BioCardine 900 w ambulatoryjnym leczeniu chorych ze stabiln g

chorob g wiencow g i hyperlipidemi g mieszan g-obserwacje wiasne.

Cel pracy:
Celem pracy jest ocena wpltywu preparatu BioCardine 900 w dawce 1000 mg
u chorych ze stabilng chorobg wiencowg na wybrane parametry biochemiczne krwi

(lipidogram, transaminazy, kreatynina) i tolerancje wysitku.

Materiat i metodyka:

Badanie przeprowadzono w grupie 42 chorych, 22 mezczyzn i 20 kobiet, ze
Srednig wieku 56,6 + 8,7 lat, ze stabilng chorobg wiencowg i hyperlipidemig
mieszana.

Osoby zakwalifikowane do badania zostaty poinformowano celu i metodzie badania.

U 22 mezczyzn przed rozpoczeciem leczenia poziom cholesterolu catkowitego
wynosit $rednio 7,8 + 1,2, HDL-chol. 1,6 £ 0,4, LDL-chol. 4,2 + 1,2, TG 58 + 1,4
mmol/l Natomiast w grupie 20 kobiet poziom cholesterolu catkowitego wynosit
Srednio 7,2 + 0,8, HDL-chol. 1,4 + 0,6, LDL-chol. 4,8 £ 1,4, TG 4,9 = 1,2 mmol/l.
Poziom transaminaz wynosit w obu grupach srednio AspAT 36 + 3,0 U/l, ALAT 38,0 +
2,0 U/l , Kreatynina 92 £ 2,0 umol/l

W obu grupach tolerancja wysitku byta na poziomie 4,5 - 6 METs

Kazdy chory przez okres, co najmniej 6 miesiecy otrzymywat zgodnie ze
standardami: ASA, betaedrenolityk, ACEI, statyne lub fibrat. Po tym okresie czasu
wykonano badania biochemiczne krwi oraz EKG z oceng tolerancji wysitku.
Nastepnie do standardowego leczenia wiencowego dotgczono preparat BioCardine
900 w dawce dobowej 1000 mg. Po szesciu miesigcach wykonano badania
biochemiczne krwi EKG z oceng tolerancji wysitku.

Wyniki badania

Po szesciomiesieczne] obserwacji leczenia standardowego choroby
wiencowej i hyperlipidemii w grupie mezczyzn stwierdzono obnizenie poziomu
cholesterolu catkowitego o 23,1%, LDL-chol. 0 9,5%, TG o 31%, natomiast w grupie

kobiet uzyskano obnizenie cholesterol catkowitego o 27,7%, LDL-chol 16,6%, TG



38.8%.Poziom HDL-chol. w grupie mezczyzn wzrost o 25%, a w grupie kobiet o
21,4%.

Poziom transaminaz AspAT u czterech mezczyzn ulegt istotnemu
podwyzszeniu $rednio do 78 + 10 U/L i ALAT do 82 + 12 UJ/l, co spowodowato
konieczno$¢ obnizenia dawki statyny o potowe. Poziom kreatyniny w obu grupach nie
ulegt istotnej zmianie.

Zwiekszyta sie natomiast tolerancja wysitku w grupie mezczyzn o 7,1%,
natomiast w grupie kobiet o 5,0%.

Szesciomiesieczna obserwacja po podaniu do leczenia standardowego
preparatu BioCardine 900 wykazata dalszg poprawe profilu lipidowego u obu grup
chorych. W grupie mezczyzn cholesterolu catkowitego o 13,3%, LDL-chol. 15,8%, TG
12,5%, natomiast w grupie kobiet cholesterolu catkowitego o 7,7%, LDL-chol. 12,5%,
TG 20%. Poziom HDL-chol. zwiekszyt sie 0 30% w grupie mezczyzn i o0 17,6% w
grupie kobiet.

Poziom transaminaz nie ulegt istothnym zmianom. U czterech chorych, u
ktérych po podaniu statyn obserwowano istotny wzrost transaminaz, po dotgczeniu
do leczenia standardowego preparatu BioCardine nie obserwowano wzrostu AspAT,
ani tez ALAT.

Poziom kreatyniny w obu grupach nie ulegt istotnej zmianie.

W obu grupach doszto do dalszego zwiekszenia tolerancja wysitku

odpowiednio u mezczyzn o 13,3% w grupie kobiet o 7,1%.

