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Streszczenie
Celem tej pracy jest przedstawienie obecnego stanu wiedzy na temat witaminy C, jej wla-
$ciwosci i dziatania fizjologicznego. Witamina C, czyli grupa zwigzkéw o biologicznej
aktywnosci analogicznej do kwasu L(+)-askorbinowego, jest niezbedna do prawidlowego
przebiegu wielu réznych proceséw w ludzkim organizmie. Przyczynia si¢ do prawidlowego
dzialania uktadu krazenia, immunologicznego i nerwowego, jak réwniez utrzymania pra-
widlowego stanu skory i uktadu ruchu, jednak mechanizmy jej dzialania nie sg doktadnie
poznane ze wzgledu na trudnosci ze znalezieniem odpowiednich uktadéw modelowych.
Jej gtéwnym zrédiem sg pokarmy pochodzenia rodlinnego. Zapotrzebowanie na witamine
C zalezy od trybu zycia, wieku i stanu zdrowia, a optymalna wysokos§¢ dziennej dawki
wcigz nie zostala jednoznacznie ustalona. Istnieja przestanki wskazujace na pozytywny
wplyw suplementacji witaming C w przypadku choréb zwigzanych z zaburzeniami uktadu
immunologicznego czy choréb uktadu krazenia, a takze mozliwoséci stosowania witaminy
C w terapii wspomagajacej leczenie nowotwor6w czy sepsy przy podawaniu droga dozylna.

Summary

The aim of this work is to present the current state of knowledge concerning Vitamin C,
its properties and its physiological actions. Vitamin C, i.e. the group of compounds of
biological activity analogical to this of L(+)-ascorbic acid, is vital for many different pro-
cesses in the human body. It contributes to proper functioning of the circulatory, immune
and nervous systems as well as to the maintaining of the proper condition of the skin and
musculoskeletal system, but its exact mechanism of action is still unknown due to the
difficulty of finding the appropriate model systems. The main sources of vitamin C are
foods of plant origin. The dietary requirements for vitamin C depend on lifestyle, age and
health, and the optimum daily dose has still not been unequivocally established. There are
indications that there is a positive effect of vitamin C supplementation in case of diseases
associated with disorders of the immune system or cardiovascular diseases, also that there
is the possibility of the use of vitamin C as adjunctive treatment for cancer or sepsis when
administered intravenously.
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Wstep

Witaminy s3 grupa organicznych zwigzkéw chemicznych o zréznicowanej bu-
dowie, niezbednych do prawidlowego funkcjonowania zywego organizmu. Ich

wspdlng charakterystyczna cecha jest to, ze s3 zwigzkami egzogennymi, czyli

organizm ich nie syntezuje. W zwigzku z tym witaminy musza by¢ dostarczane

z pokarmem. Nalezy zwrdci¢ uwagg, ze dla réznych organizmoéw rozne zwigzki

moga pelni¢ role witamin. Co wiecej, dziatanie witamin jest zwykle wielokie-
runkowe. Celem tej pracy jest przyblizenie obecnego stanu wiedzy dotyczacej

wlasciwosci i dziatania witaminy C w przypadku cztowieka.

Fizykochemiczne wtasciwosci witaminy C
Witamina C to grupa zwigzkéw o biologicznej aktywnosci analogicznej do
aktywnosci kwasu L(+)-askorbinowego (nazwa IUPAC (2R)-2-[(1S)-1,2-dihy-
droksyetylo]-3,4-dihydroksy-2H-furan-5-on; Farmakopea Polska zaleca stoso-
wanie nazwy ,,.kwas askorbowy”). Nalezy do niej - oprdcz tego zwigzku — kwas
L(+)-dehydroaskorbinowy (DHA), a czesto zaliczany jest do niej tez askorbigen.

Kwas L(+)-dehydroaskorbinowy powstaje w wyniku odwracalnego dwu-
elektronowego utleniania kwasu L(+)-askorbinowego (Rys. 1), a askorbigen,
nazywany niekiedy zwigzang postacig witaminy C, to indolowa pochodna kwa-
su L(+)-askorbinowego. Kwas L(+)-dehydroaskorbinowy obecny jest wszedzie
tam, gdzie pojawia si¢ kwas L(+)-askorbinowy, natomiast askorbigen znajdo-
wano przede wszystkim w warzywach kapustowatych (rodzina Brassica).

