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Przedmowa

Szanowni Czytelnicy!

Oddajemy w Wasze rece niniejsze repetytorium, w ktérym poruszono
zagadnienia zwigzane z witaminami i sktadnikami mineralnymi. Po-
szczegdlne sktadniki zostaty oméwione w osobnych rozdziatach, co uta-
twia wyszukiwanie informacji. W kazdym rozdziale zawarto podstawo-
we wiadomosci na temat roli, zapotrzebowania, Zrédet pokarmowych,
skutkédw niedoboru oraz nadmiaru witamin i sktadnikéw mineralnych.
Tam, gdzie to istotne, omdéwiono czynniki wptywajqce na ich wchtania-
nie z pozywienia, produktéw leczniczych lub suplementéw diety oraz

interakcje z innymi produktami leczniczymi czy tez sktadnikami diety.

W publikacji zawarto réwniez informacje na temat popularnych potq-
czen witamin i sktadnikéw mineralnych stosowanych w preparatach
wielosktadnikowych. Omdéwiono takze zasadnosé i bezpieczeristwo sto-
sowania wysokich dawek, przekraczajgcych zalecane dzienne spozycie

dla wybranych witamin i sktadnikéw mineralnych.

Osobny rozdziat poswiecono suplementacji witamin i sktadnikéw mine-

ralnych u pacjentéw stosujgcych diete wegetarianskg bgdz wegariskaq.

Mamy nadzieje, ze niniejsza publikacja bedzie pomocna dla farmaceu-
téw, technikdéw farmaceutycznych oraz lekarzy w ich codziennej prak-

tyce.

Autorzy
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Witamina A

Termin witamina A obejmuje grupe zwigzkéw rozpuszczalnych
w ttuszczach, zwanych retinoidami, z ktérych najwiekszg role od-
grywa retinol. Organizm ludzki posiada zdolnos¢ syntezy witaminy
A z karotenoiddéw, do ktérych nalezy barwnik roslinny beta-karoten.

Witamina A reguluje funkcje narzgdu wzroku, poniewaz wchodzi
w sktad rodopsyny, swiattoczutego biatka, ktére odpowiada za wi-
dzenie o zmierzchu. Ponadto umozliwia prawidtowe tworzenie sie
i funkcjonowanie btony spojowkowej i rogdwki. Wptyw witaminy
A na proces réznicowania i wzrostu komérek sprawia, ze jest ona
niezbedna do utrzymania prawidtowych funkcji organdw, takich jak
serce, ptuca i nerki. Witamina A wptywa réwniez na funkcjonowanie
uktadu rozrodczego i odpornosciowego.

Retinol dostarczany jest do organizmu wraz z produktami pocho-
dzenia zwierzecego, takimi jak: wgtroba, ttuszcze rybie, jaja czy mie-
so. Produkty roslinne, takie jok marchew, szpinak czy ziemniaki, sq
z kolei bogatym Zrodtem beta-karotenu, czyli prowitaminy witaminy
A. Dzienne zapotrzebowanie na witamine A wyraza sie w postaci
réwnowaznika retinolu (RAE). Dla mezczyzn wynosi on 900 pg, a dla
kobiet 700 pg (Jarosz i in., 2020).

WSKAZOWKA PRAKTYCZNA

Na wielu produktach leczniczych zawarto$é witaminy A nadal
podawana jest w postaci jednostek miedzynarodowych (IU).
Przelicznik wynosi: 1 U = 0,3 pg réwnowaznika retinolu.

Niedobory witaminy A w krajach rozwinietych zdarzajg sie rzadko,
wystepujq jednak w krajach rozwijajgcych sie. Skutkami niedoboru
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witaminy A sq slepota zmierzchowa oraz suchosé spojéwek, kto-
re mogq prowadzi¢ do nieodwracalnej slepoty. U 0séb z niedoborem
pojawiajg sie problemy skdrne, a takze zwieksza sie podatnosé na
infekcje (European Food Safety Authority, 2006). Ryzyko niedoboru
jest wyzsze u chorych na mukowiscydoze ze wzgledu na uposledzo-
ne wchtanianie ttuszczédw oraz u pacjentédw z chorobg Lesniowskie-
go-Crohna czy celiakiq (Oregon State University, 2020; NIH, 2020).

