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W pracy oceniono stosowanie suplementow witaminowo-mineralnych oraz
preparatow ziolowych przez pacjentow z pierwotnym nadcisSnieniem tetniczym.
Na podstawie zebranych wynikow stwierdzono, Ze niski odsetek badanych osob
stosowal suplementy witaminowo-mineralne oraz preparaty ziolowe. Najwiek-
szy odsetek badanych zazywal preparaty wielowitaminowe. Najczesciej stoso-
wanymi ziolami byla mieta, melisa i mieszanki ziolowe. Uzyskane wyniki po-
twierdzajq niski poziom suplementacji preparatami witaminowo-mineralnymi
i ziolowymi u pacjentéw, pomimo ich korzystnego dzialania w prewencji i terapii
nadcisnienia tetniczego.
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Wysokie ci$nienie tetnicze krwi stanowi jeden z glownych probleméw zdrowot-
nych, dotykajacy zwlaszcza spoteczenstw krajow rozwinigtych. Uwaza sig, ze nadcis-
nienie tetnicze jest zalezne od wielu czynnikow, a jego rozwdj przypisuje si¢ czesto
predyspozycjom genetycznym. Uznaje si¢ jednak, ze w ekspresji defektow genetycz-
nych, indukujacych nadci$nienie tgtnicze, znamienna role¢ moga odgrywaé czynniki
srodowiskowe, z ktorych najwigkszy wptyw wydaje si¢ wywiera¢ wlasciwe zywienie.
Najnowsze programy w walce z wysokim cisnieniem t¢gtniczym podkreslajg znaczenie
wiasciwej diety, jako niefarmakologicznej metody zmniejszania poziomu lub zapo-
biegania nadcisnieniu tetniczemu oraz czynnika zwigkszajacego skutecznos¢ terapii
przy uzyciu lekéw (1). W racjonalnym odzywianiu czgsto rozwaza si¢ jednak jedy-
nie wptyw dostarczenia do organizmu energii i gtéwnych sktadnikéw odzywczych,
zapominajac o witaminach i sktadnikach mineralnych. W przypadku tych ostatnich
stwierdzono szerokie spektrum dzialania, mogace oddzialywac réwniez w regula-
¢ji zmian nadci$nieniowych. Nie bez znaczenia jest takze ich wzajemne powiazanie



Nr3  Stosowanie suplementow witaminowo-mineralnych i preparatéw ziotowych 729

i oddzialywanie w organizmie (m.in. na zasadzie sprz¢zenia zwrotnego), co wymaga
wlasciwego poznania wspolnego wpltywu witamin, sktadnikéw mineralnych i innych
zwiazkéw czynnych w tej jednostce chorobowej. Badania zywieniowe, dotyczace
warto$ci odzywczej diety Polakow czesto dowodza ztego zbilansowania sktadnikow
odzywczych i wystgpowania niedoboréw witaminowo-mineralnych (2). Moze to
wplywaé na zwigkszenie ryzyka nadcisnienie tgtniczego i innych schorzen sercowo-
naczyniowych. Konieczna wydaje si¢ zatem suplementacja preparatami mogacymi
skorygowac te niedobory, co moze stanowi¢ znaczacy czynnik w niefarmakologicz-
nych metodach prewencji i terapii nadcisnienia tgtniczego.

Celem pracy byta ocena stosowania suplementdw witaminowo-mineralnych i pre-
paratéw ziotowych przez pacjentéw z pierwotnym nadcisnieniem tetniczym.

MATERIAL I METODY

Badaniami objeto grupe 33 pacjentéw w wieku 47,8+12,6 lat (17 kobiet i 16 mez-
czyzn) Kliniki Chorob Wewnetrznych, Zaburzen Metabolicznych i Nadcis$nienia
Tetniczego Uniwersytetu Medycznego w Poznaniu, chorujacych na pierwotne nad-
ci$nienie tgtnicze. W badaniach uczestniczyto réwniez 29 osdb zdrowych (12 kobiet
117 mezczyzn), w wieku 30+ 11 lat. Wyrazenie przez badanych swiadomej zgody na
udzial w badaniu byto warunkiem przeprowadzenie badan z ich udziatem.

