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ZACHOWAÆ M£ODOŒÆ, ENERGIÊ
I AKTYWNOŒÆ SEKSUALN¥

Ka¿dy z nas chce byæ zdrowy,
dlatego te¿ ka¿dy na swój spo-
sób dba o w³asne zdrowie. Od
dawna wiadomo, ¿e jednym ze
sposobów utrzymania dobrej
kondycji zdrowotnej jest w³aœci-
we, zdrowe od¿ywianie siê. Aby
nasz organizm móg³ prawid³o-
wo funkcjonowaæ, jego komór-
kom nale¿y dostarczyæ odpo-
wiednich dawek witamin, mine-
ra³ów i mikroelementów. 

Kupuj¹c produkty spo¿ywcze
w sklepach, suplementy diety
w aptekach czy ostatnio tak
modn¹ zdrow¹ ¿ywnoœæ, nie ma-
my 100% gwarancji, ¿e zakupio-
ne produkty s¹ w pe³ni warto-
œciowe. Zanieczyszczenie œrodo-
wiska naturalnego, szczególnie
gleby, stosowanie sztucznych
nawozów, ró¿nego rodzaju do-
datków czy niew³aœciwe prze-
chowywanie jarzyn i owoców
powoduje, ¿e trac¹ one nie-
zbêdne dla spo¿ywaj¹cego cz³o-
wieka substancje od¿ywcze.
Dlatego tak nies³ychanie wa¿ne
i konieczne sta³o siê uzupe³nia-
nie, czyli suplementacja, naszej
codziennej diety. 

Stosuj¹c siê do zasad dotycz¹-
cych suplementacji, nie tylko po-
prawiamy stan naszego zdrowia,
ale tak¿e stymulujemy organizm
(poprzez dzia³anie suplementów
na poziomie komórkowym) do
odm³odzenia, czyli zapobiegania

jego starzeniu siê. Przeciwdzia-
³anie starzeniu siê (Anti-aging)
to bardzo nowa dziedzina, która
w szalonym tempie dziêki swoim
rewelacyjnym efektom wybija
siê na czo³o nowych technik me-
dycznych. Z uwagi na ogromne
korzyœci, jakie dla ludzi niesie
Anti-aging, celowe wydaje siê
przybli¿enie tej nowej dziedziny
i zachêcenie do jej stosowania,
przede wszystkim przedstawicie-
li nauk medycznych (lekarzy,
farmaceutów), oraz korzystania
z jej dobrodziejstw przez samych
pacjentów.

OPÓ�NIENIE PROCESU
STARZENIA SIÊ

Przeciêtna d³ugoœæ ¿ycia ro-
œnie z biegiem lat, a postêp me-
dycyny znacz¹co wp³yn¹³ na ten
proces. Urodzony w 1900 roku
Amerykanin ¿y³ przeciêtnie 49
lat. W 1998 ta d³ugoœæ ¿ycia
podnios³a siê ju¿ do 76 lat,
a planuje siê, ¿e w roku 2050
przeciêtna d³ugoœæ ¿ycia wynie-
sie 82 lata. Do znacznego wy-
d³u¿enia naszego ¿ycia przyczy-
ni³y siê liczne szczepionki uod-
porniaj¹ce cz³owieka na choro-
by zakaŸne, rozwój nowych le-
ków, udoskonalenie opieki nad
kobietami ciê¿arnymi i nowo-
rodkami, poprawa warunków
¿yciowych ca³ej populacji po-

przez zwiêkszenie dochodu na
osobê. Olbrzymi wzrost œwiado-
moœci zdrowotnej, odrzucenie
palenia, zdrowszy styl ¿ycia i od-
¿ywiania siê to kolejne czynniki,
które s¹ nie bez znaczenia dla
d³ugoœci naszego ¿ycia. 

Najszybszy wzrost d³ugoœci ¿y-
cia zacz¹³ siê od 1969 roku i ³¹-
czy³ siê z nowymi metodami za-
pobiegania i leczenia choroby
wieñcowej serca, udarów mó-
zgu, chorób nowotworowych.
W dalszym ci¹gu te trzy grupy
chorób s¹ odpowiedzialne za
wiêkszoœæ zgonów. Szeroka do-
stêpnoœæ nowoczesnych technik
leczenia obni¿a jeszcze bardziej
liczbê zgonów spowodowanych
tymi chorobami. 

Do najpowa¿niejszych chorób
wystêpuj¹cych obecnie, a jak siê
ocenia i w niedalekiej przysz³o-
œci, nale¿¹ wszelkiego rodzaju
choroby metaboliczne, takie jak
np. cukrzyca. Przewiduje siê, ¿e
to w³aœnie choroby metabolicz-
ne stan¹ siê g³ówn¹ przeszkod¹
w wyd³u¿aniu ¿ycia. 