Niedobdr witaminy A czesto wspétistnieje z niedoborem zelaza, po-
niewaz jest ona odpowiedzialna za jego metabolizm. U oséb z ane-
mig z niedoboru zelaza suplementacja witaminy A tgcznie z zelazem
wydaje sie skuteczniejsza niz suplementacja samego zelaza (Semba
i Bloem, 2002).

Przedawkowanie witaminy A moze by¢ niebezpieczne, dlatego
ustalono dla niej gérny tolerowany poziom spozycia (UL) wynoszqcy
3000 pg (10 000 IU) na dobe (Jarosz i in., 2020). Szczegdlng uwage
na zawartos¢ witaminy A w przyjmowanych preparatach powinny
zwrdci¢ kobiety w cigzy, poniewaz duze dawki witaminy A mogq pro-
wadzi¢ do uszkodzen ptodu (WHO, 1998). Objawy przedawkowa-
nia obejmujq: suchosé i swedzenie skdry, bdle kostno-stawowe, bdle
gtowy, powiekszenie watroby czy spadek masy ciata. Warto jednak
zaznaczy¢, spozycie karotenoidéw nie przyczynia sie do przedaw-
kowania witaminy A (Oregon State University, 2020).

Dostepne na rynku preparaty OTC zawierajg witamine A w posta-
ci palmitynianu retinolu. W suplementach diety, oprécz pochodnych
retinolu, witamina A moze wystepowad tez w postaci beta-karotenu.
Jego aktywnos¢ wyrazona jako RAE jest jednak o potowe mniejsza
niz retinolu, co oznacza, ze nalezy spozy¢ 2 pg beta-karotenu w po-
staci suplementu, aby uzyskac taki efekt, jak po spozyciu 1 pg retinolu
(FDA, 2019).

W =Tabeli 1 przedstawiono przyktady lekéw OTC zawierajgcych wi-
tamine A.

Leki OTC zawierajgce witamineg A.

Nazwa preparatu Zawartosé witaminy A w 1 kaps.

Vitaminum A Hasco 2500 1U

w: Vitaminum A+E Medana 2500 1U
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Witamina D

Termin witamina D odnosi sie zaréwno do cholekalcyferolu (Ds),
obecnego w produktach pochodzenia zwierzecego, jak i ergokalcy-
ferolu (D), czyli analogu witaminy D syntetyzowanego w roslinach,
grzybach i drozdzach pod wptywem $wiatta stonecznego. Zrédtem
cholekalcyferolu jest rowniez synteza skérna z 7-dehydrocholesterolu
zachodzqca pod wptywem promieniowania UVB.

Obie formy witaminy D — egzogenna i endogenna — sq nieaktywne
biologicznie, a ich przeksztatcenie do aktywnej postaci wymaga dwu-
krotnej hydroksylacji. Pierwsza reakcja hydroksylacji zachodzi w wq-
trobie i prowadzi do powstania 25-hydroksywitaminy D (25(0OH)
D), okreslanej jako kalcydiol. W wyniku drugiej reakcji zachodzgcej
w nerkach powstaje aktywny metabolit — 1,25-dihydroksywitamina
D (1,25(0H).D), zwany kalcytriolem. Witamina D moze by¢ nazywa-
na prohormonem, poniewaz jej aktywna forma wykazuje dziatanie
hormonalne i nalezy do szerokiej rodziny hormondw, bedgcych czyn-
nikami transkrypcyjnymi gendw biatek docelowych (Jarosz i in., 2020;
Rusinska iin., 2018).

Oceny zaopatrzenia organizmu w witamine D dokonuje sie na pod-
stawie pomiaru stezenia kalcydiolu 25(0OH)D we krwi, poniewaz
charakteryzuje go dtuzszy okres pdttrwania niz aktywnego metabo-
licznie kalcytriolu. Optymalne stezenie wynosi >30-50 ng/ml (Jarosz
iin., 2020).

