Badania kliniczne
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Utrzymywanie nienaruszalnosci przewodu pokarmo-
wego ma kluczowe znaczenie dla naszego zdrowia.
Powszechnie znane procesy zachodzace w przewo-
dzie pokarmowym (trawienie, wydzielanie, wchlania-
nie i perystaltyka) moga odbywac¢ sie skutecznie jedy-
nie przy nienaruszonej strukturze nablonka.
Zapewnianie organizmowi substancji odzywczych
niezbednych do wykonywania codziennych czynno-
$ci wymaga prawidlowego przebiegu tych procesow.
Btona sluzowa przewodu pokarmowego stanowi row-
niez bariere pomiedzy kompartmentami, chronigc
wzglednie wrazliwe srodowisko wewnetrzne, pozosta-
jace w rownowadze dynamicznej z wzglednie surowy-
mi warunkami panujgcymi w $wietle przewodu pokar-
mowego. W sklad blony §luzowej wchodzi wiele
réznych struktur i komorek petnigeych swoiste role
w zachowywaniu funkcji bariery pod wzgledem fizycz-
nym, chemicznym i immunologicznym!'.

Przewod pokarmowy odgrywa réwniez role immuno-
logiczng. Komérki nabtonka przewodu pokarmowego
stanowig pierwsza linie obrony, chronigc organizm
przed potencjalnie groZnymi substancjami obcymi,
dostajacymi sie do organizmu wraz z pokarmem. Po-
nadto wigkszos¢ patogendéw, w tym wiele istotnych
z medycznego punktu widzenia wiruséw?, musi prze-
kroczyé bariere blony §luzowej, aby wywotaé chorobe.
Szacuje sig, ze nawet 80% komorek uktadu odporno-
$ciowego powstaje w przewodzie pokarmowym lub
przebywa tam przez znaczng cze$é swojego zycia.
Uktad immunologiczny przewodu pokarmowego (ang.
gut-associated lymphatic tissue, GALT) stanowi cze$é
niezaleznego uktadu odpornosci okreslanego uktadem
odpornosci zwigzanym z btonami §luzowymi (ang. mu-
cosa-associated lymphatic tissue, MALT). W celu obro-
ny organizmu immunokompetentne komérki powsta-
jace w uktadzie GALT przedostajg sie do krazenia za
posrednictwem uktadu chlonnego, a nastepnie do in-
nych blon §luzowych, np. uktadu oddechowego i mo-
czowo-plciowego. Ta wzajemna zalezno$¢ wszystkich
blon §luzowych organizmu jest wazna, poniewaz ozna-
cza, ze dzieki stosowaniu lekéw bioregulacyjnych,

w celu przywrocenia prawidlowej struktury przewodu
pokarmowego, mozna wpltywaé na caly uktad odpor-
nosci i ogdlny stan zdrowia.

Czynnos¢ bariery immunologicznej jest niezwykle
dynamiczna i ztozona. Polega ona nie tylko na ochro-
nie organizmu przed obcymi i (lub) potencjalnie
groznymi substancjami, ale tez na tolerancji mikro-
flory komensalnej oraz na trawieniu i wchtanianiu
substancji odzywczych dla utrzymania prawidlowej
czynnosci organizmu (Ryc. 1). Zdrowy przewdd po-
karmowy o nienaruszonej cigglosci blony sluzowe;j
pelni glownie role tolerancji immunologiczne;.
Z tego wzgledu organizm nie odpowiada na zwyczaj-
ne substancje odzywcze potrzebne do podtrzymywa-
nia jego fizjologicznego dziatania. W przypadku za-
kiocenia ciggtosci bariery przewodu pokarmowego
dochodzi do zaburzenia tolerancji, co prowadzi do
zwiekszonej reaktywnoéci, przewleklej aktywacji ko-
morek ukladu odpornoéci i wytwarzania cytokin
o0 dziataniu miejscowym i og6lnoustrojowym.

Do czestszych chordb zwigzanych z zaburzeniem barie-
ry przewodu pokarmowego nalezg nieswoiste zapale-
nia jelit> oraz pewne choroby autoimmunologiczne,
np. zesztywniajace zapalenie stawow kregostupa, ne-
fropatia IgA i stwardnienie rozsiane*, cukrzyca typu 1°
oraz autyzm®. Wsréd innych schorzeni charakteryzujg-
cych sie nadmierng przepuszczalnoscia przewodu po-
karmowego sa: zastoinowa niewydolnos¢ serca’, prze-
wlekta niewydolnos¢ zylna i owrzodzenia podudzi®,
ciezkie zaburzenia depresyjne’, zespdt przewlektego
zmeczenia z obnizeniem odpornosci'®, kamica zétcio-
wal!l i progresja zakazenia wirusem zespotu nabytego
braku odpornosci (HIV) 2. Udokumentowany zwigzek
pomiedzy ,przeciekajacym” jelitem a tak wieloma
wspomnianymi istotnymi chorobami przemawia za
znaczeniem interwencji medycznej, pozwalajacej na
bezpieczne i skuteczne gojenie w stosunkowo krotkim
czasie. W niniejszym artykule opisano dane naukowe
przemawiajace za stosowaniem lekéw bioregulacyi-
nych w leczeniu nadmiernej przepuszczalnosci prze-
wodu pokarmowego i przywracaniu optymalnego sta-
nu zdrowia.
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W Zastosowanie lekéw bioregulacyjnych
w leczeniu nadmiernej przepuszczalnosci
przewodu pokarmowego