W 1993 roku grupa m³odych
lekarzy, specjalistów medycyny
sportowej i medycyny wew-
nêtrznej za³o¿y³a Amerykañsk¹
Akademiê Zapobiegania Sta-
rzeniu (American Academy of
Anti-Aging Medicine – A4M).
Celem tej organizacji jest pro-
mowanie wczesnego wykrywa-
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nia chorób, zapobieganie cho-
robom poprzez zmianê stylu od-
¿ywiania siê, wzrostu aktywno-
œci ruchowej, przyjmowaniu wi-
tamin i od¿ywek, które opóŸnia-
j¹ lub te¿ zapobiegaj¹ choro-
bom, jak te¿ promowanie badañ
naukowych na temat przed³u¿a-
nia ¿ycia. Jest to w tej chwili naj-
szybciej rozwijaj¹ca siê organi-
zacja medyczna w Stanach
Zjednoczonych. A4M skupia
obecnie oko³o 10. 000 lekarzy,
naukowców, pracowników s³u¿-
by zdrowia. Co roku A4M prze-
prowadza zjazdy naukowe, na
których dyskutuje siê o najnow-
szych wynikach badañ nauko-
wych dotycz¹cych zapobiegania
starzeniu siê. 

W œlad za tym równie¿ leka-
rze i naukowcy z innych krajów,
w tym przede wszystkim z Eu-
ropy, podjêli temat walki z pro-
cesami starzenia, z powodze-
niem wprowadzaj¹c tê nowo-
czesn¹ dziedzinê do codzienne-
go stosowania w leczeniu swo-
ich pacjentów. Warto zazna-
czyæ, ¿e równie¿ w naszym kra-
ju stosuje siê ten sposób lecze-
nia, który w swoim ostatecznym
efekcie przynosi satysfakcjê za-
równo lekarzom jak i pacjen-
tom, którzy d³ugoœæ swego ¿y-
cia postanowili oddaæ w rêce
fachowców – lekarzy systemu
„Anti-Aging”. 

Pierwszym oœrodkiem w kra-
ju, który wprowadzi³ ten system
jest Klinika „Kolasiñski” –
wczeœniej Hair – Clinic ze Swa-
rzêdza Nowej Wsi pod Pozna-
niem, gdzie pod kierownictwem
dr. n. med. Jerzego Kolasiñskie-
go powsta³ i pracuje zespó³ eks-
pertów ds. Anti-Aging System.

Na prze³omie lat 2007/2008
„Czasopismo Aptekarskie” opu-
blikowa³o cykl artyku³ów autor-

stwa prof. Stanis³awa Burzyñ-
skiego, który bardzo precyzyj-
nie i obrazowo przedstawi³ ak-
tualne teorie dotycz¹ce starze-
nia i umierania komórek.
W dniach 5 i 6 paŸdziernika
2007 roku w Poznaniu odby³a
siê po raz pierwszy w Polsce
Europejska Konferencja Medy-
cyny Anti-Aging. Jej organiza-
torem by³o Polskie Towarzy-
stwo Medycyny Anti-Aging
(PSAAM). Jako cz³onek tego
towarzystwa oraz wspó³organi-
zator w/w konferencji swoim ar-
tyku³em postanowi³em zachêciæ
kole¿anki i kolegów farmaceu-
tów do zainteresowania siê tym
zagadnieniem. Uwa¿am, ¿e
g³êbsza znajomoœæ tematu mo-
¿e byæ bardzo cennym argu-
mentem wobec rosn¹cych z ro-
ku na rok wymagañ stawianym
naszemu zawodowi przez coraz
to bardziej œwiadomych pacjen-
tów odwiedzaj¹cych apteki.
Mo¿e to byæ tak¿e sposób na
zdobycie przewagi nad konku-
rencj¹ wobec naszej apteki. Do-
dam, ¿e konkurencj¹ zdrow¹,
bo opart¹ na wiedzy i kompe-
tencjach a nie na cenie czy ra-
batach cenowych.

CO TO JEST STARZENIE?
TEORIE DOTYCZ¥CE
PROCESU STARZENIA

Ogólnie proces starzenia siê
przypisywany jest zmianom
zwyrodnieniowym zachodz¹-
cym w komórkach. Nasz orga-
nizm sk³ada siê z milionów ko-
mórek, których czas ¿ycia nie
przekracza dwóch lat, ale choæ
ka¿da z obumieraj¹cych komó-
rek pozostawia po sobie na-
stêpn¹ odtworzon¹, to we
wszystkich kolejnych reproduk-
cjach pojawiaj¹ siê pewne

zmiany zanikowe, które sk³ada-
j¹ siê na postêpuj¹cy proces
starzenia. Nam przybywa lat,
a w komórkach maj¹ miejsce
procesy degeneracyjne.

Jest kilka teorii starzenia siê.
Teoria genetyczna zak³ada, ¿e
proces starzenia siê mamy za-
kodowany w naszym materiale
genetycznym i ju¿ w momencie
narodzin nasze zdolnoœci umy-
s³owe i zdrowotne s¹ ustalone
poprzez geny otrzymane od na-
szych rodziców. Wed³ug tej teo-
rii równie¿ informacja, z jak¹
prêdkoœci¹ bêdziemy siê sta-
rzeæ, jest zapisana w tym ko-
dzie. Ten nasz zegar genetyczny
mo¿e byæ przyspieszany po-
przez nadmierne niszczenie
naszego DNA (cz¹steczki za-
wieraj¹cej geny) procesami
utleniaj¹cymi zwi¹zanymi z nie-
prawid³owym od¿ywianiem, tok-
synami, zanieczyszczeniem œro-
dowiska, promieniowaniem.
Z punktu widzenia tej teorii
jesteœmy w stanie przyspieszyæ
lub opóŸniæ proces starzenia
poprzez przyspieszenie lub
opóŸnienie procesu niszczenia
naszego DNA. 