Najwazniejszg poznanq dotychczas funkcjg witaminy D w organi-
zmie cztowieka jest regulowanie gospodarki wapniowo-fosfora-
nowej. Razem z parathormonem (PTH) odpowiada za utrzymanie
optymalnego stezenia wapnia we krwi, warunkujqgc prawidtowq
mineralizacje kosci. Gdy stezenie wapnia we krwi maleje, z przytar-
czyc wydzielany jest PTH, ktéry stymuluje powstawanie aktywnego
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metabolitu witaminy D w nerkach. Kalcytriol zwieksza stezenie wap-
nia we krwi na drodze nastepujgcych mechanizmdw (Oregon State
University, 2020):

— zwieksza wchtanianie spozywanego wapnia w jelitach,
— zwieksza wchtanianie zwrotne wapnia w nerkach,

— stymuluje uwalnianie wapnia z kosci, w przypadku
niewystarczajqgcej podazy wapnia wraz z dietq.

Oprdécz regulacji metabolizmu kostnego witamina D wykazuje szero-
kie dziatanie plejotropowe, wptywajgc m.in. na procesy proliferacji
i réznicowania komdrek, funkcjonowanie uktadu immunologicznego,
aktywnos¢ uktadu renina-angiotensyna-aldosteron, a takze na wy-
dzielanie insuliny (Jarosz i in., 2020).

W aktualnych polskich wytycznych nie okreslono wartosci RDA dla
witaminy D, natomiast przecietne dzienne spozycie (Al) u oséb doro-
stych w Polsce wynosi 600 IU (Jarosz i in., 2020). Wedtug wytycznych
zagranicznych zalecane dzienne spozycie dla osoby dorostej wynosi
15 pg (600 IU) oraz 20 pg (800 IU) dla oséb powyzej 71. r.z. (Ore-
gon State University, 2020). Nalezy jednak pamietad, ze dobdr dawki
w przypadku profilaktycznej suplementacji witaminy D powinien by¢
zindywidualizowany w zaleznosci od wieku, masy ciata, stopnia na-
stonecznienia, diety i trybu zycia (Rusinska i in., 2018).

Ponadto wedtug aktualnych zaleceri suplementacja witaminy D
powinna byé poprzedzona oceng stezenia 25(OH)D, czyli jej me-
tabolitu, w surowicy krwi (Gtéwny Inspektorat Sanitarny [GIS], 2019).

Na wielu produktach leczniczych zawartosé witaminy D podawa-
na jest jedynie w mikrogramach lub jednostkach miedzynarodo-
wych (IU). Przelicznik wynosi: 10 ug = 400 IU.

Zrédtem pokarmowym witaminy D sq ttuste ryby i jaja, w mniejszym
stopniu zas mleko i jego przetwory, jednak ich spozycie moze pokryc
maksymalnie 20% dziennego zapotrzebowania. Pozostata czesé
moze zostac pozyskana na drodze syntezy skdrnej, jesli spetnione sq
nastepujqce warunki (Rusinska iin., 2018):

— odstoniete sq przedramiona i podudzia,
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Witamina B,

Witamina B;, wystepuje w réznych formach, z ktérych kazda zawiera
W swojej czqsteczce atom kobaltu, dlatego tez inaczej nazywana jest
kobalaming. Terminem kobalamina okresla sie wszystkie zwiqgzki
wykazujqce aktywnosé witaminy Bio.

Wiekszo$¢ suplementéw diety dostepnych na rynku zawiera cyja-
nokobalamine, ktéra po spozyciu przeksztatcana jest w organizmie
do aktywnych form witaminy Bi.: metylokobalaminy oraz 5-deok-
syadenozylokobalaminy.

Metylokobalamina uczestniczy w metabolizmie homocysteiny do
metioniny, ktéra podlegajgc dalszym przemianom staje sie waznym
donorem grup metylowych w syntezie DNA, RNA i biatek. 5-deok-
syadenozylokobalamina z kolei odgrywa wazng role w syntezie
bursztynylo-CoA, dzieki ktéremu w organizmie pozyskiwana jest
energia z biatek i lipidow, a takze syntezowana jest hemoglobina.

