow stosowa-
nych w leczeniu zaburzen czynnosci po-
znawczych w przebiegu otepienia w choro-
bie Alzheimera. Przy tym, substancje po-
chodzenia roslinnego moga byé cenng al-
ternatywa 1 przynies¢ nowe rozwigzania
w medycynie komplementarnej, w prewen-
¢ji 1 leczeniu wezesnych etapow w ZESpo-
tach otgpiennych, do ktdrych zaliczane jest
otepienie typu alzheimerowskiego.

Diuga historia tradycyjnego stosowania
substancji pochodzenia roslinnego wskazu-
je na to, ze wiele roslin leczniczych wywiera
wplyw na osrodkowy ukiad nerwowy i znaj-
duje zastosowanie w profilaktyce i/lub fito-
terapii chor6b tego ukladu. Wicle zwiaz-
kow biologicznie czynnych, wywiera plejo-
tropowy wplyw na metabolizm komérkowy
w chorobach oérodkowego ukladu nerwo-
wego, zarébwno w modelach in vitro i in vivo.
W ostatnim czasie badania wskazujg na po-
tencjal farmakologiczny np. Rosmarinus of-
ficinalis, Melissa officinalis, Salvia miltiorrhi-
za, Eryngium planum, Scutellaria baicalen-
sis, Ginkgo biloba, Hypericum perforatum,
Lavandula angustifolia, Trigonella foenum-
-graecum [1, 2, 3]. Wzrasta liczba badan
i dyskusji nad rola roélin przyprawowych
W procesie neuroprotekcji poprzez dziata-
nie przeciwzapalne i antyoksydacyjne, np.
szafran, kurkuma, imbir. Zwieksza sie tak-
ze liczba badafi klinicznych dotyczgcych
oceny skutecznosci dziatania np. ekstrak-
tow z Rosmarinus officinalis.

Prezentacja stanowi aktualne podsumo-
wanie wynikow wskazujgcych na mozliwe
rozwigzania profilaktyczne i terapeutyczne.

Aktualne mozliwoéci zastosowania pie-
przycy peruwianskiej (Lepidium peruvig-
num) w oparciu o badania wlasne — dr hab.
n. farm. Wirginia Kukuta-Koch, profesor
UM, Zaklad Farmakognozji z Ogrodem Ro-
slin Leczniczych Uniwersytetu Medycznego
w Lublinie

Wstep. Pieprzyca peruwianiska (Lepidium

peruvianum syn. Lepidium meyennii) z ro-
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dziny krzyzowatych, pozyskiwana jest do
celow farmaceutycznych z Andyjskich
plantacji, gdzie uprawiana jest na wysoko-
Sci ponad 3000 m n.p.m. Ze wzgledu na
wiasciwosci immunotropowe i wzmacniaja-
ce, roslina ta nazywana jest peruwiafiskim
zen-szeniem.

Niniejsze doniesienic ma na celu przed-
stawienie otrzymanych wynikéw badan,
dotyczacych dziatania hamujacego aktyw-
no$¢ dwoch enzymow: acetylo- (AChE)
i butyrylocholinesterazy (BuChE) przez
wyciagi z maki. Wiasciwosci te maja klu-
czowe znaczenie w regulacji procesu zapa-
migtywania u osob starszych. Ponadto,
przedstawione zostang informacje, doty-
czace biodostgpnosci poszczegdlnych me-
tabolitow z wyciagdw w procesie trawienia.

Material i metody. Ekstrakty z bulw ma-
ki o réznej barwie, pozyskanych z dwéch
plantacji Junin i Ankash w Peru, poddane
zostaty analizie sktadu przy pomocy techni-
ki HPLC-ESI-QTOF-MS/MS i testom ak-
tywnosci inhibicyjnej w stosunku do dwéch
cholinoesteraz w zmodyfikowanym tecie
Ellmanna. Calkowite ekstrakty poddano
takze procesowi trawienia w sztucznym
przewodzie pokarmowym, aby sprawdzi¢
wplyw enzymow trawiennych na stabilno$é
metabolitow, a dla glukozynolatow zawar-
tych w pieprzycy, zbadano powinowactwo
do obydwu enzymow.