Jedng ze swoistych zalet lekow bioregulacyjnych jest
to, ze umozliwiajg one bardzo dobrze przemyélane, lo-
giczne podejscie do progresji i regresji chordb. Tabela
Ewolucji Choroby jest narzedziem pozwalajacym na
usytuowanie danej choroby pod wzgledem stopnia jej
regulacji i zaburzen regulacji oraz zajetych przez nig
tkanek z uwzglednieniem odpowiedniego listka zarod-
kowego. Tabela ta stanowi rowniez wzgledny prze-
wodnik co do rokowania i etapéw cho-
roby, ktore moga wystgpi¢ podczas
zdrowienia. Przepuszczalnosé jelitowa
zaklasyfikowano w tej tabeli w obszarze
odpowiadajgcym tkance endodermal-
nej wzdhuz osi pionowej oraz zaraz na
prawo od przedziatu regulacji/kompen-
sacji (czyli w fazie impregnacji) wzdtuz
osi poziomej. Oznacza to, ze przywro-
cenie szczelnosci blony sluzowej zajmie
troche czasu, a catkowity powrét do
zdrowia bedzie wymagal udziatu wielu
lekéw bioregulacyjnych (tj. regulacji
czynnoéci narzadow i aktywacji komor-
kowej, immunomodulacji oraz detok-
sykacji).

W przypadku kazdej choroby waine
jest, aby najpierw uwzgledni¢ ogélne
wrazenie i zadaé sobie pytanie, jakie

glojezycznym jako podejscie ,4S” od stow stop (za-
przestanie dostarczania toksyn z zewnatrz), support
(wspieranie narzadow odpowiedzialnych za detoksy-
kacje i oczyszczanie), stimulate (pobudzenie eliminacji
toksyn) oraz sensitize (uwrazliwienie pacjenta na de-
toksykacje). Inne toksyny wplywajace na przepusz-
czalnos$¢ przewodu pokarmowego to m.in. leki, jak
np. inhibitory pompy protonowej'® oraz niesteroido-
we leki przeciwzapalne [np. inhibitory cyklooksyge-
nazy 2 (COX-2)]'7!. W badaniu klinicznym z udzia-
lem pacjentéw z tagodnym lub umiarkowanym

receptor dla kortykoliberyny
i tyreoliberyny

zewnetrzne wplywy moga przyczyniaé
sie do wystepowania danej choroby
lub stanowié¢ przeszkode na drodze do
jej wyleczenia. Wiadomo na przyktad,
ze wiele substancji (np. gluten, pewne
dodatki do zywnosci, metale ciezkie
i substancje wziewne) wplywa na przepuszczalnosé
przewodu pokarmowego. Zakazenia bakteryjne i pro-
ces starzenia rOwniez moga zwieksza¢ przepuszcezal-
noéé. Nadmierne regularne spozywanie alkoholu'*'
oraz syropu kukurydzianego o duzej zawartosci fruk-
tozy® takze wiaze si¢ z wystepowaniem ,,przeciekaja-
cego” jelita u podatnych oséb. Pierwszym waznym
krokiem w kierunku ustapienia choroby jest wstrzy-
manie tej zewnetrznej podazy toksyn. Zaprzestanie
dostarczania toksyn do organizmu jest jednym z eta-
péw detoksykacji okreslanych w pismiennictwie an-

Btona $luzowa jelita. Bariera bfony $luzowej zapobiega wnikaniu do organi-
zmu szkodliwych substancji (np. toksyn, bakterii patogennych i mediatorow
zapalenia). Jednocze$nie stuzy ona jako wysoce wybiérczy filtr zapewniaja-
cy wchtanianie potrzebnych substancji (np. czastek pokarmu) poprzez $ci-
ste potaczenia miedzykomorkowe i poprzez komoérki nabtonka.