Witamina Bi, uczestniczgc w tych szlakach metabolicznych od-
powiada za tworzenie czerwonych krwinek, neuroprzekaznikéw
i ostonki mielinowej neurondw (Oregon State University, 2020).

Dzienne zapotrzebowanie na witamine Bi, dla osoby dorostej wy-
nosi 2,4 pg. Jej zrédtem pokarmowym sg produkty pochodzenia
zwierzecego, takie jok nabiat, mieso, jaja czy ryby (Jarosz i in., 2020).

Wochtanianie witaminy B, z pozywienia nastepuje po odczepie-
niu jej od biatka przy udziale kwasu solnego i proteaz zotgdkowych.
W suplementach wystepuje ona w postaci wolnej, niewymagajqcej
odtqczenia od biatka, ale mimo to jej wchtanianie jest ograniczone.
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Przyktadowo, z suplementu w dawce 500 pg wchtania sie okoto
10 pg witaminy Bi,. Z tego powodu dawki w preparatach dostepnych
na rynku czesto przekraczajg zalecane dzienne zapotrzebowanie na
te witamine. Nie wykazano istotnych réznic pomiedzy wchtanianiem
witaminy Bi, pod postaciq cyjanokobalaminy i metylokobalaminy ani
réznic pomiedzy postaciami doustnymi i podjezykowymi (NIH, 2020;
Yazaki, Chow i Mattie, 2006).

Wystgpieniem niedoboru witaminy B;, sq szczegdlnie zagrozeni
(Oregon State University, 2020; National Health Service, 2019):

— weganie eliminujgcy z diety produkty pochodzenia zwierzecego,

— osoby starsze po 50. roku zycia, u ktérych zaburzenia
wydzielania kwasu solnego w zotqgdku prowadzq do
zmniejszenia wchtaniania,

— pacjenci po zabiegach chirurgii zotgdkowo-jelitowej,

— pacjenci zazywajgcy leki zaburzajgce wchtanianie witaminy
B2, takie jak: metformina, inhibitory pompy protonowej (IPP),
leki zobojetniajgce, kolchicyna, allopurinol, doustne srodki
antykoncepcyjne czy hormonalna terapia zastepcza.

Wedtug wytycznych NHS (National Health Service) pacjenci sto-
sujgcy leki, mogqgce zmniejszaé wchtanianie witaminy Bi,, powinni
w pierwszej kolejnosci zwiekszy¢ jej podaz wraz z dietq. Rutynowa
suplementacja preparatami OTC nie jest konieczna. Mozna jg wdro-
zy¢ w dawce 25-100 pg/dobe, jesli u pacjenta potwierdzono niedobdr
badaniami laboratoryjnymi lub wystepujg objawy niedoboru (NHS,
2019). Nalezy pamietad, ze ewentualny niedobdr witaminy Bi, po-
jawia sie dopiero po dtuzszym okresie stosowania lekéw. Wedtug
réznych zrédet w przypadku metforminy jest to okres stosowania
4-12 miesiecy, a w przypadku IPP nawet powyzej 3 lat. Pacjenci po
zabiegach chirurgii zotgdkowo-jelitowej zazwyczaj wymagajg do-
miesniowego podawania witaminy Bi, (Langan i Goodbred, 2017;
NIH, 2020; Oregon State University, 2020).

Kwestia wptywu stosowanych lekéw na wystgpienie niedobordw
witaminy Bi, pozostaje jednak dyskusyjna. Przyktadowo, wedtug
Amerykanskiego Towarzystwa Gastroenterologii u pacjentéw dtugo-
trwale stosujgcych leki z grupy IPP nie ma koniecznosci rutynowej
suplementacji witaminy Bi,. Autorzy publikacji wskazujq, ze przepro-
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Potas

Potas jest makroelementem, ktéry w postaci kationu K* stanowi
gtéwny jon ptynu wewnaqgtrzkomérkowego. Stezenie potasu i sodu
na zewngtrz i wewngqtrz komérki jest precyzyjnie regulowane przez
organizm, co powala utrzymac jej podstawowe funkcje. Powstajgcy
po obu stronach btony komdrkowej gradient stezern umozliwia prawi-
dtowe przewodzenie nerwowe, utrzymanie napiecia migsni oraz
funkcjonowanie nerek. Potas odpowiada réwniez za utrzymanie
prawidtowego cignienia krwi.

