Uniwersyteckie Centrum Kliniczne w Gdansku

Klinika Nefrologii, Transplantologii Uniwersyteckie
i Choroh \"\"ﬂ?\'\w’ﬂ)llA'I‘\\/(Ih Centrum K“niczne

Zatgcznik nr 14D do PZ-KNTiCW-01




Uniwersyteckie Centrum Kliniczne w Gdansku

LECZENIE | PROFILAKTYKA KAMICY SZCZAWIANOWE])
PORADNIK DLA PACJENTOW

Spis tresci

Podstawowe zasady leczenia i profilaktyki nawrotéw kamicy

WaPNIOWO-SZCZAWIANOWE] ......oiiiiiiiiiiiie ittt 2
HoSE ptynOw i ich skiad ... 3
Zwiekszenie wysitku fizycznego i redukcja masy ciata.........ccococooviiin 6
Ograniczenie biatka w dieCie ............ccoooiiiiiii e, 6
Ograniczenie iloSci SOdU W di@Cie.........coooviiiiiiiiiiiece e, 7
Tabela zawartosci sodu i soli w przyktadowych produktach spozywczych.......... 8
Ograniczenie SPOZyCia SZCZAWIANOW .........cccooveiiiiieiiieeee e, 9
Tabela zawartosci szczawianow w produktach .........cccccceeiviiiiiiiiiiiice 10
Spozywanie pokarmdw bogatych w potas............ccocooiiiiiiiiicc, 14
Optymalizacja SpOzZycia Wapnia ........ccccoceiiiiiiiieiceeeee e, 15
Witamina d3 u chorych na kamice..........cccooviiiiiii 16
Cytryniany i alkalizacja MOCZU............ccoooiiiiiiicccee e, 17
Zestawienie zawartosci cytrynianow w sokach na 1 | produktu....................... 19
Suplementy w leczeniu kamicy Nerkowej...........ccccccooeiiiiiiiiciic, 20
HIMALAYA CYSTONE .. 20
ROVATINEX L 22
CHANGCA PIEDRA ettt 24
FITOLIZYNA L 25
NEFROTABS .. 27
NEFROTABS PRO ... 28
DEBELIZYNA L 29
UROSEPT L 30
CANEPHRON L. 31

Uniwersyteckie Centrum Kliniczne w Gdansku

Zatgcznik nr 14D do PZ-KNTiCW-01, s. 1



Uniwersyteckie Centrum Kliniczne w Gdansku

LECZENIE | PROFILAKTYKA KAMICY SZCZAWIANOWE])
PORADNIK DLA PACJENTOW

Opracowat zespdt Kliniki Nefrologii, Transplantologii i Choréb Wewnetrznych Uniwersyteckiego
Centrum Klinicznego w Gdarnsku na podstawie uptodate.com.

UWAGA!

Aby wiasciwie leczy¢ kamice nerkowg, nalezy znac jej typ. W laboratorium UCK w Gdansku
mozna oznaczy¢ sktad kamieni nerkowych, ale... musisz je mie¢ ze sobga. Dlatego zawsze
powiniene$ dgzy¢ do zabezpieczenia kamieni lub ich fragmentéw np. po zabiegu ich
rozkruszania. Bez zbadania sktadu kamieni okreslenie typu kamicy jest trudniejsze - zapytaj
swojego nefrologa.

PODSTAWOWE ZASADY LECZENIA | PROFILAKTYKI NAWROTOW KAMICY WAPNIOWO-
SZCZAWIANOWE] (szczegbtowe omobwienie ponizej):

1. Przyjmowanie odpowiedniej ilosci ptynéw i ich sktad.

2. Zwiekszenie wysitku fizycznego (unikanie siedzgcego trybu zycia).

3.  Ograniczenie biatka zwierzecego w diecie.

4.  Ograniczenie ilosci sodu w diecie.

5.  Ograniczenie ilosci spozywanych szczawiandw.

6. Zwiekszenie spozycia potasu.

7. Ocena ilosci spozywanego wapnia w diecie (stosunek spozycia wapnia do
szczawianow).

8.  Wit. D3 u pacjentow z kamicg - ocena zasadnosci stosowania preparatow wit. D3.

9.  Cytryniany i alkalizacja moczu.

10. Lekiisuplementy diety dziatajgce korzystnie.
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ILOSC PLYNOW | ICH SKLAD
a) llos¢ przyjmowanych ptynéw

W przypadku wszystkich pacjentéw z kamicg nerkowg zaleca sie przyjmowanie takiej ilosci
ptynéw, tak aby wydalanie moczu wyniosto > 2 litrow na dobe. Zwiekszona iloS¢ moczu
zwiekszy szybkos¢ jego przeptywu i obnizy stezenie substancji w nim rozpuszczonych, co
chroni przed tworzeniem sie kamieni (ztogow).