Wyniki. Wyciagi z pieprzycy peruwian-
skiej sa Zrodiem lepidylin, makamidéw
1 glukozynolatéw. Potwierdzono, iz te
ostatnie wplywaja hamujaco na aktywno§é
AChE i BuChE, co moze mie¢ istotne zna-
czenie w kontekscie potencjalnego zastoso-
wania ro$liny w chorobach neurodegenera-
cyjnych. Glukozynolaty w przewodzie po-
karmowym s3 stabilne.

Wnioski. Lepidium peruvianum jest zré-
dlem metabolitéw, ktére mozna wykorzy-
sta¢ do badan aktywnosci prokognitywne;j.

Cannabis flos oraz Cannabis floris extractum
normafum — SUrowce w recepturze aptecz-
nej w Polsce i na Swiecie — prof. dr hab. n.
farm. Malgorzata Sznitowska, Katedra i Za-
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klad Farmacji Stosowanej Gdaniskiego Uni-
wersytetu Medycznego

Medyczna marihuana moze byé stosowa-
na w lecznictwie w Polsce na podstawie
Ustawy z dn. 7 lipca 2017 r. o zmianie
dwoch ustaw: ustawy o przeciwdzialaniu
narkomanii oraz ustawy o refundacji le-
kow, srodkéw spozywezych specjalnego
przeznaczenia zywieniowego oraz wyro-
boéw medycznych.

Dopuszczona do obrotu moze by¢ tylko
substancja (kwiatostan konopi — Cannabis
flos lub jego przetwory), ktora stanowi su-
rowiec do sporzgdzania leku recepturowe-
go. Oznacza to, ze farmaceuta musi taki su-
rowiec przetworzy¢ i moze go wydaé na
podstawie recepty na lek recepturowy, wy-
pisanej dla indywidualnego pacjenta.
W praktyce najczgsciej wydawany jest z ap-
tek polskich kwiatostan nieprzetworzony,
bardzo czgsto w oryginalnym opakowaniu,
bez rozdozowania. Brak jest standardo-
wych procedur, dotyczacych postepowania
w przypadku recepty zlecajacej stosowanie
surowca do waporyzacji. Zaréwno $rodo-
wisko lekarskie jak i farmaceutyczne ocze-
kuje na receptariusz zawierajacy wskazow-
ki dotyczace dawkowania medycznej mari-
huany w postaciach leku takich jak: kapsul-
ki, masci, czopki, krople do oczu. Takie
rozne formy leku recepturowego moga byé
sporzgdzane z uzyciem standaryzowanego
ekstraktu o okreslonej zawartoéci dekar-
boksylowanych kanabinoidow.

W wielu krajach zostaly powotane ofi-
cjalnie instytuty lub agencje, zajmujace si¢
standardami leczenia i jako$cig produktow
z konopi, dzialajace pod auspicjami mini-
sterstwa zdrowia lub Scisle wspdlpracujace
z nim. Wydaje si¢, ze swiatowymi liderami
w zakresie odpowiednio przygotowanych
wytycznych s3 Kanada, Holandia, Izrael,
Niemcy oraz Wiochy. Niestety, w Polsce
nie ma takiej rzadowe;j inicjatywy.

