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mozemy jeszcze dzisiaj z catg pewnoscig wykazac¢, w jakim stopniu
hipowitaminoza C wptywa na préchnienie zebow, paradentoze i prze-
wlekte ropienie ozebnej. Witamina C obok witaminy D wywiera
rowniez wptyw na rozwoj zebow (Gagyi i Ujsaghi).

Najnowsze badania Hiraty 1 Suzuki wykazaly, ze kwas
askorbinowy posiada wazne znaczenie dla przemiany energii
w pracy miesniowej. Stwierdzili oni, ze we wrzekomym przeroscie
miesni spotyka sie niewatpliwie hipowitaminoze C oraz, ze wyste-
pujace roéwnocze$nie zmniejszenie glikogenu, kwasu adenylofosfo-
rowego i kwasu kreatynofosforowego (te same zmiany stwierdzit
Thaddea przy dosSwiadczalnej btonicy i zatruciu tezcem) mozna
usuna¢, podajgc duze dawki witaminy C, i to o wiele lepiej, anizeli
dotychczasowymi metodami leczniczymi (leczenie adrenaling, pito
karping wzgl. glikokolem, Thomas).

Dzienne zapotrzebow anie przez ustrdj ludzki
witaminy C znacznie przewyzsza zapotrzebowanie innych wi-
tamin. Dane wahajg sie od 30—50 mg dziennie (70 kg wagi ciata).

Dla praktyki posiada znaczenie wzglednie wysokie zapotrzebowa-
nie witaminy C przez niemowleta oraz w ogéle przez ustrdj dzie-
ciecy, jak réwniez przez kobiety ciezarne.

W warunkach prawidtowych nie wydziela cztowiek w moczu
zadnych okre$lonych ilosci kwasu askorbinowego (Lund). Wie-
ters stwierdzit w doSwiadczeniach nad zwierzetami, Zze stezo-
ny mocz zdrowych ludzi nie posiada zadnego dziatania zapobie-
gajacego gnilcowi. Wartosci witaminy C, oznaczone metoda miarecz-
kowania Tillmansa, polegajg na obecnosci nieswoistych
redukcyjnych cial, nie odpowiadajg wiec w rzeczywisto-
$ci kwasowi askorbinowemu! Ustrdj usituje utrzymac pewien poziom
kwasu askorbinowego we krwi i w tkankach, wydzielajac niepotrzeb-
ng nadwyzke w moczu. Pewne magazynowanie witaminy C odbywa
sie w nadnerczach, przysadce moézgowej, watrobie, soczewkach ocz-
nych, w btonie Sluzowej jelita cienkiego (wykazywanie histologicz-
ne p. Giroud i Ratsimamanga, E. Lampa).

llos¢ witaminy C we krwi (surowica i ciatka czerwone zawierajg
mniej wiecej jednakowe ilosci) wykazuje "rézne wartosci, zaleznie od
metody oznaczania. Wedtug G ab b e g o prawidtowa zawarto$¢ we krwi
waha sie miedzy 0,14, a 1,21 mg°/o, wedtug Degellera jun. miedzy
0,14, a 1,7 mg% (metoda Tillmans-v. Eekelen - Emmerie).
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Taylor, Chase i Foulkner' oznaczali zawartos¢ u cztowieka
zdrowego na 0,83-2,43 mg%, u chorych na gnilec ponizej 0,55 mg%.
Th. Baumann stwierdzit wartosci we krwi od 0,4-2,4 mg% kwasu
askorbinowego. H. Wahren wykazal metodg biekitu metyleno-
wego (opis techniki!) 0,04 do 0,48 mg%, przecietnie 0,22 mg% jako
warto$¢ prawidtowg (kwiecien!). Trier tg samg metodg 0,4 mg%
(przecietna 500 badan w lipcu i sierpniu).

Zawarto$¢ w ptynie mdzgowo-rdzeniowym wynosi okoto 1 mg%.
Zalezy ona od wieku (Plaut i Bulo w) oraz od pory roku (Melka
i Klimo).

Jednostka miedzynarodowa. Jednostkg miedzyna-
rodowg nazywa sie ilo$¢, odpowiadajaca dziataniu 0,05 mg czystego
kwasu askorbinowego. Dzienne zapotrzebowanie 30-50 mg witami-
ny C odpowiada 600-1000 jednostkom miedzynarodowym.

Wystepowanie witaminy C.

Gtownym zrodiem witaminy C w pozywieniu ludzkim sg ja-
rzyny i owoce. W okresie wytwarzania si¢ nasion zawartos¢ wita-
miny C zanika. Wszystkie nasiona zbozowe, a wiec rowniez
chleb, me zawierajg witaminy C. W okresie kietkowania wytwarza
sie juz w ciggu Kilku godzin witamina C. Szczegdlnie bogate w wi-
tamine C sg niektore warzywa w stanie surowym (szpinak, jarmuz,
boéwinka, kalarepa). Krotkie duszenie tych warzyw obniza zawar-
to§¢ witaminy C o 50-70°0, dtuzsze gotowanie — o 80-90°/0- To sa-
mo odnosi sie do kapusty czerwonej i biatej, kalafiorow, kapusty
wioskiej, w ktérych zawarto$¢ witaminy C wynosi okoto 50% gru-
py poprzedniej. W zielonej satacie i w kapuscie kwaszonej ilo$¢ wi-
taminy C jest jeszcze mniejsza. Zawartos¢ witaminy C w ziemnia-
kach ulega duzym wahaniom, zaleznym od urodzaju (pogoda, stan
gleby); kilkomiesieczne przechowywanie zmniejsza zawarto$¢ wita-
miny C w ziemniakach do 20% i mniej (F. Kroner i Steinhoff).
O ile takie ziemniaki kietkujg przez 3 dni w temperaturze 15° C, to
zawartos¢ witaminy C znacznie sie zwieksza. P e 1l zaleca prak-
tyczne wykorzystanie tego zjawiska. Przy gotowaniu ziemniakdéw
bez tupin w wodzie osolonej, zawarto$¢ witaminy C ulega znaczne-
mu obnizeniu; najmniej zmienia sie przy gotowaniu w tupinach
(ziemniaki w mundurkach). 200 g ziemniakéw w mundurkach za-
wiera okoto 15mg kwasu askorbinowego, a wiec okoto x3 dzien-
nego zapotrzebowania (doktadne analizy witaminy C przez Sc h e u-
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nerta i wspotpracownikow). Owoce zawierajg rozmaite iloci wita-
miny C: w 100 g gtogu (wedtug Tillmansa 165 mg), cytryn,
czarnych porzeczek i pomaranczy znajduje sie ponad 100 mg kwasu
askorbinowego. Jabtka, brzoskwinie, $liwki i winogrona zawierajg
wzglednie mato witaminy C (ponizej 15mg%). Od 15-50% wynosi
zawarto$¢ witaminy C w poziomkach, jezynach, malinach, porzecz-
kach i agrescie, jak réwniez w pomidorach. W miodzie nie znajduje
sie zadna witamina! Drozdze, jaja i ser nie zawierajg praktycznie wi-
taminy C. Z produktow zwierzecych zawiera witamine C watrobg
w zmiennych ilosciach, a mieso w iloSci bardzo nieznacznej.