Ze wzgledu na istnienie w czasteczce kwasu askorbinowego dwoch cen-
trow chiralnych mozliwe jest istnienie czterech stereoizomerow (Rys. 2).
Witaming C jest tylko jeden z nich, kwas L(+)-askorbinowy. Znak plus
w nazwie oznacza, ze odchyla on plaszczyzne polaryzacji $wiatla w prawo
(czyli mozna powiedzie¢, ze jest ,,prawoskretny”), natomiast ,,L” oznacza,
ze chiralny atom wegla (o najwyzszym numerze) ma konfiguracje zgodna
z konfiguracja aldehydu L-glicerynowego, czyli zwigzek nalezy do szere-
gu L Oba te parametry sg od siebie niezalezne. Drugi ze stereoizome-
réw, kwas D(-)-izoaskorbinowy, inaczej nazywany kwasem erytrobowym,
nie jest witaming, cho¢ wykazuje niewielkg aktywnos¢ biologiczna (okoto
5% aktywnosci kwasu L(+)-askorbinowego). Ze wzgledu na swoje wlasci-
wosci antyoksydacyjne, takie same jak kwasu L(+)-askorbinowego, bywa
wykorzystywany jako przeciwutleniacz w niektorych produktach migsnych
i rybnych. Pozostale stereoizomery, czyli kwas L-izoaskorbinowy i D-askor-
binowy, nie maja Zadnej aktywnosci biologicznej, nie s3 spotykane w natu-
rze, nie uzywa sie¢ tez ich nigdy w przemysle spozywczym.
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Rysunek 1. Odwracalne utlenianie kwasu L(+)-askorbinowego
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Rysunek 2. Stereoizomery kwasu askorbinowego

W przypadku gdy nie jest okreslone, z jakim izomerem mamy do czynie-
nia, moze by¢ to mniej wigcej réwna mieszanina obu enancjomeréw. Taka
mieszanina jest niekiedy stosowana jako przeciwutleniacz w produktach
spozywczych. Natomiast zgodnie z wytycznymi Farmakopei Polskiej okre-
$lenie ,kwas askorbowy” w przypadku lekéw dotyczy wylacznie stereoizo-
meru o aktywno$ci witaminy C [1].

Czysty kwas L(+)-askorbinowy ma posta¢ bialych krysztaléw dobrze
rozpuszczalnych w wodzie. Jest stabym kwasem organicznym (pK | = 4,19).
Specyficzna rotacja optyczna kwasu L(+)-askorbinowego w roztworze wod-
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nym to +20,5 do +24 stopni. Jest niestabilny w roztworach wodnych o od-
czynie zasadowym, tatwo utlenia si¢ w sposdb nieodwracalny pod wply-
wem podwyzszonej temperatury i promieniowania UV, a takze w obecno-
$ci jondw takich metali jak zelazo, miedz czy srebro.

W organizmie cztowieka kwas askorbinowy wystepuje w postaci zdyso-
cjowanej — anionu askorbinianowego, dlatego formami witaminy C sg row-
niez sole kwasu L(+)-askorbinowego, na przykltad sol sodowa, potasowa
czy wapniowa. W tabletkach kwas L(+)-askorbinowy zwykle stosowany jest
w postaci soli, najczesciej sodu lub wapnia - s3 to formy dobrze przyswa-
jalne i aktywne biologicznie. Do wlewéw dozylnych witamine C stosuje si¢
prawie wyltacznie w postaci askorbinianu sodu. W kosmetykach czgsto sto-
suje sie palmitynian askorbylu, czyli estrowg pochodng kwasu L(+)-askor-
binowego, ze wzgledu na jej zwiekszona stabilnos¢ i wigksza lipofilowosc,
jednak nalezy zwroci¢ uwage, ze aktywno$¢ biologiczna tego typu pochod-
nych witaminy C jest znaczaco nizsza niz kwasu L(+)-askorbinowego.