Dostepnoé¢ farmaceutyczna (Q%) w ply-
nach akceptorowych fitozwigzkéw zawar-
tych w ekstrakcie z kwiatostanu lipy (Tiliae

NAUKA | PRAKTYKA

prace oryginalne + doswiadczalne »

przegladowe




NAUKA | PRAKTYKA

prace oryginalne -

20

doswiadczalne -

przegladowe

flos extractum) po dezintegracji modelowej
stalej niepowlekanej formy preparatu —
prof. dr hab. n. farm. Marian Mikolaj Zgo-
da® 2, dr n. farm. Zbigniew Marczyriski®
prof. dr hab. n. farm. Andrzej Stariczak?, mgr
farm Agnieszka Skowron!, dr n. farm Miro-
stawa Swigtek, mgr farm. Joanna Gadek-
-Sobczyriska’, dr n. farm. Jerzy Jambor®, dr
n. farm. Elzbieta Nowak? dr n. farm Stawo-
mira Nowak’®

"Wyzsza Szkola Kosmetyki i Nauk o Zdro-
wiu w Lodzi, ? Katedra Farmacji Stosowanej
Uniwersytetu Medycznego w F.odzi, 3 Zaklad
Chemii Fizycznej i Biokoordynacyjnej, Kate-
dra Chemii Bioorganicznej i Biokoordyna-
cyjnej Uniwersytetu Medycznego w todzi,
“Europlant Group Phytopharm Kleka
S.A.,Kleka 1, 63-040 Nowe Miasto n. Wartg,
Polska, ° Katedra i Zaklad Farmakognozji
Uniwersytetu Medycznego w £odzi

Oszacowanie wlasciwosci fizykochemicz-
nych, a przede wszystkim rozpuszczalnosci
rzeczywistej (-log x,) i poziomu réwnowagi
hydrofilowo-lipofilowej (HLBgg, ) fito-
zwigzkow, wchodzacych w sklad ekstraktu
z kwiatéw lipy (Ziliae flos extractum), daly
asumpt do przeprowadzenia badan prefor-
mulacyjnych nad opracowaniem modelo-
wej stalej doustnej postaci leku typu . fast
dissolving tablets”.

Modelowg forme¢ preparatu do badan
preformulacyjnych wytworzono technika
bezposredniego tabletkowania z udzialem
jednej substancji pomocniczej o okreslonej
strukturze granulometrycznej i wielkoS$ci
homogennego ziarna (Vivapur 105, Viva-
pur 112, Vivapur 200, Prosolv SMCC 50,
Prosolv Easy tab. SP, EMDEX).

Oznaczono parametry morfologiczne
oraz efektywny czas dezintegracji tabletek,
a przede wszystkim zbadano w funkcji cza-
su (t, min) dostgpno$é farmaceutyczng
(Q%) fitozwiazkow

w modelowych plynach biorczych (w wo-
dzie i 0,1 mol HCI).

Korzystajac z modeli matematycznych ty-
pu: Q%=1(t), Q%=f (+t), oraz Y100-Qi=f(1)
robwnaniami aproksymacyjnymi opisano
przy p=0,05 przebieg zalezno$ci miedzy

dostepnoscia farmaceutyczng (Q%) a cza-
sem ekspozycji (t, min) w modelowych ply-
nach biorczych.

Korzystajac z wspdlczynnikow kierunko-
wych rownan aproksymacyjnych typu
log y=a+b-x oraz z zaleznoéci

2
Piv= f::(a +b:x)dx = ax + Ez—f:: dx
doprowadzonej do wersji aplikacyjnej
Pty at 3 (22— [ti- a+ 2 (1))

wyliczono wariantowo w jednostkach
umownych P;, pola powierzchni pod krzy-
wymi dostgpnosci farmaceutycznej. Wyli-
czone liczbowe wartosci P;,, w §rodowisku
modelowych plynéw biorczych umozliwily
dokonanie optymalnego wyboru substancji
pomocniczej do wytworzenia modelowego
preparatu typu ,fast dissolving tablets”
o oczekiwanych parametrach farmakoki-
netycznych.

Z opublikowanych rezultatow badan wy-
nika, ze wprowadzenie do masy tabletko-
wej solubilizatora micelarnego obnizy
zdolnosci adsorpeyjne substancji pomocni-
czych, a jednoczesSnie poprzez efektywna
solubilizacje zwigkszy rozpuszczalnoéé fito-
zwigzkow zawartych w Tiliae flos extractum.