Do otrzymania kwasu askorbinowego w duzych ilosciach nadaje sie po-
za gtogiem najlepiej gladiolus; w soku wyttoczonym z niego znajduje sie okoto
10% kwasu askorbinowego (E. Merck, Jahresberichte). Duze ilo-
Sci kwasu askorbinowego zawierajg rowniez szpilki sosny i Swierku (Gu-
rewitsch, Baj ko w). Napary ze szpilek sosny uzywa sie w Rosji do
masowego leczenia.

Fujita i Ebihara zbadali rozmieszczenie witaminy C
w skorce i migzszu owocdw, w lisciach i korzeniach, zarébwno w po-
staci utlenionej jak tez odtlenionej.

Biologiczne wykrywanie kwasu askorbino-
wego udaje sie najlepiej na Swince morskiej, gdyz zwierzeta te sg
szczegblnie wrazliwe na brak witaminy C. Oznacza sie badZz to daw-
ke minimalng, zapobiegajagca powstawaniu gnilca (test profilaktycz-
ny), badz tez takg dawke, ktéra leczy rozwiniety zupetnie gnilec
(test leczniczy). Dawka 1,0-15 mg dziennie zapobiega powstaniu
gnilca u Swinki morskiej. Przy powstawaniu gnilca odgrywa praw-
dopodobnie obok braku witaminy C, pewng role czynnik przepusz-
czalno$ci (witamina P), znajdujacy sie takze w cytrynach i papryce.

Chemicznych metod wykazywania kwasu
askorbinowego nie mozna, w przeciwienstwie do testow
biologicznych, uwaza¢ za $cisle swoiste. Posiadajg one te wade, ze
wykazujg we krwi i moczu obecnos$¢ nie tylko kwasu askorbinowe-
go, ale réwniez tacznie kilku innych ciat odtleniajgcych. Odnosi sie
to zastrzezenie przede wszystkim do miareczkowania roz-
cienczonym roztworem jodu, jak réwniez w pewnym
stopniu do metody Tillmansa (miareczkowanie przy pomocy
2,6 g dwuchlorofenoloindofenolu), na rezultat wptywa bowiem tak-
ze obecno$¢ cysteiny i glutationu. Doktadniejsza jest pod tym wzgle-
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dem metoda Martini-Bonsignore, wykazujagca dlatego o wie-
le mniejsze wartosci. Polega ona na odbarwieniu roztworu btekitu
metylenowego w razie obecnosci kwasu askorbinowego i przy row-
noczesnym zastosowaniu S$wiatta. Modyfikacje tej metody podali
Wachholder i Podesta (1936). Zmodyfikowane metody ba-
dania mleka podaje Correns. Wynikdw poszczegolnych metod nie
mozna porownywac, poniewaz kazda z nich wykazuje kwas askor-
binowy w odmiennej postaci. Metoda Tillmansa oznacza kwas as-
korbinowy wyltgcznie w postaci odtlenionej, nie uwzgledniajac
postaci utlenionej; metodyka Martini-B onsignore wy-
kazuje kwas askorbinowy w postaci utlenionej. Przy pomocy zmo-
dyfikowanej metody Lund a-Liecka mozna przeprowadza¢ ana-
lizy w bardzo drobnych ilosciach surowicy (najmniejsza ilos¢ kwasu
askorbinowego, ktorg mozna wykazaé=0,| mg%). H. W a h r e n
(Upsala) niedawno podat odczyn fotometryczny, rowniez na podsta-
wie metody btekitu metylenowego. Jego badania wykazaty jako
$rednie wartosci (w kwietniu!) tylko 0,22 mg kwasu askorbinowego
w 100 cm3 surowicy. Chevallier i Choron podali réwniez
spektrometryczng metode oznaczenia kwasu askorbinowego we
krwi.

Taube I Kleiner analizujg kwas askorbinowy w ten sposoéb,
ze do badanego materiatu dodajg zaczyn utleniajgcy kwas askorbinowy (as-
korbinaza), zawarty np. w soku wyttoczonym z nasion dyni lub ogérkéw. Ozna-
czenie sity odtleniajacej przed i po dodaniu askorbinazy daje warto$¢ odtle-
nienia, odpowiadajgcg kwasowi askorbinowemu. Powyzszej metody uzywa sie
obecnie w kilku klinikach. Przy jej pomocy uzyskat dobre wyniki w Klinice
w Helsingforcie, miedzy innymi, Gosta Becker.

Niedawno wykazat Gabbe, ze kwas askorbinowy w warunkach pa-
tologicznych moze ulec w okresie posredniej przemiany materii zmianom,
nie dajagcym sie wykaza¢ tylko przez miareczkowanie moczu przy pomocy
tej czy innej metody. Stwierdzit on rowniez, ze czysta krew, wzglednie zhemo-
lizowane czerwone ciatka krwi, w przeciwienstwie do osocza krwi, powodujg
znikniecie dodanego in vitro kwasu askorbinowego. Zjawisko to nie jest wy-
wotane utlenieniem kwasu askorbinowego, lecz polega na adsorpcji przez ko-
loidy komorek (m. in. oksyhemoglobina). Zwykle uzywane metody oznaczania
kwasu askorbinowego we krwi i w moczu nie uwzgledniajg tego ,,znikniecia®;
nalezatoby je w zwigzku z tym zjawiskiem przebadac.