Zrodta witaminy C
Naturalne bogate rodlinne zZrédfa witaminy C mozna podzieli¢ na dwie gru-
py: owoce iliscie. Do pierwszej z nich nalezg na przyklad: r6za pomarszczona
poddana hybrydyzacji (Rosa hybrida) zawierajaca 2500-3500 mg witaminy C
na 100 g owocu, jagoda camu-camu (Myrciaria dubia) (850-5000 mg/100g),
acerola (Malpighia glabra) zawierajaca do 1790 mg/100g (1,79%), dzika réza
(Rosa canina) o zawartosci 680-1200 mg witaminy C na 100 g owocu, ro-
kitnik (Hippophaé rhamnosides) dostarczajacy 120-1100 mg przy zjedzeniu
100 g, czarna porzeczka (Ribes nigrum L) zawierajaca do 400 mg/100g, $red-
nio 200 mg/100g. Dla poréwnania — pomarancza, podawana cze¢sto jako bo-
gate zrodlo witaminy C, zawiera okolo 50-55 mg na 100 g owocu. Nalezy
jednak bra¢ pod uwage réwniez typowa wielkos¢ porcji, dlatego tez cytrusy
moga by¢ waznym zrédlem tej witaminy. Z tego samego wzgledu waznym
zrédlem witaminy C mogg by¢ réowniez dojrzewajace na stonicu pomidory.
Druga grupa to liscie, a wérod nich ogonki liSciowe rzewienia, czyli rabar-
baru (Rheum rhaponticum) (380 mg/100g), natka pietruszki (Petroselinum
crispum) (180 mg/100g, jedno z wazniejszych zrodet witaminy C w polskiej
diecie), jarmuz (Brassica oleracea L. var. sabellica L.) (120 mg/100g), szczy-
piorek (Allium schoenoprasum) (50-100 mg/100g), rézne odmiany kapusty
(50-95 mg/100g). Warto tu dodac, ze w przypadku kapust biodostepnos¢ wi-
taminy C ro$nie w wyniku procesu kiszenia. Zawarto$¢ witaminy C w kaz-
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dym z powyzszych owocéw i warzyw moze ulega¢ znacznym wahaniom, za-
leznie od warunkéw uprawy, pogodowych czy przechowywania [2]. Jest to
zwigzane miedzy innymi z zawartoscig podstawowego substratu do biosynte-
zy kwasu L(+)-askorbinowego, czyli glukozy.

Waznym zrodlem, ze wzgledu na ilo$¢ obecna w typowej polskiej diecie,
sa ziemniaki - cho¢ zawierajg tylko 15-30 mg witaminy C w 100 g. Nalezy
tez pamietad, ze przetwarzanie Zywnosci jest zwigzane ze stratami witami-
ny C - na przyklad suszenie powoduje ubytek do 80%, gotowanie do 50%,
a gotowanie z odsgczaniem do 75% pierwotnej ilosci [3]. Rowniez przecho-
wywanie $wiezych owocow i warzyw zwigzane jest z degradacja witaminy
C, za co odpowiedzialna jest oksydaza askorbinowa [4].

W niektdrych roslinach, oprécz podstawowej formy witaminy C, mozna
spotkac tez takie jej pochodne jak kwas 6-O-glukozylo-1-askorbowy obecny
w cukinii (Cucurbita pepo) lub kwas 2-O-glukozylo-1-askorbowy (w owo-
cach Lycium barbarum, czyli kolcowoja szkarlatnego, bardziej znanego pod
nazwa ,jagody Goji’).

Ze wzgledu na to, Ze wiekszo$¢ zwierzat jest w stanie syntetyzowac¢ kwas
L(+)-askorbinowy z glukozy (nie jest on zatem dla nich witaming), poten-
cjalnym zrodltem witaminy C moze by¢ réwniez $wieze surowe lub tylko
nieznacznie przetworzone migso, szczegolnie podroby [5]. Nalezy jednak
pamietac, Ze mieso wyzszych naczelnych, kawii domowej, niektoérych ga-
tunkéw nietoperzy i niektorych ryb, ktére podobnie jak cztowiek zatracity
zdolno$¢ syntezy tego zwiazku, nie zawiera wystarczajacych ilosci witaminy
C, aby moglo by¢ traktowane jako jej zrodto.

Kwas askorbinowy wykorzystywany do produkc;ji tabletek jest przewaz-
nie produkowany metoda biotechnologiczna, bedaca modyfikacja metody
Reichsteina i Grussnera. Poniewaz do ostatniego etapu syntezy wykorzy-
stywane s3 mikroorganizmy, otrzymywany w ten sposob zwigzek to kwas
L(+)-askorbinowy [6].