Pigkno jest niezmienne tylko przypadlosci
ulegaja zmianie: pulchrum w trzecim wie-
ku — dr hab. n. hum. Jakub Bartoszewski,
prof. ANS, Katedra Nauk Spolecznych i Hu-
manistycznych Akademii Nauk Stosowa-
nych w Koninie

W proponowanym temacie omowie za-
gadnienie pigkna w perspektywie transcen-
dentalibw. Jednoczesnie odwolam sie do
klasycznej metafizyki, ktora bada byt jako
byt oraz wlasnosci bytu zw. transcendenta-
liami. Do nich naleza oprécz bytu: rzecz,
jedno, odrebnos¢, prawda i dobro, pigkno.
Wprawdzie dyskusyjny jest status piekna,
albowiem niektorzy autorzy wskazuja, iz
pigkna nie mozna zaliczy¢ do transcenden-
taliow, gdyz nie wszystkie byty sa piekne
(autorzy ci pomijaja fakt, iz byt ze swej na-
tury jest ,noSnikiem” pigkna, prawdy, jed-
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nosci i dobra). Na kanwie tego wykaze, iz
pigkno przynalezy do bytu jako takiego i ze
nie jest syntezg prawdy i dobra lub gatun-
kiem dobra. Przedstawie réwniez zmien-
nos¢, ktora jest, ale nie deprecjonuje bytu
jako takiego, z uwagi na fakt posiadania
niezmiennej natury ludzkiej, ktora stoi
u podstaw animal rationale. Stad koniecz-
nym bedzie odwolanie si¢ do antropologii
filozoficznej w celu uzasadnienia pigkna
w trzecim wieku.

Czy wino leczy? - prof. dr hab. n. farm. Ed-
mund Grzeskowiak, Katedra i Zaklad Far-
macji Klinicznej i Biofarmacji Uniwersytetu
Medycznego w Poznaniu

Wytwarzanie oraz konsumpcja win, nale-
zacych do najstarszych, znanych ludzkoéci
produktdw naturalnych, stanowi od dawna
przedmiot zainteresowania nauk medycz-
nych. Pierwsze udokumentowane $§lady
obecnosci kultury winnej, okre§lane na ok.
6000 lat p.n.e. odkryto na Kaukazie
i w Mezopotamii. W czasach starozytnych
wino stanowilo lek dla duszy i ciala. Pierw-
szym europejskim dzielem poswigconym
leczniczym wiasciwo$ciom win jest praca
pt. ,.Liber de vinis” autorstwa Arnaud de
Villeneuve (1235-1313), osobistego lekarza
krola Aragonii Jakuba I1, profesora i rek-
tora Uniwersytetu w Montpellier.

Wspolczesne metody analityczne pozwa-
laja na identyfikacje w winach ok. 1000 réz-
nych substancji biologiczne czynnych,
z ktorych ok. 350 wykazuje potencjalne
mozliwosci oddziatywan prozdrowotnych,
a ich zawartos¢ zalezy szczepu, warunkow
klimatycznych, glebowych, metod winifika-
cji, terroir.

Od konca lat 70 ubieglego wieku problem
wplywu umiarkowanej konsumpcji wina na
zdrowie czlowieka stal si¢ problemem na-
ukowym, opisywanym w pi§miennictwie
medycznym. W 1979 r. The Lancet publiku-
je prace dokumentujaca zalezno$¢ miedzy
spozywaniem wina i $miertelnosciag zwigza-
na z zespolem sercowo- naczyniowym,
a kontynuowane badania skutkujg sformu-
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towaniem tzw. paradoksu francuskiego.