zapaleniem stawu kolanowego wykazano, ze preparat
Zeel jest tak skuteczny jak inhibitory COX-2". Ist-
nieje wiele badani klinicznych, w ktérych wykazano,
ze preparat Traumeel S stosowany zewnetrznie po-
zwala skutecznie opanowaé bol towarzyszacy wielu
réznym schorzeniom uktadu miesniowo-szkieletowe-
go, m.in. w doraznym leczeniu objawowym przewle-
kiych proceséw dotyczacych sciegien®. Z badan tych
wynika, iz leki bioregulacyjne mozna stosowa¢ jako
leki przeciwzapalne, ktore nie uszkadzajg przewodu
pokarmowego.
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Na przepuszczalno$¢ przewodu pokarmowego wply-
waja nie tylko toksyny fizyczne, ale réwniez zdarzenia
zwigzane z trybem zycia lub czynniki stresogenne na
poziomie umystowym lub emocjonalnym. Wykazano
na przyklad, ze nawet krotki okres niedoboru snu
u myszy wywoluje znaczace zmiany przepuszczalnoéci
przewodu pokarmowego i przemieszczanie sie bakterii
do miejsc, ktore w warunkach prawidlowych s jato-
we, jak np. wezly chlonne krezkowe, §ledziona, trzust-
ka i krew?!. Przewleklg bezsenno$é u ludzi wigze sie
rowniez z produkcja cytokin prozapalnych oraz osta-
bieniem uktadu przeciwutleniaczy i hormondw, ktore
moze prowadzi¢ do nadmiernej przepuszczalnosci
przewodu pokarmowego??. Nervoheel to lek bioregu-
lacyjny znajdujacy zastosowanie w leczeniu bezsenno-
$ci oraz pomagajacy zrelaksowac sie osobom nadmier-
nie pobudzonym stresogennymi czynnikami dnia
codziennego?’. Modulowanie czynnikéw stresogen-
nych, takich jak bezsennos$é¢, moze stanowié istotny
aspekt leczenia ,przeciekajgcego” jelita, poniewaz
w badaniach na zwierzetach wykazano, ze przewlekly
stres psychologiczny powoduje nadmierng przepusz-
czalnos¢ przewodu pokarmowego i predysponuje
zwierzeta do podatnosci na choroby?*%.

Od lat wiadomo, ze istnieje zwigzek miedzy uktadem
nerwowym, wewnatrzwydzielniczym i odpornoscio-
wym dzieki wspolnym czgsteczkom przekaznikowym,
receptorom i anatomicznemu usytuowaniu?>*. W tej
dziedzinie — okreslanej jako psychoneuroimmunolo-
gia — udowodniono naukowo, ze istnieje powigzanie
jelito-mozg, a fizjologiczne lub patologiczne zmiany
w jednym z tych narzadéw w sposob istotny wplywaja
na czynno$¢ drugiego. Niedawno opisano przywspot-
czulny szlak przeciwzapalny, taczacy sygnaly cytokin
przewodu pokarmowego z widknami nerwu bledne-
go, mozgiem, acetylocholing i jej receptorami na po-
wierzchni makrofagéw oraz powodujacy dalsze zmia-
ny sygnalow cytokin??. Szlak ten, okreslany jako
cholinergiczny szlak przeciwzapalny, $wiadczy o roli,
jaka modulowanie przywspotczulnego uktadu nerwo-
wego moze odgrywaé w gojeniu ,przeciekajacego”
jelita. Do skutecznych metod modulowania tego szla-
ku naleza akupunktura, ,biofeedback”, medytacja
$wiadomosci (mindfulness meditation), rozne formy fi-
zjoterapii oraz techniki chiropraktyczne?®?. Ponadto
istnieje wiele lekéw bioregulacyjnych o udowodnio-
nej skuteczno$ci w modulowaniu wplywu aspektéw

Przekrdj przez btone $luzowaq jelita

psychosomatycznych na stany chorobowe. Preparaty
te to m.in. Nervoheel (na niepokéj i drazliwo§é?*),
Ypsiloheel (na powazniejsze patologie, przeznaczony
szczegblnie dla osob, ktore nigdy nie powrécily do
zdrowia po jakim$ konkretnym wydarzeniu zyciowym).
Naprawianie ewentualnych zaburzen regulacji mozgu
stanowi istotny aspekt leczenia ,,przeciekajacego” jeli-
ta. Do gojenia moze dojéé posrednio, poprzez modu-
lowanie wspolnych czasteczek przekaznikowych, ta-
kich jak cytokiny, pomiedzy narzagdami, jak opisano
powyzej. Z drugiej strony powr6t do zdrowia mozna
osiggna¢ bezposrednio — w $wietle nowych danych,
$wiadczacych o tym, ze pewne fizyczne struktury, kto-
re dawniej uznawano za wystepujace tylko w osrodko-
wym uktadzie nerwowym, znajduja sie rOwniez
w przewodzie pokarmowym®!. Stanowig one tak zwa-
ng o mozg-jelito. Sugeruje sie, ze yinterakcje komor-
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kowe uznawane dotychczas za swoiste dla bariery
krew-moézg reguluja réwniez przepuszczalno$é na-
btonka jelit™!. Dane te sa kolejnymi, $wiadczacymi
o potencjalnym zastosowaniu lekow powszechnie
uznawanych za swoiste dla uktadu nerwowego, jako
wspomagajace w leczeniu przewodu pokarmowego.

Po zidentyfikowaniu czynnikéw zewnetrznych przy-
czyniajacych sie do wystapienia ,przeciekajacego”
jelita lub zaktocajacych samoregulacje, po ich zredu-
kowaniu nalezy rozpoczaé leczenie z wykorzystaniem
lekéw bioregulacyjnych.