Dla potasu nie ustalono wartosci RDA. Przecietne dzienne spozycie
(Al) u osoby dorostej wynosi 3500 mg. Duze ilosci potasu zawierajq
suszone morele, sliwki, rodzynki, soczewica, banany czy ziemniaki,
jednak jego gtéwnym zZrédtem pokarmowym w Polsce sq produkty
zbozowe oraz mieso (Jarosz i in., 2020).

tagodny niedobér potasu moze powodowad zmeczenie, ostabienie
i kurcze miesni, zaparcie oraz ogdlne zte samopoczucie. Ostry niedo-
boér potasu prowadzi do wystgpienia hipokaliemii, stanu, w ktérym
stezenie potasu w osoczu spada ponizej 3,6 mmol/l. U pacjentéw
z ostrym niedoborem mogq wystqpi¢ takie objawy jak wielomocz,
zaburzenia rytmu serca, utrudnione oddychanie i porazenie miesni.
Znaczny niedobdr potasu moze by¢ stanem zagrazajgcym zyciu.

Niedobdr rzadko spowodowany jest niedostateczng podazg potasu
wraz z dietg, a znacznie czesciej jego wystepowanie jest efektem
zwiekszonej utraty potasu na skutek:

— dtugotrwatej biegunki lub wymiotéw,

— zazywania diuretykdw zwiekszajgcych wydalanie potasu,
np. furosemidu,

— naduzywania lekdw przeczyszczajqgcych,
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— uposledzenia funkgji nerek,

— niedoboru magnezu.

U osdb zdrowych ryzyko przedawkowania potasu jest niewielkie,
gdyz jego nadmiar wydalany jest wraz z moczem, jednak u oséb
z chorobami nerek, zazywajgcych niektdre leki lub stosujqcych za-
mienniki soli kuchennej zawierajqce chlorek potasu, ryzyko wystgpie-
nia hiperkaliemii wzrasta, nawet jesli ilosci potasu spozywane wraz
z dietqg nie przekraczajg wartosci Al. O hiperkaliemii méwimy, gdy
poziom potasu w osoczu krwi przekracza 5,0 mmol/l. Nawet silna
hiperkaliemia (ponad 6,5 mmol/l) czesto nie daje zadnych objawdw,
moze jednak wystgpic ostabienie miesni, paraliz, kotatanie serca i pa-
restezje. W skrajnych przypadkach silna hiperkaliemia prowadzi do
zgonu (Viera i Vouk, 2015; NIH, 2020).

W =Tabeli 14 przedstawiono leki, ktére mogq przyczyni¢ sie do wy-
stgpienia hipo- lub hiperkaliemii (Viera i Vouk, 2015; Perazella, 2000;
Wottosz, Zachwieja i Pasko, 2014; Pasko, Tischner i Zachwieja, 2016).

= Tabela 14
Leki powodujqgce hipo- i hiperkaliemie.

Leki moggce powodowa¢ hipokaliemie Leki moggce powodowa¢ hiperkaliemie
Diuretyki petlowe, np. furosemid Inhibitory konwertazy angiotensyny,

np. kaptopril
Diuretyki tiazydowe i tiazydopodobne, Blokery receptora angiotensyny,
np. indapamid np. walsartan
Leki przeczyszczajqce Glikozydy nasercowe, np. digoksyna
Kortykosteroidy, np. prednizon Diuretyki oszczedzajqce potas,

np. spironolakton

Aminoglikozydy, np. gentamycyna B-blokery
Leki przeciwgrzybicze, np. flukonazol NLPZ, np. ibuprofen
B2-mimetyki, np. salbutamol Leki przeciwzakrzepowe, np. heparyna
Cisplatyna Trimetoprim
Sole litu

Immunosupresanty, np. cyklosporyna
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25.

25.1.