Przy pomocy zmodyfikowanej metody Martini-Bonsig-
nore stwierdzit Gabbe, zZe w moczu zdrowych osobnikéw wy-
dziela sie przy prawidtowym, mieszanym odzywianiu od 15-35 mg
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kwasu askorbinowego. (Z tej ilosci 16-90% znajdowato sie w posta-
ci odtlenionej. Dzienne wahania postaci utlenionej byty bardzo
znaczne). To ogolne wydzielanie odpowiada w przyblizeniu wyzej
podanemu, dziennemu zapotrzebowaniu u cztowieka.

Dla zbadania zagadnienia zachowania si¢ tego bilansu w wa-
runkach patologicznych, t.zn. przy dtugotrwatym odzywianiu pokar-
mem ubogim w witaming C z jednej strony, i przy wzmozonym zu-
zyciu (goraczka, cigza i inn.) z drugiej strony, przeprowadzono b a-
dania z obcigzeniem nad wydzielaniem sie kwasu askorbi-
nowego w moczu. Czy jest mozliwe, drogg takiego
doswiadczenia z obcigzeniem wykazac¢ istnie-
Nnie hipowitaminozy C?

Badania z obcigzeniem przeprowadzili pierwsi Stepp
I Schroeder, Johnson i Zilva oraz Harris i Ray.
Stwierdzili oni istnienie dwoch rozmaitych grup o réznym zacho-
waniu sie wydzielania witaminy C w moczu. W warunkach pra-
widtowych kwas askorbinowy zostaje po podaniu go wydzielony
z powrotem w 50%, ustrgj jest ,,nasycony“ witaming C. W drugiej
grupie wydzielanie kwasu askorbinowego w zwiazku z obcigzeniem
wzrasta bardzo nieznacznie ponad norme; w ustroju istnieje wiek-
szy lub mniejszy ,,niedobor nasycenia“

Na tle badania gospodarki kwasu askorbi-
nowego przy stosowaniu dodatkowych dawek wi-
taminy C, powstato obszerne miedzynarodowe pismiennictwo, kté-
re nie podaje jednak zgodnych wynikéw. O ile po obcigzeniu wita-
ming C nie wystgpi natychmiastowe jej wydzielanie w moczu, to
nie nalezy uwazac tego za dowod istnienia niedoboru witaminy C.

Th. Baumann, przeprowadzajgc badania nad tymi zagadnie-
niami' stwierdzit, ze ujemny wynik tego badania czynnosciowego
zalezy od:

1. sposobu podania dawki dodatkowej (doustnie czy dozylnie);

2. wysokosci obcigzenia witaming C;

3. kazdorazowej zawartosci mg% witaminy C we Krwi.

Wydzielanie witaminy C w moczu wystepuje zasadniczo
dopiero wtedy, kiedy poziom witaminy C we krwi podniesie sie po-
nad 1 mg%. O ile poziom jest nizszy, to nerki prawdopodobnie nie
wydzielajg witaminy C. Wydzielanie witaminy C po wstrzyknieciu
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dozylnym jest zawsze o wiele wieksze, anizeli po podaniu tej samej
ilosci doustnie. Przy jednorazowym obcigzeniu ustr6j moze w pew-
nych warunkach réwniez wtedy mato wydziela¢, kiedy jest nasy-
cony witaming C. Wydzielanie moze by¢ jednak réwniez bardzo du-
ze przy wzglednie duzym niedoborze nasycenia (pasaz). Z tego wy-
nika, ze dla zbadania stopnia nasycenia nie jest w ogélnosci miaro-
dajnym jednorazowe doustne lub pozajelitowe obcigzenie
witaming C (Jezler i Kapp, Monaunt).

Najlepszym sprawdzianem stosunkéw nasycenia jest Kilku-
nastodniowa doustna dodatkowa dawka witaminy C (Harris
i Ray, Baumann wzgl. Th. Baumann i Rappolt).
Baumann zaleca jako dawke dodatkowa, obcigzajacg pozywie-
nie mniejszych dzieci, 50 mg, a dla starszych dzieci i dorostych —
100 mg kwasu askorbinowego doustnie. Normalne dzieci i dorosli
wydzielajg w zasadzie w 2., 3. do 4. dnia, 60-80% wprowadzonej wi-
taminy C w moczu. Te dodatkowa ilo$¢, potrzebng do wydzielenia
powyzszej stawki procentowej, okre$lajg Baumann i Widen-
bauer mianem dawki obcigzajgcej. O ile obliczymy te
dodatkowg dawke obcigzajaca, konieczng do wydzielenia 60-80%
w moczu, w stosunku do wagi kg ciala, to okaze sie, ze u zupetnie
zdrowych i zupetnie nasyconych osobnikéw, dawka obcigzajgca
wynosi od 0,5-0,6-10,0 mg na kg. Na podstawie badan, przeprowa-
dzonych na duzej ilosci osob, wykazat Baumann, ze fizjologicz-
ne nasycenie ustroju witaming C waha sie w szerokich granicach
od 0 mg do 30-40 mg na kg wagi ciata.

Duzg wage posiada fakt, ze miedzy stopniem nasycenia ustroju a zawar-
toscig witaminy C we krwi (metoda Emmerie i van Eekelen), istnieje
bezposredni zwigzek. Nizej podana tablica wykazuje wyraznie ten zwiagzek.

Stosunek zawartosci witaminy C we krwi do stopnia
nasycenia ustroju.

Odpowiada zawartosci Dawka obcigzajgca na kg
witaminy C we krwi w mg wagi ciata w mg
>1,4 — 245 30— 20 — 00
10 — 14 10—8—4
08 — 1,0 15 — 10 — 8
0,45— 0,8 40 — 30 — 15

>0,45 ponad 40
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Fizjologiczna granica nasycenia zaznaczona jest
przez koncowe wartosci 0,45-2,45 mg%. W wyniku tych doswiadczen
dopiero poziom witaminy C, otrzymywany na €zCz0, Wynoszgcy po-
nizej 0,45 mg%, mozna uwaza¢ za hipowitaminoze C.
HipowitaminozeC mozemy rozpoznac po tym ze:

1. poziom witaminy C we Kkrwi na €zCzo wynosi mniej niz

0,45 mg%;

2. dla osiggniecia nasycenia musimy poda¢ doustnie wiecej
niz 40 mg kwasu askorbinowego na kg wagi ciala;

3. réwnoczesnie, i to wylgcznie po podaniu witaminy C, znik-
ng objawy kliniczne, ktére mozna uwaza¢ za objawy hipo-
witaminozy C (objawy zmeczenia, krwawienia z dzigset itd.).