W Regulacja czynnosci narzqdow i aktywa-
cja komorkowa

Istnieje wiele roznych lekéw bioregulacyjnych o dzia-
taniu wspierajacym lub regulujacym narzady uktadu
pokarmowego. Jedng z kluczowych struktur przyczy-
niajacych sie do tworzenia fizycznej bariery przewodu
pokarmowego s3 polgczenia $ciste miedzy komorka-
mi nablonka. Dzigki tym $cistym potaczeniom wiek-
sz0$¢ substancji wchlania sie, przenikajac przez ko-
morki nabtonka, a nie pomiedzy nimi. Przenikanie
przez komorki nabtonka powoduje, ze przed przedo-
staniem sie do ukfadu chtonnego lub uktadu kraze-
nia i transportem do pozostalych obszaréw organi-
zmu  wchlaniane substancje podlegaja $cistemu
przetwarzaniu przez wewnatrzkomorkowe enzymy
i szlaki biochemiczne. Dwa wazne procesy zachodzg-
ce w komorkach nabtonka przewodu pokarmowego
to uktad enzymatyczny cytochromu P-450%2% uczest-
niczacy w I i II fazie detoksykacji substancji, oraz
uktad glikoprotein P*** transportujacych kationy
i aniony, regulujacych napltyw i odptyw pewnych le-
kow, metali i toksyn w ramach III fazy detoksykacji.
Dziatanie obu systeméw mozna poprawi¢ za pomocg
leku Mucosa compositum. Ponadto wspomniane
procesy wewngtrzkomérkowe wymagajg  energii,
a zatem w celu poprawy tworzenia trifosforanu ade-
nozyny (ATP) w cyklu kwasoéw trikarboksylowych
(Krebsa) wskazane jest zastosowanie preparatu Co-
enzym compositum.
Polaczenia $cisle rowniez stanowig zlozone, dyna-
miczne struktury, na ktére moga wplywaé réinego
rodzaju bodzce®, niewykluczone, ze nalezg do nich
leki bioregulacyjne. Zaburzenie dzialania polgczen
Scistych wigze sie z wieloma réznymi chorobami®.
Kompleks $cistych polaczen sktada sie z wielu roz-

nych biatek, m.in. zonulin, okludyn, klaudyn, rézno-
rodnych kinaz oraz biatka adhezyjnego potaczen
miedzykomoérkowych, nalezacego do rodziny immu-
noglobulin®®. Klaudyny i okludyny tworzg petle ze-
wnatrzkomérkowe  siegajace sasiedniej komorki.
Klaudyny stanowig wypelnione wodg pory, przepusz-
czajace wybiorczo, w oparciu o tadunek i rozmiar.
Zonuliny stanowig biatka kotwiczace taczace klaudy-
ny z macierzg wewngtrzkomorkows dzieki swoim
przyczepom do aktyny i miozyny. Budowa kompleksu
polaczen Scistych $wiadczy o tym, ze zmiany w macie-
rzy wewnatrzkomoérkowej, za poSrednictwem inte-
rakeji aktyny i miozyny, mogg wplywac na otwieranie
i zamykanie poréw klaudyn, a tym samym na szczel-
no$¢ bariery nabtonka. Gtéwki miozyny charaktery-
zuje aktywno$¢ ATP-azy, czyli enzymu hydrolizujgce-
go ATP dla zapewnienia energii potrzebnej do
poruszania sie wzdtuz nici aktyny®. Ten zalezny od
energii proces mozna wesprzeé za pomocg preparatu
Coenzym compositum, bedacego lekiem bioregula-
cyjnym. Uwaza sie, ze lek ten generuje ATP poprzez
wplyw na wewnatrzkomoérkowy cykl kwasow trikar-
boksylowych (cykl Krebsa).

W Immunoregulacja
Jesli kompleksy potaczeni §cistych stang sie przepusz-
czalne, makroczasteczki, m.in. substancje zawarte
w pokarmach i napojach, ktore nie zostaly gruntow-
nie przetworzone, oraz mikroflora wraz z endotoksy-
nami przedostaja sie do otaczajacej je tkanki tacznej
i wchodzg w interakcje ze znajdujacymi sie tam ko-
moérkami uktadu odpornosciowego. W wyniku tych
interakcji dochodzi do syntezy i wydzielania cytokin
prozapalnych, jak np. interleukina 1B (IL-1B), czyn-
nik martwicy nowotworéw (TNF-a) i interferon 7.
Cytokiny te rowniez bezposrednio wplywaja na
strukture Scistych polgczeni, jeszcze bardziej zwiek-
szajac przepuszczalno$é blony §luzowej’®#. Powstaje
petla dodatniego sprzezenia zwrotnego, poprzez kto-
re narastajgca przepuszczalnos¢ zwicksza synteze
i wydzielanie cytokin prozapalnych, co jeszcze bar-
dziej zwieksza przepuszczalnosé. Odwrocenie ,prze-
ciekania” wymaga fizycznej naprawy opisanej wyzej
struktury polaczen écistych, a takze modulowania
cytokin prozapalnych utrudniajacych proces gojenia.
Na podstawie wielu badan obserwacyjnych na zwie-
rzetach i badan z udzialem ludzi wydaje sie, ze do
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faktycznego fizycznego uszkodzenia bariery komorek
nabtonka btony $luzowej dochodzi przed indukcja
nadmiaru cytokin prozapalnych*.. Jest to kolejny do-
wod na to, jak wazne jest opisane wyzej strukturalne
i czynnoSciowe wspieranie narzadéw jako wstepne
podejécie do leczenia ,,przeciekajgcego” jelita.

