
Jest na 9. miejscu w sprzedaży w USA. Donovan J.L  
i wsp. (2003) nie wykryli działania na aktywność izo-
enzymów CYP3A4 i CYP2D6.

Miłorząb dwuklapowy
Ginkgo biloba, maidenhair-tree jest często stosowanym 
środkiem, znajduje się na 4. miejscu w sprzedaży w USA. 
Wywiera działanie antyoksydacyjne i hamuje antyagre-

gacyjny czynnik płytkowy (Mills S. i Bone K. 2009 
oraz Cavaliere C. i wsp. 2008). W 14 pracach ba-

dano działanie miłorzębu na 13 leków: aspiryny, 
cylostazolu, klopidogrelu, digoksyny, feksofe-
nadyny, lopinawiru, midazolamu, metformi-
ny, nifedypiny, omeprazolu, talinololu, tolbu-
tamidu i warfaryny (KennedyD.A. i Seely D. 
2011). Dwa opracowania dotyczyły stosowania 
aspiryny chorym, którzy jednocześnie stoso-
wali miłorząb. Nie stwierdzono wpływu na 
krzepliwość i agregację płytek (Gardnem C.D. 

i wsp. 2007 oraz Wolf H.R. 2006). Nie wykryto 
interakcji miłorzębu i warfaryny na czas krwa-

wienia krwi oraz agregację płytek (Jiang X. i wsp. 
2005). Nie wykryto działania na farmakokinetykę 

warfaryny i digoksyny (Jiand X. i wsp. 2005 oraz Mau-
ro V.F. i wsp. 2003).
Yoshioka i wsp. (2004) nie stwierdzili działania na farma-
kokinetykę nifedypiny. Smith M. i wsp. (2001) wykryli, 
że miłorząb podwyższa stężenie nifedypiny. Sugerują, 
że należy ostrożnie stosować lek z innymi środkami 
wpływającymi na CYP3A4.
Miłorząb podwyższa dostępność biologiczną talino-
lolu po 14 dniach stosowania. Uchida S. i wsp. (2006) 
stwierdzili, że miłorząb wpływa na farmakokinetykę 
tolbutamidu i midazolamu.
Robertson S.M. i wsp. nie stwierdzili znamiennego dzia-
łania na farmakokinetykę lopinawiru.

Aruna D. i Naidu M.U. (2007) badali wpływ różnych 
dawek miłorzębu na farmakodynamikę cylostazolu 
i klopidogrelu. Podawany w dawkach 120 i 2540 mg 
dziennie przez 14 dni, nie zmieniał działania przeciw-
płytkowego obydwu leków. Jednak po cylostazolu ulega 
przedłużeniu czas krzepnięcia.
Kudolo G.B. i wsp. (2006) nie stwierdzili wpływu na 
farmakokinetykę metforminy u chorych, leczonych  
z powodu cukrzycy (T2DM), nawet po względnie wy-
sokich dawkach metforminy. Natomiast miłorząb ob-
niżał HbAlC u tych chorych.
W sześciu pracach badano działanie miłorzębu na izoen-
zymy CYP450 (Kennedy D.A. i Seely D. 2011). Nie wykry-
to wpływu na CYP1A2, CYP2D6, CYP2E1 lub CYP3A.
Yin O.Q. i wsp. (2004) badali interakcję CYP2C19 z ome-
prazolem, którego poziom obniżał się znacznie, świad-
cząc o zwiększeniu aktywności tego izoenzymu. Stwier-
dzono różnice w przypadku różnych genotypów 2C19.
Ponadto badano działanie miłorzębu na dwa substraty 
P-gp talinolol i digoksynę. Zwiększa się AUC talinolo-
lu, nie stwierdzono zmian w przypadku farmakokine-
tyki digoksyny.

Gorzknik kanadyjski
Hydrastis canadensis, goldenseal ma własności goryczki 
i żółciopędne. Ponadto działa przeciwbakteryjnie, prze-
ciwzapalnie. Jest często używany w chorobach przewo-
du pokarmowego. Najczęściej stosowane dawki to 1500 
do 3000 mg dziennie.
Ukazało się 5 prac dotyczących interakcji z Hydrastis 
canadensis. Nie wykryto statystycznie znamiennych in-
terakcji na farmakokinetykę digoksyny. Gorzknik nie 
wpływa też na aktywność P-gp. (Gurley B.J. i wsp. 2007).
Nie stwierdzono działania na farmakokinetykę indyna-
wiru, nawet po 14-dniowej terapii tym środkiem (San-
dhu R.S. i wsp. 2003).
Kolejne badania dotyczące działania na izoenzy-
my CYP450 (Gurley B.J. i wsp. 2005 oraz Gurley B.J.  
i wsp. 2008) pozwoliły wykryć hamujący wpływ gorzk-
nika na aktywność 3A, 2D6 oraz brak działania na  
CYP1A2 lub 2E1.