Zapotrzebowanie na witamine C
Calkowita zawarto$¢ witaminy C w organizmie ludzkim miesci sie¢ w za-
kresie od okoto 300 mg, co jest juz stanem niedoboru, na granicy wystepo-
wania objawow szkorbutu, do okolo 2-3 g [7]. Gromadzi si¢ ona gléwnie
w watrobie, mozgu, nadnerczach, trzustce, grasicy i soczewce oka, jednak
ze wzgledu na trudno$¢ analizy jej stezenia w organach pod uwage bierze
sie stezenie witaminy C we krwi. Uwaza sie, ze stezenie we krwi optymal-
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nie powinno wynosi¢ okoto 70-85 umol/dm’ [8], przy czym zalezy ono od
diety, pory roku czy stanu zdrowia. Wartosci w zakresie 11-23 umol/dm’
to niewielki niedobor, a ponizej 11 umol/dm® (~1.8 mg/dm?®) — niedobor.
Nalezy jednak pamieta¢, ze ze wzgledu na specyficzne wlasciwosci redoks
kwasu L(+)-askorbinowego oznaczony poziom witaminy C silnie zalezy od
sposobu przygotowania probki, na przyklad od tego, jakie antykoagulanty
zastosowano przy pobieraniu krwi, a takze od warunkow przechowywania
i metody analizy. Utrudnia to poréwnywanie wynikéw réznych badan [9].

Dzienne zapotrzebowanie na witamine C, zwigzane z konieczno$cig uzu-
pelniania ogélnej puli tej witaminy w organizmie, okreslane jest w przeli-
czeniu na sume¢ kwasu L(+)-askorbinowego i L(+)-dehydroaskorbinowego
(DHA) (obie formy obecne sg w ludzkiej diecie i majg taka sama aktyw-
no$¢ biologiczng). DHA jest przetwarzany w kwas askorbinowy w miare
zapotrzebowania organizmu [10, 11], jednak w warunkach stresu oksyda-
cyjnego, jak na przyklad w przypadku zapalenia blony sluzowej zotadka,
szybko$¢ utleniania kwasu askorbinowego moze by¢ znacznie wieksza od
szybkosci jego regeneracji [12].

Dawki zalecane w celu uniknigcia niedoboru witaminy C przez Instytut
Zywnodci i Zywienia [13] przedstawiono w tabeli 1.

Tabela 1. Dzienne zalecane dawki witaminy C wedtug Instytutu Zywnosci i Zywienia [13] (RDA) [mg]
Table 1. Recommended daily allowance (RDA) of Vitamin C according to Food and Nutrition
Institute (Poland) [mg]

Grupa RDA [mg/dzien]
Dzieci 40-50
Mtodziez 50-75 (chtopcy)/50-65 (dziewczynki)
Kobiety (cigza/karm.) 75% (85/120)
Mezczyzni 90*
Palacze +20%

*Zgodnie z rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z 06.02.2014, RDA dla os6b dorostych to 80 mg/dzien

Powszechna jest jednak opinia, ze dawki zgodne z zaleceniami Instytutu
Zywnosci i Zywienia stanowig tylko niezbedne minimum, a dawka opty-
malna jest znacznie wyzsza. W zwigzku z tym proponowane sg rowniez
inne zalecenia. Jednym z nich jest dzienna dawka 200 mg, co oparte jest na
obserwacji, ze polecana jako wyjatkowo korzystna dla zdrowia dieta §rod-
ziemnomorska dostarcza 200-500 mg witaminy C dziennie, a 5 porcji wa-
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rzyw i owocow dziennie, zalecanych w ramach kampanii ,,5 A Day”, dostar-
cza $rednio 200-250 mg witaminy C dziennie. Istniejg rowniez zalecenia
stosowania znacznie wigkszych dawek, nawet do kilku gramoéw dziennie,
brak jest jednak wystarczajacych danych naukowych do ich oceny.