Ocene stosowania suplementéw witaminowo-mineralnych i preparatow zioto-
wych przeprowadzono na podstawie danych otrzymanych w ankiecie autorskiej,
dotyczacej nawykow zywieniowych i stylu zycia badanych oséb.

Analizg statystyczna przeprowadzono z uzyciem programu Statistica 6.0, wyko-
rzystujac test 2, przy poziomie istotnosci o= 0,05.

Na przeprowadzenie badan uzyskano zgode Komisji Etyki Badan Naukowych
przy Uniwersytecie Medycznym w Poznaniu.

WYNIKI I ICH OMOWIENIE

W tabeli 1 przedstawiono dane dotyczace charakterystyki stosowania preparatéw
witaminowo-mineralnych. Analiza otrzymanych wynikéw wykazata, ze niski od-
setek badanych deklarowat ich wykorzystywanie (24% os6b z nadci$nieniem tetni-
czym vs. 21% o0séb w grupie kontrolnej). Na podobnym poziomie zaobserwowano
réwniez stosowanie tych preparatow w przesztosci (21% w grupie badanej vs. 25%
u 0s6b zdrowych).

W przypadku aktualnego stosowania suplementéw witaminowo-mineralnych naj-
wigkszy odsetek respondentow z nadcisnieniem tgtniczym deklarowal stosowanie
preparatow wielowitaminowo-mineralnych. Potowa mezczyzn zazywala witaming
C i E. Inne preparaty wykorzystywato natomiast okoto 13% badanych z nadcis-
nieniem tgtniczym. W grupie kontrolnej najwigkszy odsetek — 83% respondentow
stosowat natomiast inne suplementy diety (100% kobiet zdrowych).

Dane dotyczace stosowania suplementéw witaminowo-mineralnych w prze-
sztosci wskazuja na to, ze ponad potowa respondentéw z nadci$nieniem tetni-
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czym wykorzystywata preparaty witaminowo-mineralne. W grupie badanej 30%
0s0b stosujacych suplementacje zazywalo witaming C oraz magnez z witaming Bg.
Stwierdzono réwniez, ze wysoki procent kobiet z nadcisnieniem t¢tniczym (60%)
stosowal inne preparaty, jak l-karnityna, chrom, chitostan. W grupie kontrolnej
100% respondentow wykorzystywato w przesztosci preparaty witaminowo-mine-
ralne, natomiast nieco mniej, niz potowa badanych deklarowata spozywanie pre-
paratéw z witaming C.

Tabela 1. Charakterystyka stosowanych suplementéw witaminowo-mineralnych
Table 1. The characteristic of used vitamin-mineral supplements

Grupa GRUPA BADANA GRUPA KONTROLNA
Parametr Ogotem | K M | Ogétem | K M
Aktualne stosowanie suplementow a b a b
(% badanych) 24 35 13 21 15 27
Stosowanie suplementow 21 29 125 o5 31 20

w przeszitosci (% badanych)

Aktualnie stosowane suplementy witaminowo-mineralne (%)

Centrum 50¢ 67¢ - 17¢ - 25¢
Bodymax 25¢ 174 50 - - -
Vigor 13¢ 174 - 17¢ - 25¢
Wit. Ci E 13¢ - 50° - - -
Inne (I-karnityna, chrom, chitostan) 13¢ 174 - 83¢° 1004 75¢

Suplementy witaminowo-mineralne stosowane w przeszitosci (%)

Preparaty wielowitaminowe 57 60f 509 100 100f 1009
Magnez + By 29 20 509 29 25 339
Wit. C 29 40 - 43 25 67¢
Cynk 14 20 - 14 - 339
Inne (I-karnityna, chrom, chitostan) 43 60f - 29 25 339

test y2, K- kobiety, M — mezczyzni

a—, b— zalezno$¢ istotna statystycznie (p<0,01)
¢—,d—, e— zalezno$¢ istotna statystycznie (p<0,001)
f—,9— zaleznos¢ istotna statystycznie (p<0,05)

Aktualne stosowanie preparatéw ziotowych deklarowato 27% badanych z nad-
cisnieniem tgtniczym, z kolei w przesztosci wykorzystywat je dwukrotnie mniejszy
odsetek badanych (tab. 2). W przypadku oséb zdrowych taki sam odsetek respon-
dentow (14%) stosowat preparaty ziotowe aktualnie i w przesztosci.