Oprécz tej podanej przez Baumanna obserwacji dawki ob-
cigzajgcej, do$¢ dokitadny wglad w stosunki nasycenia
ustroju mozemy uzyskaé drogg oznaczenia czasu, w ktérym
pod wptywem seryjnego obcigzenia wystepuje wyrazniejszy wzrost
wydzielania witaminy C w moczu. Osiggniecie najwyzszego stopnia
wydzielania nie jest potrzebne. W warunkach prawidtowych war-
toS¢ wydzielania przy trwatym, doustnym obcigzeniu w ciggu 3-4
dni osigga 50% wartosci obcigzenia dziennego witaming C (Jezler
i Kapp)

Do uzytku codziennej praktyki lekarskiej zaleca sie w 4-6 go-
dzin po podaniu 300 mg witaminy C, zbadanie moczu za pomocg
dwuchlorofenoloindofenolu, wytwarzanego w tabletkach do mia-
reczkowania witaminy C przez Fmy Roche i Merck (Jezler
i Niederberger).

Sposéb uzycia podaje F-ma La Roche:

»Celem tej metody jest przede wszystkim stwierdzenie, czy prawidtowa
warto$¢ odtleniania moczu nie zostata przekroczona.

Do 50 cm3 wody, w ktorej rozpuszczono 1 tabletke indykatora, dodaje
sie 20 cm3 moczu. O ile natychmiast lub w ciggu 30 sekund wystgpi odbarwie-
nie, to warto$¢ odtleniania moczu wynosi 5 mg°/o albo tez wiecej; o ile odbar-
wienie w wymienionym czasie nie wystgpi, warto$¢ odtleniania znajduje sie
ponizej 5 mg°/o.

Przez dodanie do roztworu z indykatorem nie 20 cm3, lecz 10 lub 5 cm3
moczu, mozemy uzyska¢ pewne stopniowanie wartosci odtleniajgcej; o ile od-
barwienie z 20 cm3 moczu odpowiada wartosci odtleniania w wysokosci 5 mg°/o
lub tez wiekszej, to odbarwienie z 10 cm3 moczu odpowiada wartosci odtlenia-

nia 10mg°/o lub tez wiekszej, a z 5 cm3 moczu warto$¢ odtleniania wynosi
20mg% albo tez wiece;.
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W wielu przypadkach, zwiaszcza w praktyce ambulatoryjnej, pierwsze
oznaczenie wartosci odtleniania nie jest potrzebne; Redoxon podaje sie tak dtu-
go, dopdki warto$¢ odtleniania nie osiagnie lub nie przekroczy 5 mg°/o. Ma sie
wtedy pewno$¢, ze przekroczenie prawidtowej wartosci zostalo spowodowane
przez witamine C.

W celu usuniecia niedoboru podaje sie dziennie 2>X3 tabletki Redoxo-
nu = witamina C doustnie, albo tez wstrzykuje sie 3 X 1 amputke Redoxonu
podskornie lub dozylnie, powtarzajac probe w réwnych odstepach czasu (np. co
5—+6 dni), az do wystgpienia odczynu odbarwienia. Wéwczas niedobdr witaminy
C jest usuniety.

Nalezy uwazaé, aby do badania uzywa¢ wylgcznie Swiezego moczu —
najlepiej porcje ranng, gdyz mocz szybko ulega rozktadowi, co fatszuje wyni-
ki. Roztwor barwnikowy zachowuje trwato$¢ najwyzej 24—48 godzin®,

Ten ambulatoryjny sposob oznaczania witaminy C
jest uzyteczny w niektorych przypadkach, nie moze jednak w zadnym
razie zastgpi¢ podanych wyzej metod oznaczania testu wysycenia.

Harris, ktory jako jeden z pierwszych zalecit oznaczanie niedoboru
witaminy C, doradza na podstawie swoich doswiadczen wprowadzenie naste-
pujacych zmian:

»Przed obcigzeniem oznacza sie w ciggu kilku dni warto$¢ odtleniania
moczu zwykiego, oddanego miedzy 9—-12 godzing. Po otrzymaniu tych danych
wstrzykuje sie o 10. godzinie dawke obcigzajagcg witaminy C (na kg wagi ciata
10 mg kwasu askorbinowego) i oznacza warto$¢ odtleniania moczu, pochodza-
cego z okresu od 14—16. wzglednie 17. godziny“ (Harris i Abbasy).

Znacznym technicznym uproszczeniem oznaczania kwasu askorbinowego
w zyciu codziennym, jest zalecona przez K. Scheera metoda oznaczania za
pomoca papierka odczynowego. Sproszkowany odczynnik Tillmana weciera sie
w bibute. Ten niebieski papierek odczynowy odbarwia sie w ciggu p6t minuty
pod wptywem moczu, zawierajagcego 5 mg% ciat odtleniajagcych. O ile odbar-
wienie trwa dtuzej niz 90 sekund (mniej jak 2 mg°/o ciat odtleniajgcych), moz-
na przypusci¢ niedobor witaminy C. -

Na klinice przeprowadza sie préby obcigzajace najlepiej w ten
sposob, ze wstrzykuje sie dozylnie 100 mg kwasu askorbinowe-
go. W 3 godziny po wstrzyknieciu miareczkuje sie mocz. W warun-
kach prawidtowych stwierdza sie 40% wstrzyknietej ilosci, przy
hipowitaminozie C tylko okoto 10%, a u chorych na gnilec zaledwie
2,5% (Raili, Elaine, Friedmann i Kaslow).