Po przedostaniu sie substancji przez bariere nablonka
btony §luzowej komorki prezentujace antygen (np.
komorki dendrytyczne) zbieraja je, przetwarzaja
i prezentujg dziewiczym limfocytom T. W zaleznosci
od charakteru, dawki i zakresu dziatania tych sub-
stancji zachodzi synteza i wydzielanie réznych typow
cytokin. Cytokiny te wpltywajg na rozwoj limfocytow
T albo w kierunku przewagi limfocytéw pomocni-
czych typu 1 (Thl) (odpowied? komorkowa), albo
Th2 (odpowiedz humoralna). Rola innych typéw
limfocytéw T, okreslanych mianem Th3 i (lub) Treg,
polega na zapewnieniu, aby przesuniecie uktadu od-
pornosci w jedng ze stron bylo umiarkowane, a nie
zbytnio gwattowne czy utrzymujace sie. Szczegbtowy
opis mechanizmu dziatania limfocytéw Thl, Th2,
Th3 i Treg wykracza poza zakres tego artykutu, lecz
opisano go w innych publikacjach*%.

Glebsze poznanie cytokin biorgcych udziat w patoge-
nezie roznych choréb pomoze w opracowaniu i zasto-
sowaniu bezpiecznych, skutecznych metod modulo-
wania tych cytokin i przywracania réwnowagi uktadu
odpornosci sprzyjajacej gojeniu sie. Immunomodula-
cja stanowi istotny krok w leczeniu ,przeciekajace-
go” jelita.

Dwie najwazniejsze cytokiny bezposrednio przyczynia-
jace sie do zwiekszenia przepuszczalnosci przewodu po-
karmowego to IL-1p46 i TNF-a38. W powszechnie
praktykowanej medycynie znanych jest wiele konkret-
nych srodkéw przeciw tym cytokinom, m.in. przeciw-
ciata monoklonalne przeciw TNF-a,, infliksymab i ada-
limumab. Oba te leki obarczone s3 jednak znaczng
liczbg potencjalnie ciezkich dziatah niepozadanych®’.
Bezpieczniejszym, skutecznym sposobem modulowania
tych cytokin jest zastosowanie leku bioregulacyjnego
Traumeel S. Zakres modulacji TNF-ou i IL-1p za pomo-
cq preparatu Traumeel S obserwowany w badaniach in
vitro jest znaczacy (54-70%)%.

Echinacea compositum to lek o dowiedzionym dziata-
niu zapobiegajagcym zakazeniom pooperacyjnym®.
Ostatnio pojawily si¢ dane §wiadczace o tym, ze alkilo-
amidy zawarte w wyciggu z korzenia Echinacea modu-

luja TNF-a za posrednictwem receptoréw kannabino-
idowych®®%!. N-alkiloamidy zawarte w Echinacea
purpurea dziataja synergistycznie, nie tylko zmniejsza-
jac ekspresie TNF-a., ale takze zwickszajgc ekspresje
IL-10% — cytokiny znanej ze wzgledu na swoje dziata-
nie immunosupresyjne na choroby stymulujace odpo-
wiedz Th1, jak np. choroba Lesniowskiego-Crohna.
Ze wzgledu na zdolnos$é wyciggu z Echinacea do prze-
suniecia odpowiedzi immunologicznej w kierunku
przewagi Th2 wazine jest, aby stosowaé go ostroznie
i tylko wtedy, gdy istnieje niewielkie prawdopodo-
bieristwo, ze nasili on objawy przedmiotowe i pod-
miotowe. Przyktadowo, wrzodziejace zapalenie jelita
grubego uwaza sie za chorobe z przewagg Th2%, a za-
tem wszelkie interwencje medyczne (np. za pomoca
wyciggdw z Echinacea) sprzyjajace wytwarzaniu wiek-
szej liczby limfocytéw Th2 moga spowodowaé nasile-
nie objawdéw. Ponadto osoby wrazliwe na rosliny z ro-
dziny Asteraceae mogg réwniez by¢ wrazliwe na
wyciagi z Echinacea. Poza tym, ze wzgledu na fakt, ze
wyciagi z gatunkéw Echinacea, szczegdlnie z czesci
nadziemnej rosliny, maja dziatanie pobudzajace uktad
odpornosci, nie zaleca sie ich podawania w pelnych
stezeniach osobom ze schorzeniami autoimmunolo-
gicznymi. Za bezpieczne do stosowania doustnego
uwaza sie stezenie homeopatyczne D4 (1:10%), a za-
tem stosowanie ampulek do picia zawierajacych Echi-
nacea compositum jest bezpieczne w schorzeniach
autoimmunologicznych i proliferacyjnych.