Najczegsciej wykorzystywanymi preparatami ziolowymi byly migta i melisa
— ich aktualne stosowanie deklarowata blisko potowa badanych z nadcisnieniem
tetniczym. W przesztosci natomiast 75% osdb w grupie badanej (100% mezczyzn)
stosowato rézne mieszanki ziotowe. Warto wspomnie¢, ze w przesztosci mez-
czyzni z nadci$nieniem tetniczym nie korzystali z innych preparatow ziotowych.
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Aktualne stosowanie mieszanek ziotowych deklarowaty jedynie kobiety z nadcis-
nieniem tgtniczym. Wykorzystywanie innych preparatéw ziotowych, jak skrzyp
polny, urosept i wyciag z jemioty deklarowato natomiast 20% chorych. W przy-
padku grupy kontrolnej potowa oséb zdrowych stosowata melis¢ (100% kobiet).
Spozycie mieszanek ziotowych deklarowat z kolei taki sam odsetek responden-
tow, jak w grupie badane;j.

Tabela 2. Charakterystyka stosowania preparatéw ziotowych
Table 2. The characteristic of using preparation of herbs

Grupa GRUPA BADANA GRUPA KONTROLNA
Parametr Ogotem K M Ogotem K M
?,Ztgzgsn?gﬁ)c’wa”ie 272 240 | 31c 142 8o 20°
iiozg\év::;/i h;;reparatow w przesztosci 12 18 6 14 15 13

Aktualnie stosowane preparaty ziotowe w %
Melisa 45¢ 40° 60f 50¢ 100° 33f
Mieta 45¢ 40° 60! 25¢ - 33
Skrzyp polny 20¢ 20° 20 254 - -
Urosept 20¢ 20¢ 20 25¢ - 33
Wyciag z jemioty 20¢ 20¢ 201 - - -
Mieszanki ziotowe 339 60° - 344 - 67!
Preparaty ziotowe stosowane w przesztosci w %

Melisa 25 33 - 25 - 50
Mieta 25 33 - 50 50 50
Skrzyp polny 25 33 - 25 50 -
Mieszanki ziotowe 75 67 100 75 50 100

test y2, K- kobiety, M — mezczyzni
a— b_ c_ zalezno$¢ istotna statystycznie (p<0,01)
d—, e, f— zaleznos$¢ istotna statystycznie (p<0,001)