W przypadku zalecania wysokich dawek (powyzej 500 mg dziennie) na-
lezy wziag¢ pod uwage ograniczenia w mozliwosci poboru witaminy C przez
organizm. Kwas L(+)-askorbinowy wchlaniany jest przede wszystkim za
posrednictwem wyspecjalizowanego no$nika, droga transportu aktywnego.
Nosnik ten znajduje si¢ w dwunastnicy i jelicie cienkim, a jego aktywno$¢
zmniejsza si¢ w obecnosci glukozy [14]. Natomiast DHA wchlaniany jest
na zasadzie dyfuzji wspomaganej i moze by¢ przyswajany w wigkszej ilosci
[14]. Witamina C jest wchtaniana réwniez w Zotadku na zasadzie transportu
biernego, jednak w znacznie mniejszym stopniu. Nadmiar witaminy C jest
resorbowany przez nerki i wydalany z moczem.

Przy dziennej dawce (podawanej doustnie) miedzy 180 a 200 mg u zdro-
wych o0s6b utrzymuje sie stale stezenie kwasu askorbinowego w osoczu, na
poziomie okoto 70 uM, a przy przyjmowaniu dziennie 400-500 mg naste-
puje nasycenie krwi tym zwiagzkiem, do stezenia okoto 80-90 uM. U oséb
przyjmujacych dlugotrwale zwiekszone dawki witaminy C mozliwe jest
jednak niekiedy osiagniecie jej wyzszego poziomu we krwi [8].

Doustne dawki wigksze niz 1 g powoduja spadek wydajnosci absorpcji
od okoto 70-90% dawki ponizej 200 mg do 40% przy dawce 3 gi 16% przy
dawce 12 g [15, 16]. Dodatkowo, jednorazowe dawki powyzej 2 g przy po-
daniu doustnym moga dziala¢ przeczyszczajaco. Zwigkszenie wchlaniania
przy podaniu doustnym mozliwe jest przy zastosowaniu liposomalnej po-
staci kwasu L(+)-askorbinowego [17]. Uzyskanie znacznie wyzszych stezen
o potencjalnym dzialaniu farmakologicznym w schorzeniach typu reuma-
toidalnych lub nowotworowych, rzedu milimolowych, jest jednak mozliwe
tylko w przypadku dozylnego podawania witaminy C [15, 18].

Badania budzetéw i diet typowych rodzin w Polsce pokazaly, ze spozycie
witaminy C wynosi $rednio 25-37 mg dziennie, czyli zaledwie 40-60% zale-
canej dziennej dawki (RDA) [19]. Ryzyko niedoboru witaminy C jest wicksze
w przypadku os6b w podesztym wieku, 0séb zyjacych samotnie i zywigcych
sie poza domem, alkoholikéw, palaczy tytoniu, oséb doznajacych przewle-
kfego stresu oraz oséb intensywnie uprawiajacych sporty, jednak lekkie nie-
dobory witaminy C wystepuja réwniez w innych grupach. Przy stosowaniu
suplementacji, szczegélnie duzymi dawkami witaminy C (powyzej 1000 mg
dziennie), nalezy jednak pamietac o istniejacych w niektérych przypadkach
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przeciwskazaniach, takich jak sklonno$¢ do nadmiernego magazynowania
zelaza w organizmie, dieta niskosodowa, wiek ponizej 12 lat, cigza i karmie-
nie, a takze niewydolno$¢ nerek i terapia antykoagulantami.

Funlkcje witaminy C w organizmie

Witamina C jest niezbedna w syntezie kolagenu. Jej niedobor powoduje
w zwigzku z tym nieprawidfowosci w funkcjonowaniu naczyn krwionosnych
(zasinienia, wybroczyny), ostabienie chrzastki stawowej, dzigset, skory i ze-
béw. Przy znacznych niedoborach nieprawidtowosci zwigzane z synteza kola-
genu s3 na tyle duze, ze pojawiaja si¢ oznaki szkorbutu. Odpowiedni poziom
witaminy C jest wymagany do prawidltowej absorpcji zelaza, szczegolnie tego
pochodzenia roélinnego (niehemowego), do wlasciwego przebiegu proceséw
krzepniecia krwi, jak réwniez do prawidlowej przemiany mineralnej w ukla-
dzie kostnym. Bierze ona tez udzial w syntezie lipidow skdry, przyczyniajac
sie w ten sposob do prawidtowego funkcjonowania tego organu, a takze kar-
nityny, warunkujacej prawidlowe dziatanie miesni. Ma zwigzek z prawidlo-
wym dziataniem systemu nerwowego przez udzial w syntezie noradrenaliny,
neuropeptyddw i serotoniny. Jest niezbedna do prawidlowego dziatania ukfa-
du immunologicznego, szczegdlnie w trakcie i po intensywnych ¢wiczeniach
fizycznych (przy dawce powyzej 200 mg dziennie) [20, 21].