Jedn¹ z najnowszych teorii
genetycznych w tej chwili jest
teoria telomerów. Telomery s¹
to ma³e iloœci materia³u gene-
tycznego znajduj¹ce siê na koñ-
cach chromosomów. Zauwa¿o-
no, ¿e telomery skracaj¹ siê
z ka¿dym podzia³em komórki.
Z czasem s¹ tak krótkie, ¿e ko-
mórki zatracaj¹ zdolnoœæ do
podzia³u i obumieraj¹. W tej
chwili trwaj¹ prace naukowe
nad wp³ywem niektórych hor-
monów na naprawê telemerów
i co za tym idzie – na przed³u¿e-
nie ¿ycia. Bada siê równie¿ en-
zym telemerazê, istniej¹cy tylko
w komórkach zarodkowych
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➤ i nowotworowych, który ma
w³aœciwoœci naprawy i odbudo-
wy telomerów. 

Obecnie praktyczne znacze-
nie ma informacja, ¿e wolne
rodniki (free radicals) i nad-
mierny poziom cukru we krwi
doprowadzaj¹ do uszkodzenia
DNA. Od d³u¿szego czasu
trwaj¹ badania nad wp³ywem
zwi¹zków przeciwutleniaj¹cych
(antioxidants), takich jak wita-
miny E, C, koenzym Q-10
(Coenzyme Q-10) na ochronê
DNA i choroby nowotworowe.
Teoria neuroendokrynowa sku-
pia siê na skomplikowanych za-
le¿noœciach pomiêdzy neuro-
przekaŸnikami zawiaduj¹cymi
uwalnianiem hormonów przez
podwzgórze, stosunkowo s³abo
jeszcze poznan¹ czêœæ mózgu.
Za pomoc¹ tych¿e neuroprze-
kaŸników podwzgórze kontro-
luje ró¿ne funkcje naszych or-
ganów wewnêtrznych i gruczo-
³ów wydzielania wewnêtrzne-
go. Z wiekiem ta kontrola pod-
wzgórza nie jest ju¿ tak precy-
zyjna, a receptory hormonów
i neuroprzekaŸników staj¹ siê
mniej czu³e. Z czasem docho-
dzi do obni¿enia stê¿enia wielu
hormonów, a i ich skutecznoœæ
dzia³ania jest ni¿sza. Jest to tak
zwana teoria starzenia siê ze
zu¿ycia (wear and tear). Zwra-
ca siê tu uwagê na niepo¿¹dany
wp³yw hormonu kortyzolu,
który jest produkowany przez
nadnercza, a jego iloœæ zwiêk-
sza siê ze stresem. Jest to rów-
nie¿ jeden z nielicznych hor-
monów, których iloœæ zwiêksza
siê z wiekiem. Zak³ada siê, ¿e
podwzgórze jest uszkadzane
przez kortyzol, co z kolei do-
prowadza do podwy¿szenia
stê¿enia kortyzolu, a to do dal-
szego uszkodzenia podwzgó-

rza. W tym miejscu warto sze-
rzej opisaæ zmiany zachodz¹ce
w organizmie cz³owieka zwi¹-
zane ze stresem – obecnie pod-
stawowym czynnikiem destruk-
cyjnie wp³ywaj¹cym na d³ugoœæ
¿ycia cz³owieka. 

Czynniki stresuj¹ce, takie jak
ha³as, choroba czy nawet nie-
pokój przed egzaminem, do
którego mo¿na by³o lepiej siê
przygotowaæ, pobudzaj¹ orga-
nizm do dzia³ania. Mózg i nad-
nercza wspólnie „podpowiada-
j¹” organizmowi najw³aœciwsze
rozwi¹zania. Informacja prze-
noszona jest drog¹ nerwow¹
i hormonaln¹ do wielu tkanek
i narz¹dów. Impulsy nerwowe
docieraj¹ce z mózgu stymuluj¹
rdzeñ nadnerczy do wydziela-
nia katecholamin (adrenaliny
i noradrena³iny), które fizjolo-
gicznie przygotowuj¹ organizm
do akcji. 

Kr¹¿¹ce we krwi katecholami-
ny oddzia³uj¹ na tkanki docelo-
we, unerwiane przez zazwojowe
neurony wspó³czulne. Podwzgó-
rze wydziela hormon uwalniaj¹-
cy kortykotropinê, który pobu-
dza przedni p³at przysadki do
wydzielania ACTH. Zwiêkszony
poziom ACTH wzmaga wydzie-
lanie kortyzolu; dochodzi do
mobilizacji ustrojowych rezerw
energetycznych i tym samym zo-
staje zaspokojone zwiêkszone
zapotrzebowanie metaboliczne
komórek. 