W praktyce, aby osiggnac ten cel, najlepsza strategig jest wstepna ocena ilosci wydalanego
moczu w oparciu o 24-godzinng zbidrke moczu. Jesli catkowita objetos¢ moczu wynosi
1,5 litra, zalecamy wypijanie dwoch dodatkowych szklanek ptynéw o pojemnosci ok. 300 ml
kazdego dnia, aby osiggnac cel co najmniej 2 litrow wydalanego moczu w ciggu doby.

Zaleca sie, aby pacjent roztozyt przyjmowanie ptyndw na caty dzien. Jesli pacjent budzi sie
kilka razy w ciggu nocy w celu oddania moczu, mozna zakoriczy¢ spozywanie dziennej dawki
ptyndw wczesniej wieczorem, aby unikna¢ lub zredukowad wstawanie w nocy.

Uwaga! W przypadku pacjentéw ze stwierdzong niewydolnoscia serca przed
wdrozeniem tych zalecen nalezy bezwzglednie skonsultowac sie ze swoim
kardiologiem w celu ustalenia optymalnej ilosci ptynéw, ktére pacjent moze wypic¢.

b) Rodzaj przyjmowanych ptynéw

Ryzyko powstawania kamieni moze zaleze¢ od rodzaju spozywanych napojow, przy czym
niektére rodzaje napojow sg mniej lub bardziej korzystne dla zapobiegania powstawaniu
kamieni nerkowych. Rodzaj przyjmowanych ptynéw ma znaczenie, cho¢ dane dotyczace ich
wptywu na sktad moczu i ryzyko powstawania kamieni bywajg niestety sprzeczne. Wokéot
tego tematu narosto sporo niejasnosci i mitdéw, ktére postaramy sie rozwiac ponizej.

Po pierwsze - woda jest idealnym wyborem dla pacjentéw z kamicg szczawianowa.
Powstaje jednak pytanie: jaki rodzaj wody jest preferowany? W praktyce nie ma to
wiekszego znaczenia - bardziej liczy sie ilos¢ niz jakos¢. Nalezy jednak unikaé¢ wod
wysokomineralizowanych i wysokosodowych (tabele zawartosci w linku ponizej).
Preferowane sg wody wysokomagnezowe, niskosodowe a - jako uzupetnienie spozycia -
specjalistyczne hipoosmotyczne wody wodoroweglanowo-wapniowe, takie jak np. woda
.Jan”. W przypadku wody ,Jan” istnieje jednak obostrzenie: nie moze ona by¢ podstawg
spozycia, a jedynie jej uzupetnieniem. U pacjentéw z kamicg szczawianowg zlecamy, aby
nie przekracza¢ dobowej dawki 700 ml wody ,Jan” na dobe.
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Dzieki uprzejmosci autora strony o wodach mineralnych :?
dostepnych na naszym rynku, a zawierajgcej aktywne tabele E E
zawartosci mineralnej, mozna sprawdzi¢ zawartos¢ mineratbww =

spozywanej wodzie. Prosze klikng¢ link lub skopiowac¢ go do
Panstwa przegladarki. Mozna tez zeskanowac kod QR.

https://wodamineralna.mlhpc.org E
Inne napoje

Wskazane jest wyeliminowanie napojéw zawierajgcych kalorie, takich jak stodzone napoje
gazowane, napoje typu cola, aby zmniejszy¢ ryzyko rozwoju kamieni nerkowych oraz
unikng¢ przyrostu masy ciata. Ryzyko powstania kamieni jest wyzsze o okoto 30% u oséb
pijacych napoje stodzone w stosunku do 0sob unikajgcych tego typu napojéw.

Kawa i herbata

Byly w przesztosci uwazane za napoje o wysokiej zawartosci szczawianoéw. Jednak niektére
pomiary nie wykazaty, ze napoje te sg tak bogate w szczawiany, jak uznawano wczesniej.
W rzeczywistosci spozywanie duzych ilosci herbaty wydaje sie mie¢ znikomy wptyw na
wydalanie szczawianéw z moczem. Co wiecej, w niektérych badaniach wyzsze spozycie
herbaty i kawy (w tym kawy bezkofeinowej) wigzato sie z nizszym ryzykiem powstawania
kamieni. Jest to zwigzane oczywiscie z faktem zwiekszonej podazy ptynow, ktéra jest
kluczowa dla prewencji nawrotéw kamicy. Unikajmy jednak mocnych naparéw i nie
opierajmy na nich catego spozycia ptynéw!

Napoje alkoholowe

Miaty zwiekszac¢ ryzyko powstawania kamieni. Jednak nowe badania nie wykazaty, ze piwo
i wino wigzaly sie z wyzszym ryzykiem powstawania kamieni. Nie znaczy to oczywiscie, iz te
napoje alkoholowe powinny by¢ preferowanym sposobem przyjmowania ptynéw
u pacjentow z kamicg szczawianowa. Jak wiemy, ich nadmierna podaz wigze sie z licznymi
stratami zdrowotnymi - nie sg one jednak zwigzane z kamicg nerkowa.