Jedna z najbardziej znanych funkcji witaminy C jest jej dzialanie antyok-
sydacyjne, czyli ochrona komoérek przed stresem oksydacyjnym. Uczestni-
czy ona rowniez w metabolizmie energetycznym komorki [22].

Dokladny mechanizm dzialania witaminy C w organizmie cztowieka
wcigz jest przedmiotem licznych badan. Przyczyng sa tu liczne problemy
spotykane przy projektowaniu i prowadzeniu badan dotyczacych mecha-
nizmu biologicznej aktywnosci witaminy C, w tym olbrzymie trudnosci
ze znalezieniem w pelni wiarygodnego modelu, na ktérym takie badania
mozna by prowadzi¢ [9]. Najczesciej stosowane modele to modele komor-
kowe (badania z wykorzystaniem hodowli komérkowych) i modele zwie-
rzece. Jednak badania z wykorzystaniem hodowli komérkowych s3 utrud-
nione ze wzgledu na obecnos$¢ znacznie wigkszego niz w przypadku tkanek
W zywym organizmie stezenia tlenu, co wplywa na szybkie wyczerpywanie
zasobow kwasu askorbinowego w hodowli komérkowej. W warunkach fi-
zjologicznych takie zjawisko pojawia sie tylko w przypadku bardzo ostrych
niedoboréw witaminy C. Natomiast w przypadku modeli zwierzecych du-
zym utrudnieniem jest to, Ze organizmy wiekszodci zwierzat s3 w stanie
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kwas L(+)-askorbinowy syntetyzowa¢, w znacznych ilosciach, ze zwiazkéw
pobieranych w pozywieniu. Dodatkowo, brak zdolnosci syntezy kwasu
askorbinowego wigze si¢ z wytworzeniem mechanizméw kompensujacych,
takich jak istnienie specyficznych proceséw transportu czy regeneracji tego
zwigzku. Mechanizmy takie nie wystepuja u zwierzat majacych zdolnos¢
syntezy, nawet jesli zostata ona zablokowana przez modyfikacje genetyczne.
A nawet w przypadku zwierzat, ktore rowniez nie wytwarzaja same kwasu
L(+)-askorbinowego, mechanizmy kompensujace moga by¢ rézne od tych
dziatajacych w organizmie cztowieka [9].

Witamina C w profilaktyce i terapii

Najbardziej znanym tradycyjnym zastosowaniem witaminy C jest profi-
laktyka i leczenie przezigbienia. Przeprowadzone badania nie potwierdzaja
jednak tego dzialania - metaanaliza badan klinicznych [23] dotyczacych
stalej suplementacji witaming C przez okres od dwdch tygodni do pigciu lat
wykazala, ze regularna suplementacja nie wpltywa na czesto$¢ zachorowan,
ale moze w umiarkowanym stopniu skracac i tagodzi¢ przebieg przezigbie-
nia, przynajmniej w sytuacji intensywnego wysilku fizycznego. Efekt ten
byt silniejszy u dzieci niz u dorostych. W badaniach tych stosowano dawki
od 200 mg dziennie i wszystkie brane pod uwage w metaanalizie badania
uwzgledniaty efekt placebo, a wigkszos¢ z nich to badania randomizowane,
podwojnie zadlepione. Natomiast badania kliniczne dotyczace podawania
bardzo duzych dawek (od 1 g do 8 g dziennie) w celach terapeutycznych,
czyli po wystapieniu pierwszych objawdw przeziebienia, w wiekszosdci nie
wykazywaly leczniczego dziatania witaminy C [23]. Jedynie pierwsze z tych
badan, w ktéorym podawano dawki 4 g i 8 g pierwszego dnia przezigbie-
nia, wykazalo niewielkie, ale znaczace statystycznie skrécenie czasu trwa-
nia przeziebienia [24]. Brak jest badan dotyczacych bardzo duzych dawek
rzedu 10-20 g dziennie, nie ma tez danych dotyczacych terapeutycznego
zastosowania witaminy C w przypadku przezigbien u dzieci.