Mięta pieprzowa
Mentha piperita działa spazmolitycznie, przeciwwymiot-
nie i sedatywnie. Jest często stosowana w zaburzeniach 
trawienia i objawach jelita drażliwego (Mills S. i Bone K. 
2000). Dresser G.K. i wsp. (2002) stwierdzili zmiany  
w farmakokinetyce felodypiny po terapii miętą. Nie wy-
kryto zmian AUC po dehydrofelodypinie.

Żeńszeń azjatycki
Panax ginseng ma własności adaptogenu, działa im-
munomodulująco i tonizująco (Mills S., Bone K. 2000). 

Ginkgo biloba
- miłorząb dwuklapowy

Foto: Waldemar Gwizdoń

Silybum marianum
- ostropest plamisty

Foto: Waldemar Gwizdoń
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Innowacyjno-Wdrożeniowe 
Laboratorium Farmaceutyczne 
Labofarm, mgr farm. Tadeusz Pawełek

poczta@labofarm.com.pl, www.labofarm.pl

Ośrodek Szkolenia Podyplomowego Wydziału Farmaceutycznego  
Gdańskiego Uniwersytetu Medycznego oraz  Dolnośląska Izba Aptekarska  

wraz z firmą Labofarm zapraszają do udziału w konferencji naukowo-szkoleniowej  
w ramach ustawicznego kształcenia farmaceutów.  

Osoby z tytułem magistra farmacji wezmą udział w teście podsumowującym szkolenie,  
za który otrzymają 8 punktów edukacyjnych „twardych”.

Konferencja odbędzie się 24.06.2017 r. (sobota) w godz. 900 - 1610 
w hotelu IBIS STYLES Wrocław przy Placu Konstytucji 3 Maja 3 we Wrocławiu. 

Kurs 6. Postępy w zakresie leku roślinnego (wg. CMKP) 
       	 Fitoterapia w chorobach układu oddechowego 
       	 - prof. dr hab. n. farm. Mirosława Krauze-Baranowska, Kierownik kursu, 
        	  Kierownik Katedry Farmakognozji Gdańskiego Uniwersytetu Medycznego

	 Leki roślinne - znaczenie w terapii, interakcje z innymi lekami, perspektywy rozwoju
	 - mgr farm. Maria Piaskowska, Labofarm, Specjalista ds. Rozwoju

	 Fitoterapia w świetle regulacji Unii Europejskiej i Polski 
	 - dr hab. Maciej Perkowski, prawnik, profesor Uniwersytetu w Białymstoku,  
  	    Prodziekan Wydziału Prawa Uniwersytetu w Białymstoku

	 Aktualny stan uregulowań prawnych i pracy nad zmianami dotyczącymi granicy między  
	 lekiem a suplementem diety 
	 - mgr Monika Bartwicka, prawnik, Labofarm, Specjalista ds. Obsługi Prawnej

Program kursu:
             830  –	 rejestracja uczestników 

   900  -   910  –	 powitanie
   910 - 1040  – 	 wykład: Leki roślinne - znaczenie w terapii, interakcje z innymi lekami, 
		   perspektywy rozwoju
 1040 - 1210 – 	 wykład: Fitoterapia w chorobach układu oddechowego
 1210 - 1240  – 	 poczęstunek
 1240 - 1410  – 	 wykład: Fitoterapia w świetle regulacji Unii Europejskiej i Polski
 1410 -  1540  –	 wykład: Aktualny stan uregulowań prawnych i pracy nad zmianami  
		  dotyczącymi granicy między lekiem a suplementem diety
 1540 -  1610  –	 dyskusja, test zaliczeniowy

Prosimy o potwierdzenie uczestnictwa pani Marcelinie Piłat (w dni powszednie w godzinach 7:00 - 15:00) 
tel. 58 56 120 08 w. 22, tel. kom. 507 100 270, e-mail: mpilat@labofarm.pl  
lub na stronie www.centrumfitoterapii.pl  Udział w szkoleniu jest bezpłatny.  