Soki

Sok pomaranczowy (ktéry zawiera zaréwno potas jak i cytryniany) wigzat sie z nizszym
ryzykiem tworzenia sie krysztatbw w moczu. Duze badania wykazaty, ze sok pomaranczowy
jest zwigzany ze zmniejszonym prawdopodobienstwem tworzenia sie kamieni.

Nalezy unika¢ spozywania soku grapefruitowego (jego regularne spozywanie zwieksza
ryzyko powstania kamicy nawet o 40%).

Dane dotyczgce soku zurawinowego, zalecanego szeroko jako profilaktyka nawracajgcych

zakazen drog moczowych, nie sg jednoznaczne. Nie przeprowadzono badan dotyczgcych
spozycia soku zurawinowego i rzeczywistego tworzenia sie kamieni.

Zatacznik nr 14D do PZ-KNTiCW-01, s. 4


https://wodamineralna.mlhpc.org/

Uniwersyteckie Centrum Kliniczne w Gdansku

DO ZAPAMIETANIA:

1. NAJWIEKSZY ZYSK W LECZENIU | PROFILAKTYCE KAMICY SZCZWIANOWE] UZYSKASZ
ZWIEKSZAJAC PODAZ PLYNOW, NIEZALEZNIE OD ICH TYPU.

2. PREFEROWANYMI NAPOJAMI SA WODA | SOK POMARANCZOWY.

Przypisy do rozdziatu:

1.

10.

11.

12.

Qaseem A, Dallas P., Forciea M.A,, et al. Dietary and pharmacologic management to
prevent recurrent nephrolithiasis in adults: a clinical practice guideline from the
American College of Physicians. Ann Intern Med 2014; 161:659.

Borghi L., Meschi T., Amato F., et al. Urinary volume, water and recurrences in
idiopathic calcium nephrolithiasis: a 5-year randomized prospective study, J. Urol 1996;
155:8309.

Strauss A.L., Coe F.L., Deutsch L., Parks J.H. Factors that predict relapse of calcium
nephrolithiasis during treatment: a prospective study. Am ] Med 1982; 72:17.
Sorensen M.D., Kahn AJ., Reiner A.P., et al. Impact of nutritional factors on incident
kidney stone formation: a report from the WHI OS, J. Urol 2012; 187:1645.

Ferraro P.M., Taylor E.N., Gambaro G., Curhan G.C., Dietary and Lifestyle Risk Factors
Associated with Incident Kidney Stones in Men and Women, ) Urol 2017; 198:858.
Curhan G.C,, Taylor E.N., 24-h uric acid excretion and the risk of kidney stones, Kidney
Int 2008; 73:489.

Ferraro P.M., Taylor E.N., Gambaro G., Curhan G.C., Soda and other beverages and the
risk of kidney stones. Clin J. Am Soc Nephrol 2013; 8:1389.

Brinkley L.J., Gregory J., Pak C.Y., A further study of oxalate bioavailability in foods,
J. Urol 1990; 144:94.

Goldfarb D.S., Fischer M.E., Keich Y., Goldberg J., A twin study of genetic and dietary
influences on nephrolithiasis: a report from the Vietnam Era Twin (VET) Registry, Kidney
Int 2005; 67:1053.

Littlejohns T.J., Neal N.L., Bradbury K.E., et al. Fluid Intake and Dietary Factors and the
Risk of Incident Kidney Stones in UK Biobank: A Population-based Prospective Cohort
Study, Eur Urol Focus 2020; 6:752.

Hirvonen T., Pietinen P., Virtanen M., et al. Nutrient intake and use of beverages and
the risk of kidney stones among male smokers, Am J. Epidemiol 1999; 150:187.

Strona internetowa profesora tukasza Koztowskiego

https://wodamineralna.mlhpc.org
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ZWIEKSZENIE WYSILKU FIZYCZNEGO | REDUKCJA MASY CIALA

Kamica nerkowa czesSciej powstaje u chorych prowadzgcych siedzacy tryb zycia.
Zwiekszenie wysitku fizycznego moze zredukowad ryzyko powstania choroby, a takze
zredukowac ryzyko jej nawrotu.

Nalezy pamietad, iz intensywne (¢wiczenia fizyczne bedg wigzaty sie z koniecznoscia
dalszego zwiekszenia podazy ptyndw. Zwiekszenie wysitku fizycznego jest jednym
z czynnikdéw pozwalajgcych na redukcje wagi ciata do optymalne;.

Kontrola masy ciata moze by¢ pomocna w zapobieganiu nawrotom kamicy, poniewaz
otytos¢ i przyrost masy ciata sg czynnikami ryzyka kamicy nerkowej, szczeg6lnie u kobiet.
Nie ma jednak badan klinicznych, ktére wykazatyby, ze utrata masy ciata zmniejsza ryzyko
nawrotu kamicy.

OGRANICZENIE BIALKA W DIECIE

W przypadku wszystkich pacjentow z kamieniami szczawianowymi sugerujemy
zmniejszenie spozycia biatka zwierzecego, jesli spozycie biatka przekracza zalecane normy.