Zanim substancje ze $wiatta przewodu pokarmowego
dotrg do kompleksow potaczenr scistych, muszg dy-
fundowaé przez warstwe $luzowg. Warstwa §luzowa
nie jest prosta, statyczna struktura. Jest ona wysoce
dynamiczna i zawiera sie¢ wielu réznych zaleznych
od siebie nawzajem bialek i weglowodanéw. Dwa
z najlepiej scharakteryzowanych elementow warstwy
§luzowej to peptydy TFF (ang. trefoil factor family)
oraz mucyna*. Synteza i wydzielanie obu tych ele-
mentéw zachodzi w komoérkach kubkowych rozpro-
szonych w obrebie bfony §luzowej. Elementy te mi-
gruja na powierzchnie komoérek nabtonka znajdujaca
sie od strony $wiatla jelita dla zapewnienia dodatko-
wej kleistej warstwy ochronnej, pozwalajacej na wy-
biodrczg filtracje®*®. Synteza i uwalnianie peptydow
TFF zachodzi w cyklu dobowym, przy czym ich szczyt
przypada w godzinach nocnych. Ten ochronny rytm
jest zaburzany przez proces starzenia, zakazenie Heli-
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cobacter pylori, niedoboér snu® i chorobe trzewng’.
Ponadto istnieja dane $wiadczace o tym, ze modulo-
wanie cytokin prozapalnych, takich jak TNF-a, po-
maga rowniez utrzymaé optymalne stezenie pepty-
dow TFF*, co wskazuje na to, ze moze to byé kolejny
mechanizm, za pomocg ktérego dzialanie preparatu
Traumeel S pomaga przywrocié szczelnosé jelit.

W Detoksykacja

Po wsparciu narzadéw uktadu pokarmowego i modu-
lacji cytokin prozapalnych do stanu umozliwiajacego
ich samoregulacje wazne jest, aby doszlo do detoksy-
kacji i usuniecia wszystkich pozostalych endotoksyn
i egzotoksyn. Oczyszczanie z toksyn pomaga réwniez
w aktywacji ukladéw fizjologicznych chronigcych
przewod pokarmowy przed dalszym uszkodzeniem.
Kolejnym istotnym sktadnikiem warstwy sluzowej,
poza peptydami TFE jest mucyna. Mucyny to duze
biatka zewnatrzkomoérkowe zawierajace wiele tanicu-
chow glikozylowych, nadajacych im strukture przy-
pominajacg szczoteczke do mycia butelek. Mucyny
odgrywaja wiele r6l, m.in. kontrolujg wzrost komor-
kowy, przekazywanie sygnalow ze $wiatla jelita do
struktur wewngtrzkomorkowych, adhezje mikroorga-
nizméw komensalnych i potencjalnie patogennych
oraz pelnia funkcje ochronne®. Ich rola ochronna
polega czesciowo na zdolnosci glikoprotein do dziata-
nia jak sito molekularne, Scisle regulujace dyfuzje
substancji na podstawie ich tadunku i rozmiardéw.
Optymalny przebieg tego delikatnego, wybiorczego
procesu wymaga, aby mucyny byly wzglednie wolne
od toksyn. Ponadto regulacja cytokin prozapalnych
réwniez sprzyja gromadzeniu sie i prawidlowemu
dzialaniu mucyn®'. Zastosowanie preparatow Lym-
phomyosot i Traumeel S moze w zalozeniu poméc
zachowaé mucyny w stanie wolnym od zanieczysz-
czefi i umozliwi¢ im optymalne pelnienie swoich
funkcji. Przyczynia sie to znaczaco do gojenia nad-
miernie przepuszczalnego przewodu pokarmowego.

W luznej tkance tacznej lezacej w bezposrednim sg-
siedztwie komorek nabtonka znajduje sie wiele ko-
morek uktadu odpornosciowego typu GALT!. Do
optymalnego dziatania tych komorek potrzeba sto-
sunkowo wolnego od przeszkod szlaku, ktorym anty-
geny bedg mogty do nich dotrze¢. Ponadto komérki
tego uktadu odpornosci muszg charakteryzowac sie
wzglednie duzym stopniem ruchomosci pozwalaja-