Dyskusja

Biezace odkrycia naukowe dowodzg, ze kwasy ttuszczowe z rodziny Omega-3
majg fundamentalne znaczenie dla funkcjonowania naszego organizmu stanowigc

miedzy innymi budulec dla:

« tkanki mézgowej (60% naszego mozgu to kwasy Omega-3),

« syntezy hormonow (stanowig sktadnik do budowy serotoniny i dopaminy

« kazdej komorki organizmu (stanowigc m.in., o jakosci btony komorkowej, co
ma ogromne znaczenie w przypadku chorob nowotworowych oraz w

chorobach serca i naczyh krwionosnych).



Wiele probleméw zdrowotnych jak nowotwory, choroby serca i ukfadu krgzenia,
cukrzyca czy depresje, nadwaga, choroby z autoagresji, wigzg sie z catkowicie
przestawionym stosunkiem ttuszczéw dobrych (np. tluszcze Omega-3) do ztych,
ttuszczédw nasyconych czy transttuszczow Réwniez spozywanie zbyt wielu kwaséw
ttuszczowych Omega-6 w stosunku do Omega-3 jest przyczyng wielu probleméw
zdrowotnych.

Kwasy tluszczowe Omega-3 sg dtugotancuchowymi, wielokrotnie
nienasyconymi kwasami ttuszczowymi jak alfalinolenowe (ALA), eicosanoidonowe
(EPA) czy arachidonowe (DHA).

Jedynymi zrodtami liczacej sie ilosci kwaséw tluszczowych Omega 3, sa: olej
Iniany tloczony na zimno, oraz olej z tlustych ryb morskich. Kwasy tluszczowe
Omega-3 odgrywajg wazng role, jako sktadnik budowy membran komorek (w celu
wymiany skladnikow odzywczych, tlenu, wody i resztek po procesie spalania)
szczegOlnie w ukladzie nerwowym oka (retyna); dla zdrowego ukfadu krazenia i jako
poczatek waznego hormonu tkankowego (eicosanoidonu), ktéry steruje waznymi
funkcjami tkanek i komérek, Sg rowniez waznym elementem niezakitdéconej funkcji
mozgu.

Kwasy ttuszczowe Omega-3 (EPA/DHA) przeciwdziatajg miazdzycy naczyn
krwionosnych. Majg z wielu wzgledéw pozytywny wptyw na stany zapalne i procesy
alergiczne (choroby ukfadu immunologicznego). Wystarczajgca ilos¢ Omega-3 jest
waznym warunkiem rozwoju mozgu i utrzymania wysokiej sprawnosci umystowej az
do p6znego wieku (30% ttuszczu mozgu stanowi DHA)

W prewencji pierwotnej chordb ukfadu sercowo-naczyniowego zaleca sie
stosowanie diety sroédziemnomorskiej sktadajacej sie z ttustych ryb morskich oraz
olejow roslinnych zwtaszcza u chorych ze stabilng chorobg wiencowa.

W prewencji wtornej po ostrych zespotach wiencowych, zgodnie z
zaleceniami Europejskiego Towarzystwa Kardiologicznego (ESC) zaleca sie
suplementacje 1000 mg na dobe wielonienasyconych kwaséw ttuszczowych z

rodziny Omega 3.

WNIOSKI:
Zastosowanie wielonienasyconych kwasow tluszczowych z rodziny Omega 3,

pochodzacych z ryb w postaci preparatu BioCardine 900 (poza leczeniem



standardowym) u chorych ze stabilng chorobg wiencowa i hyperlipidemig mieszana,
spowodowato:
e dalszg poprawe profilu lipidowego poprzez obnizenie poziomu
cholesterolu catkowitego, LDL-chol i TG oraz podwyzszenie poziomu
HDL-chol.
* zwiekszenie sie tolerancja wysitku.

Preparat Biocardine 900 mozna bezpiecznie stosowa¢ u chorych ze zig
tolerancjg statyn i fibratéw, gdyz nie powoduje podwyzszenia poziomu transaminaz
przy jednoczesnym korzystnym wptywie na profil lipidowy w surowicy krwi. Pozwala
to w wielu przypadkach na obnizenie dawki statyny lub fibratu w leczeniu
hyperlipidemii mieszanej. Nie obserwowatam zaburzen w funkcji nerek.

Zwiekszenie tolerancji wysitku moze SwiadczyC o korzystnym dziataniu na
blaszke miazdzycowa, redukujgc ryzyko wystgpienie ostrego zespotu wiencowego.

Przektada sie to na poprawe, jakosci zycia w badanej grupie pacjentow.

Lek.med. Krystyna Pienigzek