Spozycie biatka zwierzecego wigze sie z nieco wiekszg czestoscig wystepowania kamicy,
przynajmniej u mezczyzn; z kolei spozycie biatka roslinnego nie wigze sie z ryzykiem kamicy.
Ponadto ryzyko kamicy zwigzane ze spozyciem biatka zwierzecego moze rozni¢ sie w
zaleznosci od tego, czy zrédtem biatka zwierzecego jest nabiat, czy inne produkty.

Biatko roslinne ma znacznie mniejszy wptyw na wydalanie wapnia i cytrynianéw, zatem ma
mniejszy wptyw na tworzenie sie kamieni szczawianowych.

DO ZAPAMIETANIA:

REDUKCJA ZAWARTOSCI BIAEKA ZWIERZECEGO W DIECIE (SZCZEGOLNIE MIESA) JEST
KORZYSTNA U CHORYCH Z KAMICA SZCZAWIANOWA,.

Przypisy do rozdziatu:

1. Curhan G.C., Willett W.C., Rimm E.B., Stampfer MJJ., A prospective study of dietary
calcium and other nutrients and the risk of symptomatic kidney stones, N. Engl J. Med
1993; 328:833.

2. Taylor E.N., Stampfer M.J., Curhan G.C., Dietary factors and the risk of incident kidney
stones in men: new insights after 14 years of follow-up. J. Am Soc Nephrol 2004;
15:3225.
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3. Littlejohns T.J., Neal N.L., Bradbury K.E., et al. Fluid Intake and Dietary Factors and the
Risk of Incident Kidney Stones in UK Biobank: A Population-based Prospective Cohort
Study, Eur Urol Focus 2020; 6:752.

4. Ferraro P.M., Mandel E.l., Curhan G.C,, et al. Dietary Protein and Potassium, Diet-
Dependent Net Acid Load, and Risk of Incident Kidney Stones, Clin J. Am Soc Nephrol
2016; 11:1834.

5. Breslau N.A,, Brinkley L., Hill K.D., Pak C.Y. Relationship of animal protein-rich diet to
kidney stone formation and calcium metabolism, . Clin Endocrinol Metab 1988; 66:140.

6. Shu X., Calvert J.K., Cai H., et al. Plant and Animal Protein Intake and Risk of Incident
Kidney Stones: Results from the Shanghai Men's and Women's Health Studies, ). Urol
2019; 202:1217.

OGRANICZENIE ILOSCI SODU W DIECIE

W przypadku wszystkich pacjentéw z kamicg nerkowg sugerujemy ograniczenie spozycia
sodu do ponizej 100 mEq (2300 mg) dziennie. Taka ilos¢ sodu jest zawarta w 6 gramach soli
kuchennej (ok. 1 matej tyzki).

Wysokie spozycie sodu zwieksza wydalanie wapnia tworzgcego kamienie,
a zaleznos¢ ta wynika czesciowo z fizjologicznego powigzania wchtaniania zwrotnego
wapnia i sodu w nerkach. W uproszczeniu: nadmierne dostarczanie sodu do nerek zwieksza
ilos¢ wapnia wydalanego z moczem, co sprzyja tworzeniu sie kamieni. Na przyktad
w jednym z badan zwiekszenie spozycia sodu z 80 do 200 mg/dobe doprowadzito do prawie
40% wzrostu wydalania wapnia (z 278 do 384 mg/dobe).

Dieta wysokosodowa moze réwniez powodowac niepozgdane zmniejszenie wydalania
cytrynianu, co jest niekorzystne u pacjentéw z kamicg szczawianowg. O korzystnym
wptywie cytryniandw przeczytacie Panstwo w jednym z kolejnych rozdziatow.

Podstawowym zrodtem sodu w diecie jest sél kuchenna (chlorek sodu), znajdujgca sie
przede wszystkim w produktach przetworzonych (ok. 39-47%), np. w pieczywie, wedlinach,
serach zottych, przetworach warzywnych i stonych przekgskach.

Dtugotrwate spozycie duzej ilosci soli, oprécz niekorzystnego wptywu na rozwoj kamicy, jest
czynnikiem ryzyka choroby nadcisnieniowej. Moze by¢ rowniez zwigzane z wystepowaniem
udaréw mézgu.

W ponizszej tabeli podano zawartos¢ sodu w przyktadowych produktach
spozywczych. Podane wartosci uwzgledniajg jedynie séd naturalnie zawarty w produktach,
bez soli dodawanej przy przygotowaniu potraw.

