LIPOZOMALNY VITAMIN C —

CESTA

K DOSIAHNUTIU UCINNYCH HLADIN

OXIDATIVNY STRES, CHRONICKY ZAPAL

A ULOHY ANTIOXIDANTOV

Ako ukazal moderny vyskum aj klinické skusenosti, chronicky zépalovy proces
predstavuje zakladny etiopatogeneticky faktor celého radu ochoreni. Na rozdiel
od akdtneho zépalu, ktory predstavuje fyziologickt obrannd reakciu organizmu
a kon¢i v optimalnom pripade zahojenim, je chronicky zapal vyslovene $kodli-
vym procesom, ktory moze viest k zdvaznym chorobdm s fatalnymi nasledkami.
Jednou z ¢astych pric¢in chronického zépalu je oxidativny stres, ktory vznika, ak
nie je v organizme k dispozicii dostatok antioxidantov (napriklad vitaminu C)
na odstranenie prebyto¢nych reaktivnych zlacenin kyslika (ROS, reactive oxygen
species). K vzniku oxidativneho stresu prispieva aj znecistené Zivotné prostredie
a prevladajuci Zivotny $tyl sicasnej civilizécie.

Oxidativny stres je nielen pri¢inou chronického zépalu, ale navyse zapalom po-
stihnuté bunky produkuja dal$ie ROS, tym sa oxidativny stres prehlbuje a spotre-
buvaju sa dal$ie antioxidanty. Nedostatok antioxidantov je teda nielen pric¢inou,
ale aj ddsledkom chronického zépalového procesu. Rad patologickych stavov,
vratane alergii a onkologickych ochoreni, je kauzdlne prepojeny s chronickym
zapalom, oxidativnym stresom a nedostatkom antioxidantov, predovietkym vi-
taminu C'*. Medzi dolezité oblasti, ktorych funkcia je postihnuta pri nedostatku
antioxidantov, patri imunitny a nervovy systém. Velmi Casty je vyskyt subklinic-
kého nedostatku vitaminu C. Suplementacia tohto vitaminu mé preto znaény
vyznam pre udrzanie fyziologickych funkcii. Mé teda vyznam preventivny, ale
v situdcii ohrozenia oxidativnym stresom aj lie¢ebny.

Obrazok 1. Vplyv oxidacného stresu na vznik ochoreni
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UCINNOST VITAMINU C ZAVISI OD PLAZMATICKE) HLADINY

Vitamin C (kyselina askorbovéd) je pre Iudsky organizmus nevyhnutnd lat-
ka, potrebnd nielen na zabezpecenie radu zédkladnych metabolickych procesov
a syntézu dolezitych latok, ako je kolagén a neurotransmitery, ale navyse patri
k najefektivnej$im intracelularnym aj extracelularnym antioxidantom. V priebe-
hu oxidativneho stresu sa jeho zasoba v organizme rychlo vycerpa. Ako ukazal
vyskum, na liecbu a prevenciu roznych patologickych stavov, v ktorych etiologii
hra oxidativny stres rozhodujicu tlohu, je potrebné zabezpecit relativne vysoké
plazmatické hladiny vitaminu C. Je dokdzané, Ze zabezpecenie dostato¢ne vyso-
kej hladiny kyseliny askorbovej v plazme vedie k obnove fyziologickych funkcii,
¢o mé zdsadny vyznam pre ochranu pred rozvojom ochoreni, pri ktorych hra
ulohu oxidativny stres. Prikladom méze byt vyznam vysokych hladin vitaminu C
pre skvalitnenie endotelidlnej funkcie, a tym pre ochranu pred rozvojom kardio-
vaskularnych chordb®*.
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Dolezitd je uloha dostato¢ne vysokych farmakologickych hladin vitaminu C pri
zaisteni funkcie imunitného a nervového systému. Vysoké plazmatické hladiny
vitaminu C st doleZité aj pri ochrane pred rozvojom onkologickych ochoreni,
v ktorych etioldgii hra chronicky zapal dolezita ulohu®.

Obrazok 2. Sérovd hladina vitaminu C u zdravych a chorych jedincov
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Potrebné plazmatické hladiny sa vSak pri peroralnej aplikdcii beznych liekovych
foriem nedaju dosiahnut. Vstrebavanie je totiz obmedzené kapacitou transpor-
térov SVCT 1 a SVCT2 v ¢revnej stene'""*. Prebyto¢né mnozstvo vitaminu, kto-
ré sa po perordlnom poziti nedokdze vstrebat, sa v priebehu niekolkych hodin
vylaéi stolicou. RieSenim nie st ani vysoké davky beznych peroralnych foriem.
Pri jednorazovom poziti 1000 mg klasického vitaminu C sa teda az 80 % tohto
mnozstva vylici bez toho, aby ho bol organizmus schopny vyuzit. Navy$e ne-
absorbovany vitamin C mozZe v gastrointestindlnom trakte vyvolat neprijemné
traviace vedlajsie G¢inky, napriklad podrézdenie zalidka a hna¢ku.