Dzisiejszy stan wiedzy pozwala ponad
wszelkg watpliwo§é potwierdzi¢ prozdro-
wotne dzialanie kardioprotekcyjne, prze-
ciwagregacyjne, antyoksydacyjne, przeciw-
histaminowe, przeciwzapalne, przeciwwi-
rusowe, przeciwbakteryjne i przeciwpréch-
nicze zwigzkow biologicznie aktywnych wy-
stepujgcych w winach, a jednym z najistot-
niejszych dzialafi jest udowodniona zdol-
no$¢ selektywnego hamowania wielu pro-
cesOw zwigzanych z indukcjg nowotwordw.

Wyniki ostatnio publikowanych badan
potwierdzaja pozytywny wplyw nowocze-
snej konsumpcji win na hamowanie proce-
sow neurodegeneracyjnych oraz starzenia
si¢ ludzkiego organizmu.

Dietetyka anti-aging — czy zwyczaje zywie-
niowe moga spowolnié¢ procesy starzenia
si¢ organizmu? — dr n. med. Angelika Kar-
gulewicz, Katedra Zywienia i Aktywnosci
Fizycznej Akademii Nauk Stosowanych
w Koninie

W nowoczesnym spoleczenistwie duzg
wage przyklada sie do szeroko pojetej
~mlodosci”, dlatego coraz bardziej na po-
pularnosci zyskuja dzialania anti-aging. Co
cickawe, zwyczaje Zywieniowe roéwniez
okazuja si¢ wplywac na ten proces.

Jedng z najbardziej efektywnych strate-
gii zywieniowych majacych na celu wydlu-
zenie zycia jest tzw. restrykcja kaloryczna,
czyli zmniejszenie poboru energii o 20-
-50% bez wywolywania cech niedozywie-
nia. Dzialanie takie przeklada sie na
zmniejszenie stresu oksydacyjnego, wzrost
wydajnosci naprawy DNA, poprawe funk-
cjonowania uktadu odpornosciowego, bar-
dziej efektywne wykorzystywanie energii,
obnizenie glikemii i zwigkszenie wrazliwo-
Sci na dziatanie insuliny, a takze ostabienie
reakcji zapalnych.

Prototypem tych rozwazan jest dieta
rdzennych Okinawczykéw, zwana dieta
diugowiecznosci (dieta okinawska). Wspo-
mniany model zywienia oprocz bazowania
na wysokiej podazy produktow spozywczych
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0 znaczgcej zawartoSci antyoksydantow
i innych zwigzkéw bioaktywnych, cecho-
wal si¢ réwniez umiarkowanym deficytem
energetycznym. Przyczynag ujemnego bi-
lansu energetycznego byl styl Zycia cha-
rakteryzujacy si¢ stosunkowo duza aktyw-
noScig fizyczng z powodu wykonywanej
pracy. Podstawa zywienia mieszkancow
wyspy Okinawa sa zielonolistne warzywa,
korzenie, nasiona roélin strgczkowych,
przyprawy i ziola oraz umiarkowane spo-
zycie migsa, produktéw mlecznych i ttusz-
czu. Okinawczycy spozywajg tylko umiar-
kowane iloSci alkoholu (tradycyjny napdj
awamori), a rutynowo przyjmowanym
naparem jest jaSminowa zielona herbata
Sanpin.

Badania z zastosowaniem restrykcji kalo-
rycznej u ludzi sg obecnie prowadzone

i wstepne wyniki analiz potwierdzaja zna-
czenie deficytu energetycznego w regulacji
masy ciata, poprawie tolerancji glukozy
i wrazliwosci insulinowej, a takze optymali-
zacji lipidogramu i zmniejszeniu wykladni-
kow stanu zapalnego. Potencjalne zagroze-
nia zwigzane ze zbyt duzym deficytem ka-
lorycznym obejmuja powazne nastepstwa,
takie jak zmniejszenie masy kostnej oraz
masy i sity migéniowej. Ponadto, zwraca sie
uwage na mozliwy efekt jo-jo u pacjentow
z nadmierna masg ciala.