Dla celéw znakowania zywnosci ustalono tzw. rownowaznik soli, przyjmujac, ze 1 g sodu
odpowiada okoto 2,5 g soli. Stad zawartosc¢ soli w produkcie mozna obliczy¢ wedtug wzoru:

sol (g) =s6d (g) x 2,5
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Tabela zawartosci sodu i soli w przyktadowych produktach spozywczych

produkt

tosos$ wedzony

kabanosy

salami popularne

ptatki kukurydziane

ser typu ,feta"

paluszki solone

szynka wiejska

ser camembert petnottusty
chipsy paprykowe

ser topiony edamski
ogoérek kwaszony

ser edamski ttusty zotty
tunczyk w oleju

butka kajzerka

chleb zytni razowy

serek twarogowy ziarnisty
sardynka w pomidorach
sok wielowarzywny
herbatniki

kapusta kwaszona

sok pomidorowy

pierniki alpejskie
margaryna miekka 50% tt.
wieprzowina, szynka surowa
tosos Swiezy

jogurt truskawkowy 1,5% tt.
mleko 2% tt.

ser twarogowy pottiusty
kapusta biata

ogorek Swiezy

masto ekstra

pomidor

brokuty

ptatki owsiane

orzechy wioskie
pomarancza

maka pszenna typ 500
jabtko

sok jabtkowy

s6d (mg/100 g)
1470
1048
1039
1167
1100
1093
817
966
859
841
703
618
515
463
457
380
350
312
297
260
193
174
79
57
51
47
44
45
19
11

O

N NN WD OOJd

s6l (g/100 g)
3,68
2,62
2,60
2,92
2,75
2,73
2,04
2,42
2,15
2,10
1,76
1,55
1,29
1,16
1,14
0,95
0,88
0,78
0,74
0,65
0,48
0,44
0,20
0,14
0,13
0,12
0,11
0,11
0,05
0,03
0,02
0,02
0,02
0,01
0,01
0,01
0,01
0,01
0,01

Zrédto: www.mp.pl na podstawie Kunachowicz H., Nadolna I., Przygoda B., Iwanow K.: Tabele skfadu
i wartosci odzywczej Zzywnosci. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2005 (obliczenia wiasne
portalu mp.pl na podstawie danych z monografii).
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Przypisy do rozdziatu

1. Borghi L., Schianchi T., Meschi T., et al. Comparison of two diets for the prevention of
recurrent stones in idiopathic hypercalciuria. N. Engl J. Med 2002; 346:77.

2. Muldowney F.P., Freaney R., Moloney M.F., Importance of dietary sodium in the
hypercalciuria syndrome. Kidney Int. 1982; 22:292.

3. Eisner B.H., Eisenberg M.L., Stoller M.L., Impact of urine sodium on urine risk factors
for calcium oxalate nephrolithiasis. ). Urol 2009; 182:2330.

OGRANICZENIE SPOZYCIA SZCZAWIANOW

Szczawiany wystepujg w wielu produktach spozywczych, zazwyczaj jednak
w niewielkich ilosciach. Ponadto powstajg w organizmie cztowieka w procesach przemian
witaminy C i aminokwasow.

Szczawiany, niezaleznie czy spozyte, czy wytworzone przez organizm, ostatecznie s3
wydalane z moczem. Szacuje sie, ze do 50 procent szczawianéd4w w moczu pochodzi ze
szczawiandw w diecie.

Aby zbadac zwigzek miedzy ryzykiem kamicy a spozyciem szczawiandw, przeprowadzono
badania nawykow dietetycznych. Osoby o duzym spozyciu szczawianow i matym spozyciu
wapnia miaty zwiekszone ryzyko kamicy.

Zatem spozycie szczawiandéw w diecie wydaje sie by¢ umiarkowanym czynnikiem ryzyka
wystgpienia kamieni nerkowych. Istotne jest rowniez wchtanianie szczawiandw
w przewodzie pokarmowym, ktore wzrasta na diecie ubogiej w nabiat oraz w niektorych
schorzeniach jelit.

Poziom szczawiandw w moczu jest bardzo silnym wskaznikiem ryzyka wystgpienia kamicy.

Badania interwencyjne wykazaty réwniez, ze wyzsze spozycie szczawianow zwieksza ilos¢
szczawiandw w moczu i przypuszczalnie zwieksza ryzyko powstawania kamieni. Nalezy
jednak wzig¢ pod uwage rowniez inne czynniki, takie jak wyzsze spozycie wapnia i magnezu,
ktére mogg zmniejsza¢ wchtanianie szczawianow z positkéw.

Poniewaz ryzyko powstawania kamieni wzrasta wraz ze wzrostem poziomu szczawianow w
moczu, rozsgdne wydaje sie ograniczenie spozycia szczawiandw, jak rowniez unikanie
suplementacji witaminy C. Wyzwaniem pozostaje wybor diety o niskiej zawartosci
szczawiandw bez niekorzystnego réwnoczesnego ograniczania spozycia OwocOw i warzyw.

Niektére produkty zawierajg bardzo duze ilosci szczawiandw i nalezy ich unikag,
np. orzeszki ziemne, orzechy nerkowca, migdaty (patrz tabele ponizej).