Niekiedy stres jest krótko-
trwa³y – reagujemy na zaistnia-
³¹ sytuacjê i szybko rozwi¹zuje-
my problem. Inne sytuacje stre-
sowe trwaæ mog¹ znacznie d³u-
¿ej, tygodniami, a nawet lata-
mi; s¹ to przewlek³e choroby,
nieszczêœliwe zwi¹zki ma³¿eñ-
skie czy ci¹g³e napiêcia zawo-
dowe. Do niespecyficznych ob-

jawów stresu nale¿y stan ogól-
nego niepokoju i napiêcia. 

Przed³u¿aj¹cy siê stres przynosi
szkodliwe nastêpstwa z uwagi
przede wszystkim na d³ugo utrzy-
muj¹cy siê podwy¿szony po-
ziom glikokortykoidów, zw³asz-
cza kortyzolu. Chocia¿ poma-
gaj¹ one w zwalczaniu stanów
zapalnych, to jednak obni¿aj¹
odpornoœæ ustrojow¹. Powodu-
j¹ te¿ zwiêkszenie ciœnienia
krwi, co prowadziæ mo¿e do
schorzeñ serca oraz znacznego
wzrostu poziom lipidów we
krwi, co stwarza ryzyko mia¿-
d¿ycy. Wœród chorób zwi¹za-
nych z nadmiernym poziomem
hormonów nadnercza nale¿y
wymieniæ wrzody, nadciœnienie,
mia¿d¿ycê i reumatyczne zapa-
lenie stawów. 

Chroniczny stres powoduje
uszkodzenia mózgu. Istniej¹
znaczne ró¿nice osobnicze
w odpornoœci na sytuacje streso-
we. Sytuacja, która powoduje
u jednej osoby wzrost poziomu
hormonów nadnercza do nie-
bezpiecznego poziomu, mo¿e
byæ przez kogoœ innego rozwi¹-
zana szybciej i bez podobnych
objawów towarzysz¹cych. 

Jedn¹ ze strategii zmierzaj¹-
cych do zwalczania psycholo-
gicznych i fizjologicznych na-
stêpstw stresu s¹ techniki relak-
sacyjne. Coraz modniejsze staj¹
siê wschodnie techniki relaksa-
cyjne, medytacja, techniki wizu-
alne, rozluŸnianie miêœni czy
autohipnoza. Systematyczne
æwiczenia mog¹ doprowadziæ
do zmniejszenia pobudliwoœci
uk³adu wspó³czulnego i wra¿li-
woœci na noradrenalinê. Terapia
taka przynosi pomyœlne efekty
w postaci obni¿enia ciœnienia
krwi u pacjentów cierpi¹cych na
nadciœnienie, zmniejszenie czê-
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stoœci wystêpowania i nasilenia bólów migrenowych
oraz os³abienia doznañ bólowych w przewlek³ych sta-
nach chorobowych. Z czasem dochodzi do sytuacji,
gdy podwzgórze nie jest w stanie kontrolowaæ funkcji
organizmu. 

Ta teoria jest podstaw¹ u¿ywania takich substancji
jak fenytoina, Gerovital-H3, DHEA, które zwalniaj¹c
proces nagromadzania siê kortyzolu, doprowadzaj¹
do spowolnienia starzenia siê. Zak³ada siê, ¿e oczysz-
czone hormony podwzgórza mog¹ byæ wkrótce wyko-
rzystywane do regulacji, kontroli i poprawy funkcji
organizmu. 

Teoria wolnych rodników zosta³a rozwiniêta
w 1956 roku i opiera siê na za³o¿eniu, ¿e ka¿da cz¹-
steczka posiadaj¹ca wolny elektron mo¿e go przeka-
zaæ innej cz¹steczce, doprowadzaj¹c do powstania
nastêpnej cz¹steczki z nadmiarem elektronu. Koñco-
wym wynikiem powy¿szych zmian jest zniszczenie
zdrowych cz¹steczek naszego organizmu. Proces ten
opisywany jest jako tworzenie niestabilnych cz¹ste-
czek poprzez kontakt z niestabilnymi cz¹steczkami,
które z kolei wytr¹caj¹ z równowagi inne zdrowe cz¹-
steczki (reakcjê tê mo¿na porównaæ do ³añcuchowe-
go wypadku na autostradzie). 

Dzisiaj wiadomo, ¿e dieta, styl ¿ycia, zwiêkszone
ryzyko napromieniowania maj¹ wp³yw na tworzenie
wolnych rodników. W naszym w³asnym organizmie
najwiêcej wolnych rodników wytwarza siê w mito-
chondriach, mikroskopijnych organach odpowie-
dzialnych za produkcje energii w ka¿dej komórce. Te
wolne rodniki uszkadzaj¹ b³ony komórkowe, DNA,
RNA, zaburzaj¹ proces produkcji bia³ek, energii. 