cym na przemieszczanie sie tam, gdzie wymagana jest
szybka odpowied? immunologiczna. W opinii autora
stosowanie preparatOw wspomagajacych oczyszcza-
nie (procesy drenazowe) organizmu, takich jak Lym-
phomyosot, moze poméc utrzymaé te luzng tkanke
taczng w stanie wzglednie wolnym od egzotoksyn
i endotoksyn. Jest to wazny krok na drodze do wysta-
pienia wlasciwej odpowiedzi immunologiczne;.
Nalezy zdawac sobie sprawe, ze istnieje Scisle regulo-
wany, peten wzajemnych zaleznosci zwigzek pomie-
dzy przewodem pokarmowym a watroba. Krew od-
plywajaca z zoladka, jelit, sledziony i trzustki trafia do
watroby przez uklad wrotny. Z tego wzgledu wiele
toksyn z ,nieszczelnego” jelita trafia do watroby,
gdzie musi dojé¢ do ich przetworzenia. Ponadto, jesli
mechanizmy detoksykacji watrobowej nie dzialajg
dostatecznie dobrze, toksyny w nadmiarze lub toksy-
ny niedostatecznie przetworzone wracaja do dwu-
nastnicy za poSrednictwem drog zétciowych. Wazne
jest zatem stosowanie preparatéw Nux vomica-Ho-
maccord lub Hepar compositum w celu wsparcia
uktadéw detoksykacji watrobowej oraz preparatu
Coenzym compositum w celu wsparcia zapotrzebo-
wania energetycznego tych uktadow. Dodanie prepa-
ratu Berberis-Homaccord jeszcze bardziej zmniejsza
obciazenie toksynami poprzez wspieranie procesdéw
detoksykacyjnych i oczyszczajacych (drenazowych)
nerek i watroby. W badaniach na zwierzetach!4%* wy-
kazano, ze nadmierne spozywanie alkoholu powoduje
bezposrednie uszkodzenie hepatocytow i prowadzi do
wystapienia ,przeciekajacego” jelita. Zwiekszone ob-
cigzenie toksynami w wyniku tej nasilonej przepusz-
czalno$ci przewodu pokarmowego jeszcze bardziej
przyczynia sie do uszkodzenia watroby, co podkresla
znaczenie jednoczesnych dziatar dla zdrowia watroby
i przewodu pokarmowego.

W Whioski

Ze wzgledu na kluczowe znaczenie blony §luzowej
w ogblnoustrojowej odpowiedzi immunologicznej
oraz zaleznoé¢ miedzy wszystkimi barierami tworzony-
mi przez blony §luzowe w organizmie, istotnym pode;j-
$ciem w leczeniu wielu chor6b moze byé naprawa
sprzeciekajacego” jelita. Postepowanie to rozpoczyna
sie od zaprzestania przyjmowania potencjalnie szko-
dliwych toksyn lub zmiany trybu zycia, a zamiast tego
wiacza sie leki bioregulacyjne, ktére nie spowoduja
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dalszego uszkodzenia. Wazne jest, aby wspiera¢ zdol-
nos$¢ narzadéw do petnienia funkdji fizjologicznych
(stosujac preparaty Mucosa compositum, Nux vomi-
ca-Homaccord i Coenzyme compositum) oraz prowa-
dzi¢ immunomodulacje cytokin, takich jak IL-1f
i TNF-a (stosujac leki Traumeel S i Echinacea com-
positum). Zatrzyma to petle dodatniego sprzezenia
zwrotnego, w ktorej nasilona przepuszczalno$é zwiek-
sza produkcje cytokin prozapalnych, co dalej zwieksza
przepuszczalnosé. Wazne jest rowniez to, aby zdawac
sobie sprawe z istnienia rzeczywistego powiazania jeli-
to-mdzg, a tym samym kluczowego znaczenia leczenia
wszelkich zaburzen umystowych i (lub) emocjonal-
nych (stosujac Nervoheel, Ypsiloheel), ktére moga
ewentualnie zaklocaé przywrocenie prawidlowej
struktury blony §luzowej. Ponadto wazne jest usuwa-
nie toksyn i aktywacja narzadéw w celu utrzymywania
optymalnych szlakéw detoksykacji, nawet po odsta-
wieniu leczenia.

Nauka i sztuka systemowej medycyny bioregulacyj-

nej stanowi poparty naukowo, logiczny koncept po-
zwalajacy na wygajanie nadmiernie przepuszczalnego
przewodu pokarmowego, a tym samym wspieranie
optymalnego stanu zdrowia pacjentoéw. Jedng z dodat-
kowych mocnych stron lekéw bioregulacyjnych jest
fakt, ze mozna stosowaé je rownolegle z innymi natu-
ralnymi produktami zdrowotnymi w celu wspierania
szybkiego i skutecznego leczenia. Do innych natural-
nych produktéow zdrowotnych znajdujacych zastoso-
wanie w leczeniu ,,przeciekajgcego” jelita nalezg m.in.
probiotyki®>®,  kwercetyna®®,  L-glutamina®-"},
cynk?™"™, karnozyna®, witamina A", witamina D77,
melatonina®”, kurkumina®®-®* i wyciag z lukrecji®.
Pismiennictwo opublikowane zostato w Medycynie Bio-
logicenej mr 2/2010, gdzie artykul ukazal sie po raz
bierwszy.