Obrazok 3. Schéma perordlneho vstrebdvania vitaminu C z ¢reva do krvnej plazmy
zdvislého na Na* transportéroch
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LIPOZOMALNA TECHNOLOGIA ZVYSUJE VSTREBAVANIE

Je zndme, Ze dosiahnut dostato¢né plazmatické hladiny rédovo v miliméloch
je mozné intravendéznym infuznym podanim vysokych davok vitaminu C". In-
fuzna aplikdcia md vSak v praxi svoje nevyhody, predovsetkym nie je pre beznu
populéciu dost komfortnd, vyzaduje odbornu aplikdciu v zdravotnickom za-
riadeni. Preto sa hladaju také liekové formy, ktoré by umoznili dosiahnut vyssie
plazmatické hladiny pri peroralnej aplikdcii, a pritom sa vyhnut obmedzeniam
sposobenym ¢revnymi transportérmi. V tomto smere sa ako perspektivne rie-
$enie javi tzv. lipozomalna forma vitaminu C, ktora umoziuje oproti beznym
perordlnym formdm vstrebanie vy$ieho podielu z podaného vitaminu C.
Lipozomélna technoldgia je jednou z najnovs$ich technoldgii pouZivanych vo
farmaceutickom vyskume, pomocou ktorej mozno zvysit biologickti dostupnost
ucinnych litok.

Obrézok 4. Zndzornenie lipozomdlneho vitaminu C
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fosfolipidy

Lipozomy st duté mikroskopické guld¢ky ohranicené fosfolipidovou dvojvrstvou.
Fosfolipidy tvoria tieZ bunkové membrany v fudskom organizme a hraju neza-
stupitelnd ulohu v udrziavani fyziologického stavu zdravych buniek vratane ich
mitochondrii a DNA, st teda ldtkami telu vlastnymi. Podstata lipozomaélnej tech-
noldgie spociva v naplneni lipozomélnych gul6¢ok uéinnou latkou, ako je v tomto
pripade vitamin C. Tento typ pripravkov predstavuje velmi inovativhu met6du,
ako dodat lie¢ivd efektivne a v dostato¢nom mnozstve do organizmu. V pripade
vitaminu C umoziiuje lipozomalna forma dosiahnut dostato¢ne vysoku plazmatic-
ki koncentraciu schopnu zabranit rozvoju oxidativneho stresu a z neho plyntcim
poruchdm, napriklad zniZenej funkcii imunity alebo endotelidlnej dysfunkcii. Je to
umoznené tym, ze lipozomalna forma vdaka svojmu fosfolipidovému povrchu je
vnimana ¢revnou bunkou ako telu vlastnd a jej vstrebavanie nie je obmedzované

Obrazok 5. Schéma zndzortiujiica vstrebdvanie lipozomdlneho vitaminu C po jeho
perordlnom uZziti
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¢revnymi transportérmi, ako je tomu po podani beznych peroralnych foriem''.
Vdaka tomu mozno dokonca aj znizit ddvkovanie, lebo t¢innd latka sa dosta-
ne tam, kde ma skuto¢ne posobit. Vdaka tc¢innosti a mnohym vyhodam, ktoré
boli preukazané pri laboratérnych a klinickych pokusoch, ma dnes lipozomalna
technolégia cely rad vyuziti. Jej terapeuticka hodnotu potvrdilo vela klinickych
$tadii. Vyhodou lipozomalnych foriem lie¢iv je urychlena a vyssia absorpcia
z ¢reva, vacsia stabilita lieCiva, ochrana ¢reva pred potencidlne drazdivymi latkami
a vicsia biologicka dostupnost uc¢innej latky'* 5.

KLINICKE STUDIE S LIPOZOMALNYM VITAMINOM C

Prednosti lipozomalnych foriem vitaminu C, pokial ide o dosiahnutie vys$ich plaz-
matickych hladin, boli overované v klinickych $tadiach. Napriklad v $tadii usku-
to¢nenej v roku 2015 bola porovnéavana lipozomalna forma vitaminu C s tradi¢nou
peroralnou formou (kapsule) vitaminu C. Do §tudie bolo zaradenych 32 zdravych
0s0b vo veku 21 - 65 rokov. Vysledky ukazali, ze vitamin C je v lipozomalnej for-
me absorbovany v podstatne vic¢Sej miere ako bezna peroralna forma a vdaka
tomu je po aplikdcii lipozomaélnej formy dosiahnuty signifikantne vy$si vzostup
plazmatickych hladin kyseliny askorbovej. Trvanie zvy$enych hladin je tiez dlhsie
pri lipozomalnej forme ako u beznych kapsul, vyssia je pri lipozomélnej forme aj
biologicka dostupnost vitaminu C. Z toho vyplyva aj potencial $irsej distribtcie
do biologickych kompartmentov. Lipozomélna forma bola v §tudii hodnotend ako
uplne bezpe¢na, neobjavili sa ziadne neziaduce ucinky.