Wraz z poziomem uszkodzenia komórek wzrasta
iloœæ odpadów i produktów toksycznych. Do neutra-
lizacji wolnych rodników wykorzystuje siê antyutle-
niacze (przeciwutleniacze – antioxidants), takie jak
beta karoten, witamina C, E, wyci¹g z nasion wino-
gron, hydergina, melatonina, vinpocetina. 

Teoria membranowa opiera siê na za³o¿eniu, ¿e
z wiekiem nasze komórki zawieraj¹ wiêcej t³uszczów
a mniej wody. Ta iloœciowa zmiana doprowadza do ja-
koœciowego zaburzenia funkcji b³on komórkowych
w postaci upoœledzenia przewodnictwa zwi¹zków che-
micznych, ciep³a, i impulsów elektrycznych wewn¹trz
komórki, jak te¿ pomiêdzy komórkami. W mózgu,
sercu, p³ucach, skórze dochodzi do nagromadzenia li-
pofuscyny, która jest barwnikiem zu¿ycia zniszczo-
nych komórek. Zwi¹zki, które wykazuj¹ zdolnoœæ usu-
wania lipofuscyny, to DMAE, centrophenoxin, acetyl-
-L-karnityna, karnozyna. 

WCI¥¯ ATRAKCYJNE CENY
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➤ Wczeœniej opisana teoria
ograniczeñ, zwana teori¹ Hay-
flicka, zak³ada, ¿e ka¿da komór-
ka mo¿e ulec podzia³owi tylko
okreœlon¹ i ograniczon¹ iloœæ
razy. Ju¿ w 1961 roku dr Hay-
flick zauwa¿y³, ¿e komórki ludz-
kie mog¹ siê podzieliæ tylko
oko³o 50 razy, po czym przesta-
j¹ siê dzieliæ i po prostu obumie-
raj¹. Hayflick wykaza³ te¿, ¿e
komórki przekarmiane dzieli³y
siê du¿o szybciej ani¿eli komór-
ki przebywaj¹ce w po¿ywkach
z niedoborem produktów po-
karmowych. 

Z obserwacji na zwierzêtach
wiadomo, ¿e dieta uboga w ka-
lorie znacznie wyd³u¿a ¿ycie
zwierz¹t. Wi¹¿e siê to najpraw-
dopodobniej z teori¹ wolnych
rodników, gdzie nadmiar po¿y-
wienia doprowadza do wzrostu
stê¿enia wolnych rodników
i produktów odpadowych. Byæ
mo¿e, wi¹¿e siê to równie¿ z ob-
ni¿onym poziomem glukozy
i insuliny we krwi. Glukoza do-
prowadza do niszczenia komó-
rek i tkanek na zasadzie glikozy-
lacji, czyli do³¹czenia cz¹steczki
cukru do innych biologicznie
aktywnych zwi¹zków. 

Teoria ograniczeñ Hayflicka
wskazuje na koniecznoœæ spo-
wolnienia prêdkoœci, z jak¹ ko-
mórki siê dziel¹. Spowolnienie
podzia³ów komórkowych mo¿-
na osi¹gn¹æ poprzez niskokalo-
ryczn¹ dietê, natomiast maksy-
malne wykorzystanie zdolnoœci
podzia³owych naszych komórek
mo¿emy osi¹gn¹æ poprzez za-
stosowanie od¿ywek bogatych
w DNA i RNA (NeyGeront,
RN13). 

Teoria zmniejszaj¹cej siê wy-
dolnoœci mitochondriów zak³a-
da, ¿e te „mikrofabryki” energii
zmniejszaj¹ swoj¹ wydolnoœæ

z wiekiem, a poniewa¿ energia
nie mo¿e byæ przekazywana po-
miêdzy naszymi komórkami,
dochodzi do zaburzeñ ich funk-
cji. Z braku energii komórki nie
mog¹ regenerowaæ siê tak
sprawnie jak komórki m³ode,
a niewydolnoœæ poszczególnych
komórek mo¿e doprowadziæ do
niewydolnoœci organów i ca³ego
organizmu. Z wiekiem b³ona
mitochondriów mo¿e siê stawaæ
coraz bardziej przepuszczalna
dla produkowanych w nich wol-
nych rodników i substancji od-
padowych, co prowadzi do po-
wolnego podtruwania komórek. 

Wszystkie substancje anty-
utleniaj¹ce maj¹ dzia³anie os³a-
niaj¹ce na mitochondria. Do
os³ony mitochondriów stosowa-
ne s¹ równie¿ zwi¹zki takie jak
idebenon, pregnenolon, acety-
lo-L-karnityna, hydergina. 

Teoria krzy¿owych wi¹zañ,
inaczej nazywana teori¹ glikozy-
lacji, zak³ada, ¿e w obecnoœci
tlenu glukoza jest wi¹zana z cz¹-
steczk¹ bia³ka, co prowadzi do
zmian organicznych i czynno-
œciowych danego bia³ka. Szansa
na takie nieprawid³owe po³¹-
czenie bia³ka z glukoz¹ zwiêk-
sza siê z wiekiem, jak i ze stê¿e-
niem cukru we krwi. Do dzisiaj
nie wiadomo, jakie stê¿enie cu-
kru we krwi jest optymalne, aby
temu procesowi zapobiec, wia-
domo jednak, ¿e proces ten
przebiega nawet przy tak zwa-
nym normalnym poziomie glu-
kozy we krwi. 