Nalezy réwniez podkresli¢, ze wspomniane ograniczenia dotyczg rowniez pacjentow,
u ktérych stwierdzono prawidtowe stezenie szczawianbw w moczu wykonane rano na
czczo. Wynik moze by¢ prawidtowy, gdyz wydalanie jest zwiekszone. Przyczyng jest fakt,
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iz bezposrednio po spozyciu zywnosci bogatej w szczawiany moze wystgpic¢ okres bardzo
wysokiego wydalania szczawiandw z moczem. Diete o niskiej zawartosci szczawianéw
nalezy kontynuowac tylko wtedy, gdy istniejg udokumentowane dowody na to,
ze wydalanie szczawianéw z moczem spadto po jej zastosowaniu.

Tabela zawartosci szczawianéw w produktach w mg/100 gram produktu

Produkt spozywczy Zawartos¢ szczawianéw (mg/100 g)
Bocwina 1167
Cynamon 1072
Rabarbar 1060’
Boc¢wina gotowana 679’
Skérka cytryny 673’
Licie buraka 657’
Proszek kakaowy 656'
Skérka pomaranczy 640’
Szpinak surowy/gotowany 567’
Nasiona chia 470"
Migdaty surowe/prazone 369’
Liscie buraka gotowane 335!
Nerkowce surowe/prazone 249"
Nasiona sezamu prazone 216’
Orzechy laskowe 181"
Amarantus, suche nasiona 151"
Maka sojowa 135’
Orzeszki ziemne prazone 131"
Otreby pszenne 1262
Bataty pieczone/gotowane 126
Gryka 123"
Okra gotowana 101"
Bulgur 68’
Mleko migdatowe domowe (160g 68’
migdatéw)

Pieczarki 67°
Buraki, sok 66’
Baktazan 62"
Orzechy wioskie 62"
Komosa ryzowa ugotowana 61"
Czarna fasola suszone nasiona 60’
gotowane/ z puszki

Orkisz, maka 58’
Orzechy pekan surowe/ prazone 52"
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Miso 49'
Tempeh 48"
Semolina 46'
Soja nasiona suche, gotowane 45’
Orzechy makadamia 44’
Pistacje 42"
Owies 402
Dynia, sok 40°
Zyto, maka 38’
Maka Zytnia 38’
Kiwi 36'
Fasola pinto 34!
suszone nasione gotowane

Maka petnoziarnista 32"
Bordéwki 31"
Figi 30'
Pestki stonecznika 30"
Edamame 30°
Maka kukurydziana 27"
Maka kukurydziana 27"
Zielony groszek 26
Seler 252
Marchew 242
Fasolka szparagowa gotowana 24’
Proso, nasiona suche 21"
Papryka 20'
Fasola nerkowata suszone 20'
nasiona gotowane/ z puszki

Pasternak gotowany 19
Maliny 17"
Gorczyca 17
Ziemniaki 152
Brukselka 15
Maka uniwersalna 132
Pomarancze 13’
Morele 13
Karczochy gotowane 13’
Marchew gotowana 12
Brokuty 12!
Pszenica 11,12
Pszenica 11,12
Czarna herbata 11"
Jarmuz 10"
Fasola lima gotowana 10
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Ciecierzyca suszone nasiona 10
gotowane/ z puszki

Jeczmien pertowy, gotowany 10
Pestki dyni surowe/prazone 9’
Pomidory 9
Czosnek 9'
Rodzynki 9'
Soczewica suszone nasiona 9'
gotowane/ z puszki

Sorgo gotowane 9’
Daktyle 8'
Siemie Iniane 8’
Tofu 8'
Brokuty gotowane 7'
Polenta 7'
Mleko z nerkowcow 7'
Szparagi gotowane 6'
Ananas 6'
Brgzowy ryz ugotowany 6'
Endywia 5!
Jarmuz gotowany 5
Szczypiorek 5!
Satata 5
Cebula 5!
Gruszki 5
Sliwki 5’
Banany 5
Mleko owsiane 5!
Kapusta 4’
Truskawki 4
Kapusta 4’
Ogorek 4
Brukselka gotowana 4’
Winogrona 4
Mango 4’
Mleko sojowe 4
Rzepa gotowana 3
Kalafior 3
Wiénie 3
Jogurt naturalny 3
Ryba 3
Mleko ryzowe 3
Kukurydza gotowana/z puszki 2
Jabtka 2"
Brzoskwinie 2!
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Nektarynki 2
Biaty ryz ugotowany 2
Ser twardy 2
Ser miekki 2"
Masto 2!
Mleko konopne 2
Rzodkiewki 1!
Papaja 1!
Arbuz 1!
Melon 1’
Kantalupa 1!
Mleko 1!
Jaja 1
Kapusta pekinska llosci $ladowe?
Cukinia llosci $ladowe?
Ser wiejski llosci Sladowe’

Serek Smietankowy

llosci $ladowe?

Bita Smietana

llosci $ladowe?