Wsrod innych, zywieniowych strategii
anti-aging wyrdznia sie réwniez diete boga-
tg w tak zwane hormetyny, podaz witamin
antyoksydacyjnych (A, C, E), skladnikow
mineralnych, zwiazkéw bioaktywnych (po-
lifenole, fitosterole, karotenoidy, terpeno-
idy), wielonienasyconych kwasow thuszezo-
wych oraz pro- i prebiotykéw. Powszechne
zainteresowanie budzi takze zastosowanie
postow przerywanych (intermittent fa-
sting) oraz modyfikacja diety w zakresie
podazy makrosktadnikow.

Czy preparaty z milorzebu dwuklapowego
(Ginkgo biloba) moga poméc w zawrotach
glowy, szumach usznych i zaburzeniach
pamieci? — dr n. med. Dariusz Szabela, Przy-
chodnia Oddziatu w Warszawie Bonifrater-

skiego Centrum Medycznego Sp z o. o., Po-
radnia Neurologiczna Szpitala Wolskiego
w Warszawie

Rozpowszechnienie zawrotow glowy
u 0sdb starszych szacuje sie na 30% i zwiek-
sza si¢ ono z wiekiem.

Termin zawroty glowy obejmuje zarow-
no ukiadowe zawroty giowy (vertigo) jak
i nieukladowe (dizziness) okreslane jako
zaburzenia rownowagi. W leczeniu zawro-
tow glowy, w zaleznosci od ich przyczyny,
stosuje si¢ manewry repozycyjne (lagodne
polozeniowe zawroty glowy), rehabilitacje
uktadu réwnowagi (obwodowe i o$rodko-
we zaburzenia przedsionkowe) oraz reha-
bilitacj¢ zaburzen funkcjonalnych krego-
stupa (szyjnopochodne zawroty gilowy)
a takze farmakoterapi¢ i psychoterapie.
Farmakoterapia w praktyce niestety za
czesto bywa jedyng forma lecznicza. Naj-
czgsciej pacjenci majg zalecane leki prze-
ciwwymiotne, kortykosteroidy w neuroni-
tis vestibularis oraz chorobie Meniera, be-
tahistyng, a takze winpocetyng, pentoksy-
filing, cynaryzyne, flunaryzyne, nicergoli-
ng i preparaty zawierajace wyciag z lisci
Ginkgo biloba.

Badania przedkliniczne pokazuja, ze eks-
trakt z mitorzgbu dwuklapowego, w sposéb
zalezny od dawki, zwieksza zaréwno kom-
pensacj¢ przedsionkowo-okoruchowg jak
i kompensacje przedsionkowo-rdzeniowa
oraz poprawia ruchliwo$¢ zwierzat po jed-
nostronnej labirentektomii.

W badaniach klinicznych wykazano, ze
stosowanie oprocz rehabilitacji uktadu row-
nowagi, preparatu Ginkgo biloba zmniej-
szalo nasilenie przedsionkowych zawrotow
glowy. Metaanaliza randomizowanych ba-
dan klinicznych, w ktérych pacjenci z ote-
pieniem byli dlugotrwale leczeni ekstrak-
tem z mitorzebu dwuklapowego wykazata,
ze efektem takiej terapii bylo zlagodzenie
objawOw zaburzen rownowagi (dizziness).