Glikozylacja jest odpowie-
dzialna za powiêkszenie miê-
œnia sercowego, stwardnienie
w³ókien kolagenowych, uszko-
dzenie nerek i szybki rozwój
mia¿d¿ycy têtnic. Zwi¹zki, które
zapobiegaj¹ tworzeniu siê wi¹-
zañ krzy¿owych, to aminoguani-

dyna i karnozyna. Naukowcy, co
nie jest bez znaczenia, potwier-
dzili, ¿e powy¿sze teorie czêsto
przeplataj¹ siê, ³¹cz¹, uzupe³-
niaj¹, zaœ zwi¹zki, które s¹ u¿y-
wane do zapobiegania starzeniu
siê, czêsto siê powtarzaj¹. 

Z kongresu A4M wynika jeden
jedyny wniosek: mimo postêpu
genetyki, biologii i medycyny ci¹-
gle jeszcze nie poznano dok³ad-
nie procesu starzenia siê, a jedy-
ny lek, który mo¿na zastosowaæ,
aby nasze ¿ycie przed³u¿yæ, to
jest niskokaloryczna dieta. 

Doktor Benjamin S. Frank,
autor Nucleic Acid Therapy in
Aging and Degenerative Disease,
stwierdzi³, ¿e istnieje mo¿liwoœæ
odm³odzenia komórek, w któ-
rych dochodzi do procesów za-
nikowych, poprzez dostarczenie
im kwasów nukleinowych: dez-
oksyrybonukleinowego (DNA)
i rybonukleinowego (RNA), aby
odbudowa³y kolejne cz¹steczki
tego warunkuj¹cego ¿ycie bia³-
ka. W przypadku wstrzymania
rozkazów DNA kierowanych do
RNA ustaje budowa nowej ko-
mórki, a ¿ycie w niej zamiera.

Wed³ug doktora Franka zapo-
trzebowanie dzienne na kwasy
nukleinowe wynosi od 1 do
1,5 g. Chocia¿ organizm jest
w stanie wytwarzaæ je samo-
dzielnie, kwasy te zbyt szybko
ulegaj¹ rozpadowi na mniej
przydatne zwi¹zki. Mo¿emy
wiêc pomóc organizmowi, do-
starczaj¹c mu aminokwasów ze
Ÿróde³ zewnêtrznych, to zaœ mo-
¿e zahamowaæ proces starzenia
siê albo nawet go odwróciæ. 

Do ¿ywnoœci bogatej w kwasy
nukleinowe nale¿¹ zarodki
pszenne, otrêby, szpinak, szpa-
ragi, grzyby, ryby (szczególnie
sardynki, ³ososie i sardele), w¹-
troba kurczêcia, owsianka i ce-
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bula. Doktor Frank poleca spo-
¿ywanie owoców morza siedem
razy tygodniowo, a oprócz tego
dwie szklanki kwaœnego mleka,
szklankê soku owocowego lub
warzywnego oraz cztery szklan-
ki wody dziennie. Obserwacje
doktora Franka wykazuj¹, ¿e ju¿
po dwóch miesi¹cach suple-
mentacji RNA – DNA pacjenci
odzyskuj¹ energiê, w sposób wi-
doczny zmniejszaj¹ siê bruzdy
i zmarszczki na ich twarzy,
a skóra nabiera zdrowego i m³o-
dzieñczego wygl¹du.

Jak to opisano powy¿ej, pro-
ces starzenia siê organizmu
przyspieszany jest przez wolne
rodniki, czyli cz¹steczki, które
niszcz¹ zdrowe komórki oraz
atakuj¹ kolagen, który jest natu-
ralnym spoiwem komórkowym.
Okaza³o siê, ¿e œrodkiem prze-
ciwdzia³aj¹cym wolnym rodni-
kom jest produkowany w orga-
nizmie enzym dysmutaza nad-
tlenkowa (SOD), którego iloœæ
maleje wraz z wiekiem. Udo-
wodniono, ¿e stosowanie natu-
ralnej diety bogatej w antyoksy-
danty, jak równie¿ suplementów
SOD poprawia wydolnoœæ ener-
getyczn¹, zapobiega procesom
starzenia siê oraz przed³u¿a
czas twórczej aktywnoœci nasze-
go organizmu. Nale¿y podkre-
œliæ, ¿e aktywnoœæ SOD spada
przy niedoborze takich sk³adni-
ków mineralnych jak cynk,
miedŸ i mangan.