Zagadnienie bilansu witaminy C u cztowieka opracowat nie-
dawno K. Wachholder na podstawie rozlegtych badan maso-
wych. Usitowal on przede wszystkim wyjasni¢, dlaczego, mimo ze
nasze pozywienie w zimie i na wiosne, zwiaszcza od stycznia do
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kwietnia, nie zawiera ogolnie przyjetej dziennej dawki witaminy C
w ilosci 50 mg, a nawet czesto nie osigga nawet potowy tej dawki,
choroby z niedoboru witaminy C, w wyraznych postaciach, spoty-
ka sie tak rzadko. Dalej stwierdzit wspdlnie z Hamlem, ze zuzy-
cie witaminy C w ustroju zmniejsza sie coraz bardziej, w miare
stopniowego zmniejszania sie przywozu z nadmiernego do jeszcze
dostatecznego. Zmniejszenie zuzycia witaminy C pozostaje wedtug
Wachholdra w tgcznosci z ostabieniem zdolnosci krwi do utle-
niania kwasu askorbinowego. Zdolno$¢ utleniania krwi, badana in
vitro, rowna sie w 30. dniu niedoboru potowie wartoSci poczatkowe;j.
Ograniczenie zuzycia witaminy C po diugotrwatym niedostatecznym
odzywianiu wystepuje mniejwiecej przy niedoborze 600 mg witami-
ny. Poglad Baumann a, ze niedobdr 2000 mg znajduje sie w gra-
nicach normy nasycenia, zwalcza Wachholder. Sadzi on, ze przy
niedoborze witaminy C ponad 1000 mg stwierdza sie zawsze klinicz-
nie objawy niedoboru witaminy C. ,Wystepowaty one przede wszyst-
kim jako objawy podmiotowe np. uczucie zniechecenia, powodujgce
zmuszanie sie do pracy oraz tatwe meczenie sie. Poza tym stwier-
dzato sie, wprawdzie tylko przy znacznych wysitkach, bezposrednie
zmniejszenie zdolnosci wyczynowej ciata®., Niedoborowi witaminy
C w granicach okoto 500-600 mg, w ktérych moze sie jeszcze wytwo-
rzy¢ rownowaga miedzy zaopatrzeniem i zuzyciem witaminy C, od-
powiada codzienny dowéz witaminy C w iloSci 40 mg. Nie dotyczy
to tych warstw ludnosci, u ktérej moze wystapi¢ nagte zapotrzebo-
wanie kilkuset mg na skutek ciezkich wysitkow fizycznych zawo-
dowych lub sportowych lub tez na skutek choroby. Optymalna
dawka, konieczna dla odzywienia cztowieka
dorostego, musi wynosi¢ przez caty rok (a zwia-
szcza w ciezkich miesigcach od stycznia do
kwietni a) dziennie 50 mg witaminy C.

Jak juz wspomnielismy, zalecenie to, w odniesieniu do wigkszo-
§ci ludnosci, nie jest przestrzegane. Wachholder zalecaw pierw-
szym rzedzie, zwkaszcza w czasie od maja do listopada, wzmozone
spozywanie jarzyn i owocéw jagodowych, pomidoréw, ziemniakow,
gtogu itp. uwazajac, ze przez to osiggnie sie przynajmniej do stycz-
nia petne nasycenie. Nie da sie unikngC zmniejszenia dowozu wi-
taminy C w miesigcach od stycznia do kwietnia. Jest to skutek
ograniczonego dowozu owocéw potudniowych oraz braku rozdawnic-
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twa na wielkg skale syntetycznego kwasu askorbinowego. Na pod-
stawie swych badan Wach holder watpi, ,czy istniejg ludzie,
ktérzy uzywajac dziennie 20 mg witaminy C mogli by utrzymac
rownowage, bez wystgpienia ciezkich, ukrytych zaburzen hipowi-
taminowych, t.zn. bez znacznego ograniczenia zdolnosci wyczy-
nowej*,

Liczne spostrzezenia dowodza, ze zapotrzebowanie witaminy C wyka-
zuje bardzo znaczne indywidualne wahania, oraz, ze niektérzy ludzie utrzy-
mujg rownowage i unikajg wystgpienia objawdw gnilcowych, chociaz spo-
zywajg niezwykle mate ilosci witaminy C. Sg to przewaznie osobnicy starsi,
zazywajacy mato ruchu.

79-letnia kobieta B. W., od czterech lat przebywajgca w zaktadzie opie-
kunczym Szpitala $w. Ducha w Koppern, ulegta przed 36 laty udarowi, ktory
cofnat sie w ciggu dwoch lat; w zwigzku z tym udarem wystgpity nudnosci
i sktonnosci do wymiotdéw. Lekarz zalecit jej wtedy spozywanie mleka, piat-
kéw owsianych i sucharow. Od tego czasu nie przerwata tej diety! Pozywie-
nie jej pozbawione prawie w zupetnosci witaminy C, jest nastepujace:

W potudnie i wieczorem po 1/4 litra mleka i 1/2 talerza papki owsianej.

Rano i popotudniu po 1/2 litra mleka z okoto 150 g sucharéw.

Mleko jest gotowane, petnowartosciowe. Papke owsiang gotuje sie na
wodzie, bez jakichkolwiek dodatkéw, przez 1/4 godziny.

Stan ogolny odpowiada wiekowi. Gtuchota obustronna. Cisnienie krwi
175/85 mm Hg. Obraz krwi prawidlowy. Czesto ,sine plamy* przy lekkim
uderzeniu i ucisku, czasami zboczenia uczucia w rekach i nogach oraz oma-
my (,,czuje zapach pizma“). Poza tym brak objawdéw, mogacych $wiadczy¢ 0
hipowitaminozie. Niedobdr witaminy C nie zostatl jeszcze oznaczony.

Ciekawe jest réwniez, ze uczestnicy ostatniej Olimpiady spo-
zywali duze iloSci Swiezych owocéw i jarzyn, w ktérych zawar-
tos¢ witaminy C wynosita wedtug obliczenia Wachholdra
okoto 300 mg dziennie. Duze zastrzezenia budzi fakt, ze ciezko pra-
cujacy robotnicy, uskarzajacy sie na szybkie zuzywanie sit, spozywa-
ja, za wyjatkiem ziemniakéw, bardzo skape ilosci pokarmoéw ros-
linnych i to przyrzadzonych w taki sposéb, ze wieksza cze$¢ wita-
miny C ulega zniszczeniu. Szczegdlnie szkodliwe jest przygotowy-
wanie ze wzgleddéw oszczednosciowych wiekszych ilosci potraw na
zapas i ich wielokrotne przygrzewanie (W achholder).