Dieta wegetarianska

i weganska a niedobory
sktadnikow mineralnych
| witamin

Dieta roslinna przynosi liczne korzysci dla zdrowia, niestety niesie za
sobg pewne ryzyko wystgpienia niedoboréw, dlatego tez wegetaria-
nie i weganie powinni zwrdci¢ szczegdlng uwage na zwartosc po-
szczegdlnych sktadnikéw odzywczych w spozywanych produktach.

Zaréwno wegetarianie, jak i weganie sq szczegdlnie narazeni na
wystqpienie niedoboru zelaza. Weganie natomiast, ze wzgledu na
eliminacje z diety wszelkich produktéw pochodzenia zwierzecego, sq
szczegolnie zagrozeni niedoborem witaminy By, i witaminy D. Inny-
mi sktadnikami pokarmowymi, ktérych niedobory stwierdza sie u cze-
$ci wegan i wegetarian, sq wapn, cynk, jod oraz kwasy omega-3.

Niedobdr zelaza

Metaanaliza z 2018 roku wykazata, ze ryzyko wystqpienia niedoboru
zelaza u wegetarian jest wyzsze niz u oséb na standardowej diecie,
mimo ze u wiekszosci z nich dzienne spozycie tego pierwiastka jest
na odpowiednim poziomie. Wynika to z odmiennej przyswajalnosci
zelaza z produktéw roslinnych i zwierzecych, stqd tez ten sam pro-
blem dotyczy wegan (Haider i in., 2018).
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— Przyswajalnosé zelaza z pokarmdw roslinnych

W kontekscie przyswajalnosci zeloza z diety rodlinnej zwraca sie
uwage na dwa problemy. Pierwszym z nich jest forma zelaza obecna
w pokarmach roslinnych, czyli tzw. zelazo niechemowe, cechujqce sie
nizszq biodostepnosciq. Wchtanianie Zelaza z diety roslinnej wynosi
5-12%, podczas gdy z diety zawierajqcej mieso 14-18%. W zwiqzku
z tym wegetarianie i weganie sq teoretycznie bardziej narazeni na
wystqgpienie niedoboru zelaza (NIH, 2020).

Drugim problemem jest obecnos$é w diecie roslinnej licznych inhibi-
toréw wchtaniania zelaza, takich jak fityniany obecne w otrebach
i ziarnach zbdz, inozytol obecny w cytrusach czy tez zwiqzki feno-
lowe obecne w herbacie, naparach ziotowych, warzywach, owocach
i zbozach (WHO, 2001). Przeglad systematyczny z 2013 roku wy-
kazat jednak, ze absorpcja zelaza niehemowego z pokarméw moze
wahac sie od 0,7 do az 22,9% i zalezy od aktualnego zapotrzebo-
wania organizmu na zelazo. Ponadto wptyw powszechnie znanych
promotoréw wchtaniania zelaza, takich jak witamina C czy inhibito-
réw, takich jak polifenole czy fityniany, wydaje sie by¢ mniejszy niz
przypuszczano, gdy sq one sktadnikiem réznorodnej, zbilansowanej
diety (Collings iin., 2013).

Niedobdr zelaza u pacjenta moze objawié sie dopiero po kilku mie-
sigcach od przejscia na diete roslinng, poniewaz jest ono magazyno-
wane w postaci ferrytyny lub hemosyderyny w watrobie, sledzionie
i szpiku kostnym (przy czym tworzenie sie zapaséw w postaci he-
mosyderyny nie jest korzystne, a zelazo zgromadzone w tej postaci
jest stabo dostepne) oraz w postaci mioglobiny w tkance miesniowe;j.
Wegetarianom oraz weganom mozna zasugerowaé pomiar poziomu
ferrytyny w surowicy krwi, ktdry jest najbardziej miarodajnym wskaz-
nikiem niedoboru zelaza. Poziom ponizej 30 pg/l jest okreslany jako
niedobdr zelaza i moze by¢ wskazaniem do regularnej suplementacji
zelaza. Poziom ponizej 10 pg/l wskazuje na niedokrwistosc z niedo-
boru zelaza i wymaga konsultacji lekarskiej (NIH, 2019).
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