Maslanka llosci $ladowe?
Smietana llosci $ladowe?
Smietana kwasna llosci $ladowe’
Lody llosci Sladowe’
Krewetki lloéci $ladowe’

Piers z kurczaka, gotowana
(waga surowej)

llosci $ladowe?

Piers z indyka

llosci $ladowe?

Wieprzowina

llosci $ladowe?

Wotowina llosci Sladowe?
Jagniecina lloéci $ladowe’
Skorupiaki llosci Sladowe’
Krab llosci $ladowe?
Homar llosci Sladowe’
Przegrzebki llosci $ladowe'
Matze llosci Sladowe’
Ostrygi llosci $ladowe?
Jogurt smakowy llosci $ladowe?
Mule llosci Sladowe’

Mleko kokosowe

llosci $ladowe’

Zr6dta danych:

1. https://ohf.org/wp-content/uploads/2024/02/Oxalate-List-022724.pdf

2. https://oxalate.org/
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Przypisy do rozdziatu:

1. Mitchell T., Kumar P., Reddy T., et al. Dietary oxalate and kidney stone formation. Am |.
Physiol Renal Physiol 2019; 316:F409.

2. Siener R., Honow R., Voss S, et al. Oxalate content of cereals and cereal products.
J. Agric Food Chem 2006; 54:3008.

3. SienerR., Ebert D., Nicolay C., Hesse A., Dietary risk factors for hyperoxaluria in calcium
oxalate stone formers. Kidney Int 2003; 63:1037.

4. Lieske J.C., Tremaine W.J., De Simone C., et al. Diet, but not oral probiotics, effectively
reduces urinary oxalate excretion and calcium oxalate supersaturation. Kidney Int 2010;
78:1178.

5. Hess B., Jost C., Zipperle L., et al. High-calcium intake abolishes hyperoxaluria and
reduces urinary crystallization during a 20-fold normal oxalate load in humans. Nephrol
Dial Transplant 1998; 13:2241.

6. Liebman M., Costa G., Effects of calcium and magnesium on urinary oxalate excretion
after oxalate loads. ). Urol 2000; 163:1565.

SPOZYWANIE POKARMOW BOGATYCH W POTAS

Wyzsze spozycie potasu w diecie wigze sie ze znacznie zmniejszonym ryzykiem
powstawania kamieni u mezczyzn i kobiet. Pokarmy bogate w potas obejmujg owoce
i warzywa, a ich spozycie powoduje zwiekszone wydalanie cytrynianéw w moczu, ponadto
wyzsze spozycie potasu moze zmniejsza¢ ryzyko powstawania kamieni poprzez
zmniejszenie wydalania wapnia z moczem, czyli wptywajg na dwa istotne mechanizmy
tworzenia kamieni.

W kamicy szczawianowo-wapniowej zaleca sie unikanie tych warzyw, ktore sg bardzo
bogate w szczawiany, np. szpinak, rabarbar i ziemniaki.

Przypisy do rozdziatu:

1. Ferraro P.M., Mandel E.l., Curhan G.C., et al. Dietary Protein and Potassium, Diet-
Dependent Net Acid Load, and Risk of Incident Kidney Stones. Clin ). Am Soc Nephrol
2016; 11:1834.

2. Lemann].]Jr, Pleuss J.A., Gray R.W., Hoffmann R.G., Potassium administration reduces
and potassium deprivation increases urinary calcium excretion in healthy adults
[corrected]. Kidney Int 1991; 39:973.

3. Domrongkitchaiporn S., Stitchantrakul W., Kochakarn W., Causes of hypocitraturia in
recurrent calcium stone formers: focusing on urinary potassium excretion. Am J. Kidney
Dis 2006; 48:546.

4. Goldfarb D.S., Fischer M.E., Keich Y., Goldberg ., A twin study of genetic and dietary
influences on nephrolithiasis: a report from the Vietnam Era Twin (VET) Registry. Kidney
Int 2005; 67:1053.
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OPTYMALIZACJA SPOZYCIA WAPNIA (stosunek spozycia wapnia do szczawianéw)

Spozycie wapnia powinno by¢ w zgodne z zaleceniami dla os6b zdrowych. Ograniczenie
spozycia tego pierwiastka nie przynosi korzysci w przypadku kamicy wapniowo-
szczawianowej, a wrecz odwrotnie. Spozywany wapn wigze bowiem w przewodzie
pokarmowym spozyte szczawiany ograniczajgc ich wchtanianie. Zmniejszenie wolnego
wapnia w jelitach moze prowadzi¢ do zwiekszonego wechtaniania szczawianow
i zwiekszonego wydalania szczawiandw z moczem, ze wzgledu na zmniejszone wigzanie
szczawiandw przez wapn w Swietle jelita. Efektem moze by¢ zwiekszone przesycenie moczu
szczawianem wapnia i zwiekszona tendencja do tworzenia sie kamieni.

W przypadku wszystkich pacjentow z kamieniami zbudowanymi ze szczawianu wapnia
ODRADZAMY zatem stosowanie diety o niskiej zawartosci wapnia.