HIPOWITAMINOZY C
Hipowitaminozy C moga .powsta¢ z nastepujacych przyczyn:

1. Niedostateczny dowdéz witaminy C (niedobér
bezwzgledny).
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W czesci ogblnej wspomnieliSmy juz o przyczynach wzgledne-
go zubozenia w witamine C — zwilaszcza w miesigcach zimowych
I wiosennych (,,szczyt wiosenny*). Decydujgce znaczenie posiada
tutaj zmniejszenie zawartosci witaminy C w pewnych srodkach spo-
zywczych w czasie przechowywania (ziemniaki itp.) oraz zmniej-
szenie podazy i podrozenie Swiezych warzyw (zielonych lisci, bulw,
korzeni itp.) i owocow. ROwniez pewne diety sg ubogie w witami-
ne C jak np. dieta wrzodowa wedtug Kalka.

Witamina C nalezy do typowych ,ciat przejsciowych* o wy-
rownywujacym sie w przyblizeniu dziennym bilansie przywozu
i wywozu. Dodatkowe podawanie tej witaminy nie powoduje jej
magazynowania w ustroju. Magazyny sg bardzo skapo zaopatrzone
i szybko ,,0pr6zniajg sie“ przy wzmozonym zapotrzebowaniu.

2. Wzmozone zapotrzebowanie witaminyC wsku-
tek wzmozonego zuzycia w ustroju,

np. w okresie wzrostu, w okresie cigzy i potogu, w przypadkach
nadczynnosci tarczycy, w chorobie Addisona, w stanach alergicz-
nych, a zwilaszcza w przebiegu ostrych i przewlektych schorzen
zakaznych.

Wydzielanie kwasu askorbinowego w moczu spada we wszyst-
kich tych stanach ponizej normy. Oznaczanie niedoboru wykazuje
wartosci od przeszto 1500 do 2000 mg i wiecej, t.zn., ze przy codzien-
nym wstrzyknieciu 200 mg kwasu askorbinowego, potrzeba od 7-10
dni, aby wydzielanie w moczu zwigkszyto sie i odpowiadato wzmo-
zonemu dowozowi. W licznych badaniach analitycznych, przeprowa-
dzonych zwiaszcza na narzgdach sztucznie zakazanych zwierzat,
wykazano, ze w okresie zakazenia poziom kwwasu
askorbinowego opada wydatnie w pewnych narzadach,
zwlaszcza w nadnerczu aw mniejszym stopniu w watrobie.
(Harris, Passmore i Pagel).

Mozliwe jest réwniez teoretyczne przypuszczenie, ze W przeci-
wienstwie do poprzednio opisanego stanu, takze w stanie zubozenia
magazynow, np. w przebiegu przewleklego zakazenia, nadzwyczaj-
ny dodatek kwasu askorbinowego zostanie natychmiast wy-
dalony, poniewaz wystgpito zaburzenie mozliwosci zu-
zycia podazy, mimo to, ze istnieje zapotrzebowanie ze strony na-



92 Pierwotna hipowitaminoza C

rzgdu (por. dodanie cukru u chorego na cukrzyce, wzglednie poda-
nie wapnia u krzywiczego). Przyjecie mozliwosci wystepowania za-
burzen zuzycia, mogtoby nam wytlumaczy¢é wiele spostrzezen, po-
dawanych w piSmiennictwie. Brak nam niestety metody, pozwa-
lajacej wykazaé, czy w pewnym przypadku zwiekszonego wydzie-
lania w moczu po dodaniu kwasu askorbinowego, narzady zostajg
nasycone kwasem askorbinowym, czy tez to =zaburzenie zuzycia
jest pewnego rodzaju ,przepuszczeniem“ kwasu askorbinowego,
ktorego ustrdj nie moze w danej chwili spozytkowad.

3. Zniszczenie wzglednie zaburzenia wchitania-
nia witaminy C w przewodzie pokarmowym.

W przypadkach bezkwasu zotgdkowego witamina C ulega w zo-
tadku zniszczeniu, np. w achylii, w przypadkach niedokrwistosci zto$-
liwej (Stepp, Einhauser).

Przy wzmozonej perystaltyce jelita cienkiego, wzglednie w razie
patologicznych zmian nabtonka btony Sluzowej jelita cienkiego, wy-
stepuje czesto wadliwe wchianianie witaminy C.

Patologiczne osadzanie si¢ zarazkbw w zotadku lub w gor-
nym odcinku jelita cienkiego — pratek okreznicy, paratyfus B — nisz-
czy witamine C (Stepp i Schroeder, v. Gagyi i Ujsaghi).
Osadzanie sie pratkow okreznicy w zotadku stwierdza sie stale w przy-
padkach niedokrwistosci ztosliwe] oraz w wigkszosci przypadkow no-
wotworu zotadka.

Ubytek witaminy w czasie przechodzenia jej przez przewod po-
karmowy, mozna z wyzej podanych powoddéw obliczy¢ droga poréwna-
nia bilansu kwasu askorbinowego przy podaniu doustnym i dozyl-
nym.

H. Lund, Lieck, With i Clemmesen stwierdzili
w przypadku gnilca, ze poziom witaminy C w surowicy nie zmie-
nia sie pod wptywem podawania duzych dawek doustnych
witaminy C, natomiast wzrasta wybitnie po podaniu do-
zylnym 300 mg witaminy C.

1. Pierwotna hipowitaminoza C.

Mianem pierwotnej hipowitaminozy C, przed-
gnilca, oznaczamy obraz chorobowy, powstajagcy wskutek, niedosta-
tecznej podazy witaminy C, a ktory nie wykazuje jeszcze typowych
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objawdw gnilca, wzglednie choroby Moller-Barlowa oseskéw t.j. roz-
legtych krwawien skory i btony $luzowej. Oprécz wzmozonej goto-
wosci do krwawien (krwawienia z dzigset, z nosa, wystepowanie
krwawienh skornych, ,sinych plam“ po drobnych urazach) stwier-
dza sie fatwe meczenie sie, nieche¢ do pracy, bole gtowy, nietypowe bo-
le miesniowe itp.; t.zw. ,,znuzenie wiosenne“ jest w wiekszosci przy-
padkoéw hipowitaminoza C.