Œrodkiem niszcz¹cym wolne
rodniki oraz zapobiegaj¹cym
procesom starzenia siê jest tak-
¿e pycnogenol. Zawiera on mie-
szaninê substancji od¿ywczych
pochodz¹cych z owoców, wa-
rzyw i innych roœlin, które po-
prawiaj¹ kr¹¿enie i u³atwiaj¹
od¿ywianie poszczególnych ko-
mórek. W przeciwieñstwie do

innych antyoksydantów pycno-
genol przenika przez barierê
krew – mózg, dziêki czemu za-
bezpiecza równie¿ mózg i tkan-
kê nerwow¹ przed procesami
oksydacji. Przypisuje mu siê tak-
¿e w³aœciwoœci wi¹zania siê
z w³óknami kolagenu, co po-
zwala na cofanie siê uszkodzeñ
spoiwa komórkowego, powsta-
³ych wczeœniej pod wp³ywem
wolnych rodników.

Innym czynnikiem stosowa-
nym w zapobieganiu starzeniu
siê jest koenzym Q-10, który bie-
rze czynny udzia³ w procesach

oddychania komórkowego. Jest
to substancja syntetyzowana nie
tylko w organizmie, ale równie¿
wystêpuj¹ca w ¿ywnoœci. Wraz
z up³ywem lat jego endogenna
produkcja maleje, co jest jedn¹
z przyczyn starzenia siê. Pod-
wy¿szenie poziomu tego enzy-
mu w organizmie przynosi na-
stêpuj¹ce korzyœci:

• obni¿a ryzyka chorób serca
(poprzez poprawê zaopa-
trzenia miêœnia sercowego
w tlen, zabezpiecza miêsieñ
sercowy przed stanami zapal-
nymi o etiologii wirusowej

FARMAPRESS

Seksualne ciekawostki

IV Kongres Wszwchœwiatowej Ligi do badañ seksualnych odby³ siê
w dn. 17-23 wrzeœnia 1930 roku w Wiedniu. Wyg³oszono na nim
szereg odczytów, z których pewne mog¹ zainteresowaæ farmaceutów.
Dr O. Lampl z Pragi omawia³ wyniki podawania wiêŸniom wyci¹gów
z szyszynki, dr F. Winkler z Wiednia – preparatów chmielowych
i bromków alkalicznych. Insbrucki fizjolog prof. L. Haberlamd omawia³
mo¿liwoœæ wyja³awiania ustroju kobiecego przez podawanie doustnie
preparatu zawieraj¹cego czysty ¿eñski hormon p³ciowy; preparat ten,
nazywany infekundyn¹, pojawi siê niebawem na rynku. Dr H. Benjamin
z New Yorku mówi³ o mêskim hormonie p³ciowym, który ma usuwaæ
niedomagania sfery p³ciowej mê¿czyzny. Prof. J. Nowak z Wiednia
omawia³ stosunek wydzielania wewnêtrznego do seksualizmu, dr B.
Schapiro z Wiednia dzia³anie przedniego p³atu przysadki mózgowej na
niedorozwiniêty mêski narz¹d p³ciowy. Dr A. Schmidt z Wiednia
zaleca³ operacyjne leczenie homoseksualizmu, a prof. F. Winkler
wspomnia³ o reaktywowaniu gruczo³ów p³ciowych przez pêdzlowanie
azotynem amylowym oraz o otrzymaniu – wraz z in¿. Kockiem –
mêskiego hormonu p³ciowego; promenie Roentgena – wed³ug niego –
wytwarzaj¹ w ustroju rentgenotoksynê, która hamuje czasowo rozwój
jaja, a u wiêkszych zwierz¹t mo¿e wywo³aæ poronienie. Duñski lekarz,
dr Leunbach, podaje, ¿e za pomoc¹ maœci, która ma siê sk³adaæ
z przet³uszczonego myd³a, jodu, jodku potasu i ró¿nych olejków,
mo¿na spowodowaæ sztuczne poronienie, bez zabiegu operacyjnego;
w ci¹gu 24-36 godz. nastêpuj¹ bóle porodowe, bez gor¹czki i du¿ego
krwotoku. Dr Bachrach z Wiednia referowa³ reformê prawa ma³¿eñ-
skiego w Austrii, a Weisskopf z Berlina ¿¹da³ wyk³adów higieny
seksualnej na wy¿szych uczelniach.
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oraz zapobiega zaburze-
niom rytmu serca),

• pobudza uk³ad immunolo-
giczny,

• zapobiega paradentozie,
• normuje ciœnienie têtnicze,
• dzia³a przeciwutleniaj¹co

podobnie jak witamina E,
• przeciwdzia³a toksycznym

skutkom leków stosowanych
w chorobach ujawniaj¹cych
siê wraz z postêpem starze-
nia siê organizmu.

Najczêœciej koenzym Q-10 jako
suplement polecany jest w dawce
10 mg trzy razy dziennie.

Bardzo wa¿ny w zapobiega-
niu procesom starzenia siê jest
DHEA (dehydroepiandrosteron)
– naturalny hormon produko-
wany przez korê nadnerczy. Zo-
sta³ on równie¿ wykorzystany
do walki ze staroœci¹ przez po-
budzanie wygasaj¹cych wraz
z up³ywem lat czynnoœci organi-
zmu. Jego stosowanie bowiem
nasila przemiany zwi¹zane
z procesami wytwarzania t³usz-
czów, hormonów oraz kwasów.
Przypisuje siê mu dzia³anie an-
tykarcynogenne (przeciwrako-
we), a tak¿e podkreœla siê zna-
cz¹cy wp³yw na obni¿enie masy
cia³a.