Zaobserwowano wpltyw kwasu L(+)-askorbinowego na parametry stanu
zapalnego w przypadku schorzen zwigzanych z nadmiernym pobudzeniem
ukladu immunologicznego. Wedtug Mikirovej i wsp. [25] dozylne podawa-
nie witaminy C obniza poziom markeréw stanu zapalnego we krwi chorych
na reumatoidalne zapalenie stawow. Wedlug Kodamy i wsp. [26] terapia
taka umozliwia zmniejszenie dawki lekow przeciwzapalnych w przypadku
choréb reumatycznych, a takze dziata antyhistaminowo (hamuje synteze
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histaminy i wplywa na jej nieenzymatyczny rozklad), zmniejszajac w ten
sposob nasilenie reakeji alergicznej. Dzialanie antyhistaminowe potwier-
dzili Hagel i wsp. [27]. Stwierdzano tez pozytywny wplyw witaminy C na
funkcje ukladu oddechowego przy narazeniu na alergeny, cho¢ nie we
wszystkich badaniach [28].

Postulowano réwniez przeciwnowotworowe dziatanie kwasu L(+)-askor-
binowego. Nie potwierdzono takiego efektu przy podawaniu doustnym [29],
natomiast opisano przypadki poprawy stanu pacjentéw z chorobami no-
wotworowymi przy podawaniu duzych dawek dozylnie (jako uzupelnienia
chemioterapii) [30, 31, 32]. Brakuje jednak najbardziej wiarygodnych ran-
domizowanych badan klinicznych z grupg kontrolng dotyczacych podawa-
nia witaminy C jako terapii wspomagajacej. Takie badanie przeprowadzono
z udzialem pacjentek z rakiem jajnikéw w stadium IIT i IV [33]. Podawanie
witaminy C droga dozylna zmniejszato skutki uboczne chemioterapii. Na-
tomiast w latach 2006-2013 przeprowadzono badanie kliniczne dotyczace
dozylnego podawania duzych dawek witaminy C pacjentom z guzami litymi
(faza I), wyniki tego badania nie zostaly jednak jeszcze opublikowane [34].

Metaanaliza badan z udzialem matych grup pacjentéw dotyczacych wptywu
witaminy C na ci$nienie krwi wykazala, ze przy $redniej dawce dziennej 500
mg krotkoterminowo obnizala ona ci$nienie krwi u 0séb z nadci$nieniem [35].

Wiréd potencjalnych zastosowan medycznych kwasu askorbinowego po-
dawanego dozylnie jest rowniez wspomaganie leczenia stanu septycznego.
Wyniki wstepnej fazy badan klinicznych (badanie bezpieczenstwa) wskazuja
na zmniejszenie czgstosci zaburzen pracy narzadéw powodowanych sepsa
u pacjentow, ktorym podawano dozylnie duze dawki witaminy C, przy braku
niepozadanych skutkéw ubocznych [36]. Jest to prawdopodobnie zwigzane
z uzupelnianiem obnizonej przy sepsie zawartosci witaminy C w organizmie.

U pacjentéw po udarze niedokrwiennym podawanie kwasu askorbino-
wego w dawce 200 mg dziennie w polaczeniu z kwasem acetylosalicylowym
przez 3 miesigce obnizylo poziom stresu oksydacyjnego mierzonego jako
stezenie produktow utleniania lipidow w poréwnaniu do podawania same-
go kwasu acetylosalicylowego [37].

Podsumowanie
Witamina C pelni liczne istotne role w funkcjonowaniu ludzkiego organi-
zmu. Wcigz jednak wiele aspektow jej dziatania nie zostalo doktadnie po-
znanych. Caly czas prowadzone s3 badania nad rolg tej witaminy w profi-
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laktyce i leczeniu chordb, a takze nad biochemicznymi mechanizmami jej
dziatania. Najwi¢ksze zainteresowanie budzi rola witaminy C w zapobiega-
niu i leczeniu choréb nowotworowych i stanéw zapalnych.
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