Poniewaz niedobdr witaminy C w pozywieniu,
wystepujacy wsrdod ubozszych warstw spoteczenstwa w miesiag-
cach zimowych i wiosennych, t3czy sie z niedostatecznym
dowozem witaminy Bi, trudno rozstrzygna¢ w poszczegolnych przy-
padkach, czy jest to czysta hipowitaminoza C, czy tez hipowitami-
noza C+Bi (polihipowitaminoza). Zwilaszcza objawy wystepujgce
ze strony przewodu pokarmowego, przypisywane hipowitamino-
zie C, moga by¢ spowodowane przez réwnoczesny hiedobdr witami-
ny Bi.,- Brak taknienia jest prawie swoistym objawem hipowitami-
nozy Bi. RozstrzygnaC pytanie, czy niedokwasnos$¢, wzglednie bez-
kwas zotgdkowy, nastepnie zapalenie jelit lub zapalenie kiszki zo-
staty wywotane niedoborem pierwszej czy drugiej witaminy, mozna
tylko ex juwvantibus. Dowéz witaminy C pod postacig zwykle
uzywanych przetworow witaminy C (Cebion, Cantan, Redoxon
i in.) zmienia w ciagu 8-14 dni caty Kliniczny obraz. Sciste rozpo-
znanie skojarzonej, wzglednie odosobnionej hipowitaminozy be-
dzie dopiero wowczas mozliwe, gdy bedziemy mogli przeprowa-
dzi¢ analizy krwi i moczu na obecno$¢ nie tylko witaminy C, lecz
rowniez witaminy Bi. Zahamowanie wzrostu u dzieci z objawami
przedgnilca moze by¢é spowodowane, pomijajac ewentualne zabu-
rzenia hormonalne, réwnie dobrze przez niedobér witaminy C jak
I witaminy Bi, poniewaz witamina Bi jest waznym czynnikiem
wzrostowym w okresie rozwoju.

Podobne zjawiska moga réwniez wystepowa¢ w przypadkach
zmian w zebach (prochnienie itp.), zwlaszcza u dzieci.
W przypadkach watpliwych ufatwia rozpoznanie hipowitaminozy C
proba obcigzenia kwasem askorbinowym. W innych, wskazowka
istnienia przedgnilca moze by¢ préba wytrzymatosSci naczyn wio-
sowatych. Préba przy pomocy testu naczyn wtosowatych (Seyder-
helm, Ga&thlin) nie daje jednak zupetnie pewnych wynikow. We-
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dlug danych z piSmiennictwa test Géthlina czasami zawodzi.
B.Hamma stwierdzit w probie obcigzenia, przeprowadzonej na
dzieciach szkolnych w Szwecji, znaczne zwiekszenie wydzielania
kwasu askorbinowego, a mimo to w probie zastoinowej wystepowa-
ty przyStudzienice; odwrotne za$ wyniki otrzymat u dzieci z objawa-
mi niedoboru i zatrzymaniem wydzielania. Spostrzezen Gothlina
i amerykanskich badaczy, uwazajacych zmniejszanie sie odpornosci
naczyn wiosowatych za objaw chorobowy hipowitaminozy C, nie
mozna bezwzglednie uogdlnia¢. Naczynia wiosowate sg prawdopo-
dobnie chronione jeszcze przez inne czynniki, zapewniajace im od-
powiednig szczelno$¢, mimo zmniejszenia poziomu witaminy C we
krwi. (Witamina P [ =KJ). W przeciwienstwie do tego, w przypad-
kach plamicy na tle zmniejszenia ilosci ptytek, zwiekszona podaz
witaminy C moze spowodowac znikniecie sktonnosci do wytwarzania
przystudzienic, przy czym ilos¢ ptytek krwi nie musi ulec zwigksze-
niu (A. Hildenbrandt).

2. Wtérne hipowitaminozy C.

Dostateczny na ogo6t dowdz witaminy C moze okazac sie nie wy-
starczajacy, o ile zapotrzebowanie witaminy Cw
ustroju wzrosnie wskutek jakiegos zakazenia,
rozwiniecia sie cukrzycy, nowotworu itp. do takiej
wysokosci, jakiej nie moze dostarczy¢ podawane pozywienie. Obli-
czenie odpowiednich stosunkéw procentowych miedzy najodpowied-
niejszym, prawidtowym zapotrzebowaniem i nieprzewidzianym-zwiek-
szeniem zapotrzebowania, nie jest mozliwe do wykonania. Mozna
raczej przypusci¢, ze istniejg znaczne indywidualne wahania ilos-
ciowe, ktore ttumacza, dlaczego w ustrojach jednakowo odzywia-
nych, zakazenie wywotuje rozne stopnie zubozenia w witaming C.
Miedzy gospodarkg witaminy C, a sklonnoscig do zakazen, istnieje
zwigzek, o ktérym nizej bedzie mowa.

Zwiekszone zuzycie kwasu askorbinowego, wywotane choro-
bami zakaznymi, staje sie w pewnych warunkach przyczyng wtor-
nej hipowitaminozy C, ktéra ze swej strony moze spowodowaé wa-
dliwe wchtanianie lub zniszczenie w przewodzie pokarmowym wi-
taminy C.
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Choroby zakazne i witamina C.

Jest rzecza oddawna znang, ze chorzy na gnilec sg szczegol-
nie wrazliwi na zakazenia wtdrne. Zwierzeta z doswiadczalnie wy-
wotanym gnilcem ging — wykazano to zresztg w doswiadczeniach
nad wywotywaniem awitaminoz w stosunku do wszystkich witamin
— przewaznie przedwczesnie, wskutek wystgpienia wtérnych zaka-
zen. Zasadniczo jest to jednak tylko nieswoiste zmniejszenie odpor-
nosci na zakazenia, wystepujace we wszystkich glebszych zaburze-
niach przemiany materii, — do nich za$ nalezg wszystkie awitami-
nozy i hipowitaminozy.

Najbardziej typowym przyktadem jest sktonno$¢ do zakazen, wystepujaca u
osob chorych na cukrzyce. W podobny sposéb obnizanie sie poziomu hormo-
noéw we krwi w dniach przed i w czasie okresu miesigczkowania, powoduje
zwiekszenie skionnosci do zakazen, jak np. wystepowanie w tym okresie na-
wrotow zapalenia miedniczek nerkowych i pecherza moczowego. Autor zau-
wazyt w czasie ostatniej epidemii grypy, ze ponad 70°/ chorych kobiet za-
chorowato wiasnie w okresie przed miesigczkowaniem albo w okresie mie-
sigczkowania. W tym okresie zauwazy¢ mozna nawet zwigkszenie sktonnosci
do zaziebien — na co ogolnie mato zwraca sie uwagi.