Szacuje si¢, ze szumy uszne dotycza co
najmniej 15% os6b starszych. Ta subiek-
tywna dolegliwo$¢ moze by¢ powodowana
bardzo roznymi przyczynami. Uwaza sie,
ze edukacja pacjenta, Srodki poprawiajace
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stuch oraz adekwatne podejscie psychote-
rapeutyczne mogg znacznie zmniejszy¢ ob-
cigzenie przewleklymi szumami usznymi
1 poprawi¢ jako$¢ zycia, Brak bowiem do-
wodow na skuteczno§¢ farmakoterapii
w szumach usznych. Réwniez wyniki badan
klinicznych dotyczace efektywnodci lecze-
nia preparatami Ginkgo biloba szuméw
usznych, jako giéwnej pierwotnej dolegli-
wosSci sg niejednoznaczne. Byé moze
u podstaw tych rozbieznosci lezy niejedno-
rodno$¢ badanych grup. Zauwaza si¢ bo-
wiem istotng statystycznie poprawe zlago-
dzenia szuméw usznych u pacjentéw z ote-
pieniem, kt6rzy byli leczeni preparatami
Gingko biloba.

Otgpienie wystepuje od 3% do 11% po-
pulacji powyzej 65 roku zycia, z tym ze
wzrasta wraz z wiekiem i w badaniach ame-
rykanskich wystepuje u 50% os6b powyzej
85 roku zycia. Najczedciej mamy do czynie-
nia z otgpieniem w przebiegu choroby neu-
rozwyrodnieniowej, nazwanej chorobg Alz-
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heimera, a drugie miejsce w czestosci wy-
stgpowania zajmuja otepienia w przebiegu
chorob naczyniowych.

W leczeniu farmakologicznym choroby
Alzheimera, najczgSciej stosowane sa leki
antycholinergiczne oraz memantyna. Wy-
daje si¢, ze preparaty Ginkgo biloba takze
wplywaja korzystnie na ogolng wydajnosé
poznawczg oraz czynnosci zycia codzien-
nego u pacjentéw z lagodnym i §rednim
nasileniem choroby Alzheimera. Takie sta-
nowisko prezentuje Europejska Agencja
Lekow uznajgc, ze Ginkgo biloba posiada
status ziolowego produktu leczniczego
0 ugruntowanym zastosowaniu medycz-
nym w zakresie leczenia zaburzen poznaw-
czych zwigzanych z wiekiem i poprawy ja-
kosci zycia w tagodnym otg¢pieniu. Z regu-
ly nie znajduje to jednak odzwierciedlenia,
z wyjatkiem krajow azjatyckich w reko-
mendacjach paneli lekarskich ekspertow,
dotyczacych leczenia zaburzen poznaw-
czych i otgpienia. © ®

WARTOSC RYNKU APTECZNEGO PO 15 DNIACH STYCZNIA 2023

W POROWNANIU DO 15 PIERWSZYCH DNI

STYCZNIA 2022 GRUDNIA 2022
RYNEK TOTAL RYNEK TOTAL
-14.8%
v v
RX NON-RX RX
20.3% 18.1% 17.6%
v
Leki OTC Suplementy Wyiohy Leki OTC Suplementy
medyczne
28.0% 11.5% -10.4% -9.0%
(O
. Srodki diet, " Srodki diet.
Kosmetyki spec. przez. Pozostale Kosmetyki spec. przez.
7.5% -21.4% :
S 4.6% R £ 8.3%

Liczba dni wolnych w pordwnywanych okresoch: styczen 2022 (6). grudzen 2022 (4). styczen 2023 [4)

Warlod¢ sprzedaiy w cenach deralicznych bruttc, Done dotyczq spreedaly produk!iéw stosowanych w leczeniu profilaktyce i pielegnac skategoryzowanychi uwzglednionyc
PEX Pharma$equence {Omnibus). Produkty kasyfikowane wg slalusu rejestracyjnega.

$rodti diet. spec. przezn. = iiodki dieletyczne specjainego preznocrenio medycznego i tywieniowego

Irédio: Opracowanie PEX PharmaSequence

CZASOPISMO APTEKARSKIE Nr 2 (350) 2023
30 lat z Farmaceutami dla Farmaceutéw

pex’

W POROWNANIU DO 15 PIERWSZYCH DNI

NON-RX

-11.7%

v

Wyroby
medyczne

-15.2%

Pozostale
-12.8%

hw bazie danych apteciriyeh

23