(Zastosowanie Lymphomyosot® Heel w alergii pokarmowej\
)

limfocytéw w uktadzie GALT:

@ Gentianalutea - goryczka z6tta

Geranium - bodziszek cuchnacy

o & & & o

‘ Sktadniki leku Lymphomyosot® Heel dziatajg na wszystkie sktadowe tkanki
chtonnej zwigzanej z btonami sluzowymi MALT (GALT, BALT, NALT, LALT, SALT)

‘ Indukcja lokalnej odpowiedzi immunologicznej dzieki produkcji i migracji

Fumatria officinalis — dymnica pospolita

Nasturtium aquaticum - rukiew wodna
Calcium phosphoricum - fosforan wapnia

Natrium sulfuricum - siarczan sodu

J
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Lymphomyosot’
Heel

Wszechstronne wsparcie
uktadu limfatycznego
w alergii pokarmowej

Dziatanie
rzeciwzapalne

Stabilizacja
funkcjonowania
btony sluzowej

2 Stymulowanie
jelit

produkgji
limfocytow Th

Nasilenie
drenazu Wspieranie
limfatycznego utrzymania
prawidiowej flor
jelitowej

‘ Dzieki aktywnemu dziataniu sktadnikow leku na tkanke limfatyczna GALT Se—
Lymphomyosot® Heel stanowi wsparcie leczenia alergii pokarmowej:

® poprawia funkcjonowanie jelitowej tkanki chtonnej GALT

@ wspiera ogdélnoustrojowe mechanizmy obronne'

‘ Zalecana dtugos¢ kuracji — 3-4 tygodnie

Lymphomyosot® Heel, tabletki

Sklad: 1 tabletka zawiera: Substancje czynne: Myosotis arvensis D4 15 mg, Veronica officinalis D4 15 mg, Teucrium scorodonia D4 15 ma, Pinus sylvestris D4 15 mg, Gentiana lutea DS 15 mg, Equisetum hiemale D4 15 mg, Smilax D6 15 mg, Scrophularia nodosa D4 15 mg,
Juglans regia ssp. regia D4 15 mg, Calcium phosphoricum D12 15 mg, Natrium sulfuricum D5 15 mg, Fumria officinalis D4 15 mg, Levothyroxinum D12 15 mg, Araneus diadematus D6 15 mg, Geranium robertianum D4 30 mg, Nasturtium officinale D4 30 mg, Ferrum
iodatum D12 30 mg. Zawiera laktoze. Homeopatyczny produkt leczniczy bez wkazar leczniczych. Dawkowanie i spos6b podawania: Zgodnie z zaleceniami lekarza. Tabletki nalezy powoli rozpuscic w ustach. W przypadku jesli lekarz zaleci lek dziecku, tabletke zaleca
si rozkruszy i rozpuscic w wodzie przed podaniem. Specjalne ostrzezenia i $rodki ostroznosci dotyczace stosowania: Jezeli pacjent cierpi na choroby tarczycy, powinien poinformowac o tym lekarza. Lek zawiera laktoze. Dziafania niepozadane: Nie sa znane. Podmiot
odpowiedzialny: Heel Polska Sp.z 0.0, Numer pozwolenia na dopuszczenie do obrotu: 18471. Rodzaje opakowania: Pojemnik polipropylenowy zawierajacy 50 tabletek.

Lymphomyosot® Heel, krople doustne, roztwér

100 g kropli zawiera: Substancje czynne: Myosotis arvensis D4 5 g, Veronica officinalis D4 5 g, Teucrium scorodonia D4 5 g, Pinus sylvestris D4 5 g, Gentiana lutea D5 5 g, Equisetum hiemale D4 5 g, Smilax D6 5 g, Scrophularia nodosa D4 5g, Juglans regia ssp. regia D4 5 g,
Calcium phosphoricum D12 5 g, Natrium sulfuricum D5 5 g, Fumaria officinalis D4 5 g, Levothyroxinum D12 5 g, Araneus diadematus D6 5 g, Geranium robertianum D4 10 g, Nasturtium officinale D4 10 g, Ferrum iodatum D12 10 g. Zawiera etanol. Homeopatyczny produkt
leczniczy bez wskazart leczniczych. Dawkowanie i sposéb podawania: Stosowac zgodnie z zaleceniem lekarza. Specialne ostrzezenia i $rodki ostroznosci dotyczace stosowania: Jezeli pacjent cierpi na choroby tarczycy, powinien poinformowa o tym lekarza. Dziatania
niepozadane: Nie s znane. Podmiot odpowiedzialny: Heel Polska Sp.z 0.0. Numer pozwolenia na dopuszczenie do obrotu: 18435. Rodzaje opakowania: Butelka szklana zawierajaca 30 ml roztworu.

1. Zenner S, Metelmann H,  Zastosowanie lecznicze preparatu Lymphomyosot - wyniki wieloosrodkowego badania obserwacyjnego nad stosowaniem leku obejmujace 3512 pacjentéw’, Biological Therapy 1990; VIll(4): 79-94,