Srod innych witamin witamina C posiada szczeg6lne, swo-
iste znaczenie dla zwalczania zakazen ustroju, ktére mozna
poréwnac jedynie ze znaczeniem witaminy A dla ustroju dzieciece-
go. Harris zupetnie stusznie uwaza witaminy A i C za witaminy
przeciwzakazeniowe (Abbasy, Harris i Ellermann).

O zachowaniu sie witaminy C wobec zarazkdw zakazeniowych
wzglednie wobec zakazenia, mozna pokrétce powiedzie¢ co na-

stepuje:

Witamina C i hodowle zarazkdéw.

Hodowle najrozmaitszych zarazkéw chorobotworczych, jak np.
pratkdow btonicy, gronkowcdow, paciorkowcow, pratkéw tyfusu itp.,
wzrastajgce na pozywce, do ktorej dodano kwasu askorbinowego, sta-
waty sie mniej jadowite, wzglednie ulegaty wyjatowieniu. Przeciw-
nie, hodowle pratkéw gruzlicy wykazywaly znaczng odpornosc.
St. J. Leitner wykazat nawet, ze dodanie witaminy C przyspie-
sza rozwdj pratkéw gruzliczych (polepsza pozywki).
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Badania doswiadczalne.

SzczegOlnie interesujace sa spostrzezenia nad wzrostem
odpornosci, zwilaszcza nad wytwarzaniem sie ni-
wecznikow i wzmozeniem sity bakteriobdjczej
krwi, wystepujacych pod wptywem witaminy C. Doswiadczenia nad
zwierzetami (pisSmiennictwo u H. J. Jusatza) dotyczylty wytwarza-
nia sie precypityn dla surowicy konskiej, przy czym na najwieksza
uwage zastuguje zachowanie sie glutationu — ciata, ktére poza kwa-
sem askorbinowym i cysteing dziata najsilniej odtleniajgco. W okresie
wytwarzania niwecznikdéw stwierdza sie znaczne zuzycie ciat odtle-
niajagcych (Jusatz). U zwierzat uodpornionych stwierdza sie stale
znaczne zmniejszenie sie zawartosci glutationu i kwasu askorbino-
wego w nadnerczach. Sita bakteriobdjcza krwi wzrasta wybitnie pod
wptywem witaminy C, i to znacznie silniej niz pod wptywem ma-
tych dawek witaminy D, podczas gdy inne witaminy pozbawione
sg pod tym wzgledem jakiegokolwiek dziatania. Dow0z kwasu as-
korbinowego moze znie$¢ lub ostabi¢ wstrzgs anafilaktycz-
ny(Hochwald, Epstein, Lemke, Solomonika, cyt. wedt.
Jusatza; v. Niekerk nie zauwazyt tego dziatania). Kwas askor-
binowy prawdopodobnie przeciwdziata wystepujgcemu we wstrzasie
anafilaktycznym chwilowemu znacznemu zuzyciu ciat odtleniajacych
(z uktadu srodbtonkowo-siateczkowego). Na podstawie tych spostrze-
zen bedzie mozna rozwigzac szereg zagadnien klinicznych, zwiaszcza
sprawe znaczenia witaminy C w schorzeniach nadczynnos$ciowych,
jako tez sprawe zapobiegania ,,chorobie surowiczej* (Lemke).

Szczegolne znaczenie, jakie posiadaja nadnercza
w walce obronnej przeciwko prawie wszystkim zaraz-
kom zakazeniowym, ujawnia sie w wyraznych zmianach histologicz-
nych, wystepujacych w przebiegu szkodliwego zakazenia. W czasie przebiegu
zakazenia ulega zuzyciu w korze nadnercza, obok kwasu askorbinowego, takze
hormon nadnercza. W przebiegu badan klinicznych i doswiadczalnych T had-
dea i Hofmeister udowodnili, ze oba t. zw. ,.ciata bojowe” sg w jedna-
kowym stopniu konieczne dla ustroju i wywieraja wptyw na przebieg zakaze-
nia. Wymienieni przez nas autorzy przeprowadzili dowdd, ze przez réwnocze-
sne podawanie kwasu askorbinowego i hormonu nadnerczy (uzyty przez nich
przetwodr Pancortex zawiera oba ciata), mozna niezwykle dodatnio oddziata¢
zarébwno na przebieg zakazenia, wywotanego doswiadczalnie, jak tez w przy-
padku rzeczywistego schorzenia. W doswiadczalnym zatruciu jadami btonicy
wzglednie w zakazeniu zarazkami gruzlicy i pneumokokami, stwierdzili ci au-

torzy znaczne obnizenie poziomu witaminy C w narzgdach, zwilaszcza w nad-
nerczach.



W OSTRYCH 1 PRZEWLEKLYCH ZAPALENIACH

YATBIACISIIA

nieswoisty lek bodzcowy

W zakaznych zapaleniach stawow i miesni,
zapaleniach trzew miedniczych u kobiet, w go-
ragczkowym poronieniu. Zapobiegawczo przed

zabiegami.
Opak, oryginalne:

Yairen-Casein | (mocna) 6 amputek po 1 cm’ zt 6.50
op. kl. 25 1. . 17.90
6 5 ., . 1240
1 flaszka 25 .. 9.50
Yairen-Casein Il (staba) 6 amputek 1 .. 540
A op. kl. 25 1. .. 16.30

" . 6 5, .
BAYER 11.%0

1 flaszka 25 , 880



uznany lek przeciwpadaczkowy

Prominal zapewnia choremu na pa-
daczke lepsze samopoczucie i peinq
zdolnos¢ do pracy.

Prominal dziata podobnie jak Luminal,
nie wywoluie jednak uczucia znuzenia.

Opak, oryginalne:
%8 tablelsk po 0.2 %

op. ki. 250 . 02
P 0 . 0,03 8
op. kl. 500 0039

W_utrudniogym zasypianiu

Evipan

Zdrowy i spokojny sen, oraz talwe
przebudzenie sie o zwyklej porze,
bez wzgledu nu godzine zazycia leku.
Evipan jest wskazany w przypadkach
bezsennosci oraz przedwczesnego budze-
nia sie ludzi umystowo pracujacych, ner-
wowych i wyczerpanych.

Opakowanie oryginalne:

10 tabletek po 025 g  zI 350
opak. klin. 250 . 0259 ., 68.—

Druk B. Wéjcik — Warszawa