W nadcisnieniu tgtniczym nie do konca wyjasniono rolg¢ wptywu witamin, sktadni-
kéw mineralnych oraz preparatéw ziotowych. Wydaje sig, ze biorg one udziat w pa-
togenezie wzrostu cisnienia krwi. Niedobor jednego z powyzszych elementéw moze
powodowac zaburzenie prawidtowego dziatania metabolicznej i humoralnej regu-
lacji ci$nienia krwi. Oddziatuja one ponadto m.in. na biosynteze¢ bialka, hormonow
oraz czynnikéw wptywajacych na funkcje¢ srédblonka naczyniowego. W przypadku
spozycia magnezu Kawano 1 wspotpr. (3) w badaniach z udziatem 60 pacjentdw,
stwierdzili odwrotna zalezno$¢ migdzy jego suplementacja a wzrostem cisnienia tet-
niczego. Brakiem wplywu na wystgpowanie i poziom nadcis$nienia tgtniczego wy-
daje si¢ odznaczaé z kolei wapn. Margolis i wspdlpr. (4), nie stwierdzili bowiem
wplywu suplementacji wapniem i wit. D u kobiet na obnizenie cisnienia tgtniczego.
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Z punktu widzenia prewencji i leczenia nadci$nienia tetniczego istotny wydaje si¢
wplyw zwiazkow antyoksydacyjnych: witamin, karotenoidow, flawonoidéw oraz
polifenoli, pozwalajacych m.in. redukowac¢ poziom wolnych rodnikéw, uczestni-
czacych w rozwoju miazdzycy. Pigcioletnie badania Kima i wspolpr. (5) dowodza
obnizenia cis$nienia u 75% badanych, spowodowanego spozyciem umiarkowanych
dawek witaminy C. Pozytywny wplyw suplementacji witaming C w nadci$nieniu
tetniczym zaobserwowali rowniez Block 1 wspolpr. (6). W badaniach GISSI i HOPE
nie stwierdzono natomiast skutecznosci spozycia preparatéw, zawierajacych wyso-
kie dawki witaminy E w terapii hipotensyjnej, przy czym dodatkowo zaobserwowa-
no zmniejszenie dzialania terapii farmakologicznej (7, 8). Podobnie w badaniu HPS
nie stwierdzono istotnego wpltywu stosowania wiekszych ilosci witamin antyoksy-
dacyjnych (9). Analizy wpltywu bogatego we flawonoidy ekstraktu glogu, przepro-
wadzone przez Asgary ego 1 wspdtpr. (10) dowodza z kolei jego znaczacego wpty-
Wu W zmniejszeniu wartosci cisnienia skurczowego i rozkurczowego juz po 3 mie-
sigcznym stosowaniu, w poréwnaniu z grupg badanych, stosujacych placebo. Row-
niez badania Kogyildiza i wspotpr. (11), przeprowadzone na szczurach wskazuja, ze
ekstrakty glogu, zawierajace m.in. flawonoidy, kwasy aromatyczne, procjanidyny
nie tylko zabezpieczaja przed wzrostem cisnienia tgtniczego, ale wywieraja rowniez
pozytywny wptyw na uktad sercowo-naczyniowy. Ofem i wspotpr. (12) zaobserwo-
wali z kolei znaczace obnizenie cisnienia tetniczego nawet o blisko 24% u szczurdw,
ktorym podawano ekstrakt z jemioty. Istotny, posredni wplyw na nadcisnienie tet-
nicze moze mie¢ rowniez stosowanie ziol pozwalajacych na zmniejszenie poziomu
otytosci. Ciekawe wydaja si¢ wyniki badan Krotkiewskiego 1 Janiaka (13). W ana-
lizach na szczurach autorzy wykazali, ze w przypadku dzialania pojedynczych ziot
redukcja wzrostu tkanki thuszczowej jest mniejsza, niz po ich potaczeniu i podaniu
pod postacia mieszanki ziotowej. Efekt moze wiazac si¢ z synergizmem dziatania
obejmujacym m.in. zmniejszenie rozpadu noradrenaliny, wzrost termogenezy oraz
dziatanie antyoksydacyjne.

Szerokie spektrum dziatania witamin, sktadnikéw mineralnych i preparatéw zio-
fowych oraz rozbiezne wyniki analiz dowodza koniecznosci glgbszego poznania ich
wzajemnego wptywu na cisnienie krwi. Na podstawie badan mozna wnioskowac
jednak, ze pozytywny efekt suplementacji tymi preparatami w terapii hipotensyjnej
ma miejsce w przypadku wystgpowania objawoéw niedoboru, zaburzajacych we-
wnatrzustrojowg homeostazg organizmu.

WNIOSKI

1. Niski odsetek pacjentéw z nadcisnieniem tgtniczym stosuje suplementy wita-
minowo-mineralne oraz preparaty ziotowe.

2. Nie do konca wyjasnione dziatanie witamin, sktadnikéw mineralnych oraz zi6t
w nadci$nieniu tetniczym wskazuje na potrzebg prowadzenia dalszych badan zwia-
zanych z ta tematyka.
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THE EVALUATION OF THE USE OF VITAMIN-MINERAL SUPPLEMENTS AND HERBAL
PREPARATIONS BY A SELECTED GROUP OF HYPERTENSIVE PATIENTS

Summary

In the study the using of vitamin-mineral supplements and herb preparations in patients with primary
arterial hypertension was estimated. It was shown that vitamin-mineral and herbal supplements were taken
by low percentage of subjects. The most patients took a multivitamins preparats. The most frequently used
herbs were mint, melissa and mixtures of herbs. The obtained results confirm a low standard of vitamin-
mineral and herbs supplementation in hypertensives, despite its beneficial effect in prevention and therapy
of hypertension.
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