Tieto zistenia boli potvrdené v dal$ej studii, publikovanej v roku 2016%.
Aj v tejto $tudii, do ktorej bolo zaradenych 11 zdravych osdéb vo veku 45 az 70
rokov, sa ukdzalo, ze peroralne podanie lipozomalneho pripravku (s obsahom po-
rovnatelného mnozstva vitaminu C ako beznd peroralna forma) vedie k dosiahnu-
tiu vys$sich plazmatickych hladin. Podanie lipozomélneho vitaminu C umoznilo
vyssiu biologicku dostupnost kyseliny askorbovej ako bezny peroralny pripravok.

Obrazok 6. Celkové mnozstvo vitaminu C v krvnej plazme po 12 hodindch pri pou-
Ziti roznych foriem vitaminu C

Vstrebané mnozstvo vitaminu C 3,5x vyssie
pri lipozomalnej forme ako pri beznej forme

Relative intrease in plasma ASC bevels
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Autori $tidie pripominaju, Ze vyssie hladiny mézu viest nielen k Gc¢innej ochrane
tkaniv pred oxida¢nym stresom a chorobami, ktoré vznikaji na podklade chronic-
kého zépalu, ale aj k zlepSeniu ostatnych procesov, v ktorych fyziologickom priebe-
hu hra tlohu vitamin C. Uvadzajt ako priklad syntézu katecholaminov, kolagénu,
podporu absorpcie Zeleza. Navyse podla autorov samotné fosfolipidy obsiahnuté
v stene lipozomalnych ¢astic mézu mat priaznivé uc¢inky. Ako priklad uvadzaju
napriklad posobenie fosfatidylcholinu proti progresii demencie?' .
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PRIPRAVOK LIPO-C-ASKOR

V pripravku Lipo-C-Askor je vitamin C obaleny vrstvou prirodnych fosfolipi-
dov. V priebehu vstrebavania z ¢reva tato fosfolipidové vrstva poskytuje vitami-
nu C ochranny kryt a oproti beznym peroralnym formdm umoznuje dokona-
lejsiu absorpciu kyseliny askorbovej, dosiahnutie vys$$ich plazmatickych hladin
a vdaka vy$sej biologickej dostupnosti i vdcsie vyuzitie v cielovych tkanivach,
napr. v imunitnom a nervovom systéme'*'*. Vitamin C obsiahnuty v pripravku
sa tak optimalne zuzitkuje a dokdZze zaistit vysoku hladinu vitaminu C v orga-
nizme na dlh$iu dobu. Vdaka efektivnej absorpcii je pripravok zaroven $etrny
k traviacemu traktu. Okrem vitaminu C je v pripravku obsiahnuty extrakt
zo $ipok a bioflavonoidy z citrusovych plodov, ktoré podporuju zdkladny uc¢inok
lieku.
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POUZITIE:

Stavy spojené s nedostatkom vitaminu C pri zvy$enych narokoch na organizmus,
pri¢om vitamin C je vhodny na zabezpecenie normalnych funkcif imunitného a
nervového systému, k zniZeniu unavy a vycerpania, respektive k ochrane proti
oxida¢nému stresu, ktorého neziaduci nadbytok poskodzuje imunitné, nervové,
pecenové, crevné, svalové a dalsie bunky.

NEZIADUCE UCINKY, KONTRAINDIKACIE:
Neziaduce ucinky nie st zndme. Kontraindikdciou podania pripravku je precitli-
venost na obsiahnuté latky.

ZLOZENIE:
1 mikka kapsula pripravku obsahuje v lipozomdlnom obale 300 mg
vitaminu C, extrakt zo $ipok a bioflavonoidy z citrusovych plodov.

Pripravok neobsahuje Ziadne umelé farbiva, aromy, konzervanty alebo geneticky
modifikované zlozky, ktoré by pre organizmus mohli predstavovat zataz.

DAVKOVANIE A SPOSOB POUZITIA:

Odporucana dennd dévka je u dospelych 1 az 4 kapsuly, u deti starsich ako 6 ro-
kov 1 az 2 kapsuly. Kapsuly sa odportcéa uzivat réno (1 - 2) a vecer (1 - 2) a zapit
dostato¢nym mnozstvom tekutiny.

BALENIE:
30 a 60 mikkych kapsul; 1 kapsula obsahuje 300 mg acidum ascorbicum, extrakt
zo $ipok a bioflavonoidy z citrusovych plodov.

DISTRIBUTER:
inPHARM, spol. s. . 0., Slovenska republika, www.inpharm.sk

POZNAMKA:

Statit pripravku: vyZivovy doplnok.

Profil bol spracovany autorskym kolektivom redakcie Edukafarm,
s vyuzitim odbornej literatiry.
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