Aby organizm móg³ efektyw-
nie zu¿ywaæ oraz syntezowaæ
bia³ko, konieczne s¹ wszystkie
niezbêdne aminokwasy i to
w odpowiednich proporcjach.
Dla ogólnego zwiêkszenia ener-
gii najlepsze s¹ suplementy
zrównowa¿one. W diecie musi
byæ zapewniona odpowiednia
iloœæ witamin B6, B2 oraz niacy-
ny. Oprócz witamin A, B kom-
pleks, C, E, ¿elaza i cynku, do-
radzam cytochrom C. Ten prosty
zwi¹zek aminokwasowy zwiêk-
sza sprawnoœæ miêœni, dzia³a ja-
ko noœnik tlenu do mitochon-

driów (gdzie mieœci siê „elek-
trownia” komórkowa) i jest nie-
zbêdn¹ czêœci¹ procesu meta-
bolicznego umo¿liwiaj¹cego
przed³u¿on¹ pracê miêœni.
W aktywnie pracuj¹cych miê-
œniach tlenowy proces wytwa-
rzania energii zale¿ny jest w³a-
œnie od cytochromów. Je¿eli
system cytochromów staje siê
niewydolny, metabolizm komó-
rek miêœniowych zostaje prze-
stawiony na alternatywny tleno-
wy tor energetyczny, którego
produktem jest kwas mlekowy.
Kwas mlekowy powoduje jed-
nak znu¿enie miêœni i zmniejsza
ich wytrzyma³oœæ. 

Polecam równie¿ inozynê. Ten
naturalnie wystêpuj¹cy produkt
metaboliczny zwiêksza objêtoœæ
tlenu we krwi, poprawia zaopa-
trzenie miêœni w tlen i zapobie-
ga ich zmêczeniu. Jako sk³adnik
od¿ywczy wystêpuje w miêsie,
wywarach miêsnych i burakach
cukrowych. 

Innymi naturalnymi czynni-
kami zapobiegaj¹cymi starze-
niu siê a tak¿e poprawiaj¹cymi
ogóln¹ wydolnoœæ organizmu
s¹: propolis, oktakosanol, ¿eñ-szeñ
i aminokwasy.

PODSUMOWANIE

Medycyna Anti-aging sta³a siê
faktem. Jej eksplozja nast¹pi³a
nagle, choæ nie zawsze istnia³y
dowody jednoznacznie potwier-
dzaj¹ce skutecznoœæ i bezpie-
czeñstwo stosowanych metod.
Faktem jest te¿, ¿e do aptek tra-
fia coraz wiêcej preparatów,
które ich producenci reklamuj¹
jako „eliksir ¿ycia” czy te¿ gwa-
rancjê d³ugowiecznoœæ. Wiedza
nasza systematycznie siê posze-
rza i obecnie dysponujemy ju¿
dowodami oraz danymi wskazu-

j¹cymi, ¿e wiêkszoœæ œrodków
farmakologicznych ma g³êbokie
uzasadnienie merytoryczne.
Dlatego te¿ tylko te œrodki po-
winny byæ stosowane przez oso-
by zajmuj¹ce siê medycyn¹ Anti-
-aging. Jednoczeœnie piêtnowaæ
nale¿y stosowanie takich œrod-
ków, których przydatnoœci nie
potwierdzaj¹ obiektywne wyniki
i obserwacje. Takie postêpowa-
nie jest nieuczciwe i nieetyczne,
a przede wszystkim mo¿e byæ
szkodliwe dla pacjentów. Osta-
tecznie do farmaceutów nale¿y
zadanie poinformowania pa-
cjentów o potencjalnych dzia³a-
niach ubocznych, jakie mog¹
wywo³ywaæ preparaty, które
obecnie najczêœciej pod postaci¹
suplementów diety zosta³y
wprowadzone na rynek, a któ-
rych stosowanie niesie poten-
cjalne ryzyko i zagro¿enie. 

Na koniec dodam, ¿e medy-
cyna Anti-aging nie zajmuje siê
osobami w starszym wieku.
Ka¿dy cz³owiek starzeje siê za-
raz po urodzeniu. W dzieciñ-
stwie i m³odoœci pracuje na to,
aby nastêpne dekady naszego
¿ycia a¿ do póŸnej staroœci by³y
szczêœliwe tak¿e pod wzglêdem
jego zdrowia i samopoczucia.
Naszym zadaniem jest mu
w tym pomagaæ. Starajmy siê
uœwiadamiaæ naszych pacjen-
tów, ¿e stosowanie uzupe³nieñ
w postaci witamin i suplemen-
tów diety powinno odbywaæ siê
na zasadzie indywidualnego
podejœcia, gdy¿ ci¹gle brakuje
jednoznacznych dowodów, ¿e
zwi¹zki te pomagaj¹ ka¿demu,
kto je stosuje.
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