Zaleca sie spozywanie kilku porcji nabiatu lub innych pokarméw bogatych w wapn dziennie,
aby osiggnac spozycie na poziomie 1000-1200 mg/dzieh. Niektore roslinne alternatywy
mleka sg réwniez wzbogacone w wapn i majg niskg zawartos¢ szczawiandw, moga zatem
by¢ odpowiednimi opcjami zamiast tradycyjnych produktéw mlecznych.

Z drugiej strony suplementy wapnia nie powinny by¢ stosowane w celu osiggniecia
odpowiedniej podazy wapnia w diecie u pacjentdéw z kamicg szczawianowg, poniewaz nie
wydajg sie by¢ skuteczne w zapobieganiu nawrotom kamicy, a nawet mogg nieznacznie
zwiekszac ryzyko powstania kamieni.

U pacjentdéw z kamicg w wywiadzie, ktérzy wymagajg suplementacji wapnia (np. w leczeniu
osteoporozy lub jako srodek wigzacy szczawiany u pacjentdédw z zaburzeniami wchtaniania
w przewodzie pokarmowym), sugerowanym podejsciem jest pomiar wydalania wapnia
z moczem przed i okoto miesigc po rozpoczeciu suplementacji wapnia. W przypadku
klinicznie istotnego wzrostu wydalania wapnia z moczem suplementacje nalezy przerwac
lub zmniejszy¢ dawke. Ponadto, jesli stosowany jest suplement diety zawierajgcy wapn,
nalezy go przyjmowac wraz z positkiem.

Przypisy do rozdziatu

1. Borin J.F., Knight J., Holmes R.P., et al. Plant-Based Milk Alternatives and Risk Factors
for Kidney Stones and Chronic Kidney Disease. . Ren Nutr 2022; 32:363.

2. Curhan G.C., Willett W.C., Speizer F.E., et al. Comparison of dietary calcium with
supplemental calcium and other nutrients as factors affecting the risk for kidney stones
in women. Ann Intern Med 1997; 126:497.

3. Jackson R.D., La Croix A.Z., Gass M., et al. Calcium plus vitamin D supplementation and
the risk of fractures. N Engl ] Med 2006; 354:669.

4. Bataille P., Achard J.M., Fournier A., et al. Diet, vitamin D and vertebral mineral
density in hypercalciuric calcium stone formers. Kidney Int 1991; 39:1193.

5. Lemann]]Jr, Gray RW, Pleuss J.A., Potassium bicarbonate, but not sodium bicarbonate,
reduces urinary calcium excretion and improves calcium balance in healthy men. Kidney
Int 1989; 35:688.

Zatacznik nr 14D do PZ-KNTiCW-01, s. 15


https://www.uptodate.com/contents/kidney-stones-in-adults-prevention-of-recurrent-kidney-stones/abstract/14
https://www.uptodate.com/contents/kidney-stones-in-adults-prevention-of-recurrent-kidney-stones/abstract/14
https://www.uptodate.com/contents/kidney-stones-in-adults-prevention-of-recurrent-kidney-stones/abstract/15
https://www.uptodate.com/contents/kidney-stones-in-adults-prevention-of-recurrent-kidney-stones/abstract/15
https://www.uptodate.com/contents/kidney-stones-in-adults-prevention-of-recurrent-kidney-stones/abstract/15
https://www.uptodate.com/contents/kidney-stones-in-adults-prevention-of-recurrent-kidney-stones/abstract/16
https://www.uptodate.com/contents/kidney-stones-in-adults-prevention-of-recurrent-kidney-stones/abstract/16
https://www.uptodate.com/contents/kidney-stones-in-adults-prevention-of-recurrent-kidney-stones/abstract/17
https://www.uptodate.com/contents/kidney-stones-in-adults-prevention-of-recurrent-kidney-stones/abstract/17
https://www.uptodate.com/contents/kidney-stones-in-adults-prevention-of-recurrent-kidney-stones/abstract/36
https://www.uptodate.com/contents/kidney-stones-in-adults-prevention-of-recurrent-kidney-stones/abstract/36
https://www.uptodate.com/contents/kidney-stones-in-adults-prevention-of-recurrent-kidney-stones/abstract/36

Uniwersyteckie Centrum Kliniczne w Gdansku

6. Sakhaee K., Nicar M., Hill K., Pak C.Y., Contrasting effects of potassium citrate and
sodium citrate therapies on urinary chemistries and crystallization of stone-forming salts.
Kidney Int 1983; 24:348.

7. Preminger G.M., Sakhaee K., Pak C.Y., Alkali action on the urinary crystallization of
calcium salts: contrasting responses to sodium citrate and potassium citrate. ). Urol
1988; 139:240.

WITAMINA D3 U CHORYCH NA KAMICE
Stosowanie witaminy D3 u os6b z kamicg nerkowg jest zagadnieniem wymagajacym

ostroznosci i doktadnej oceny indywidualnych potrzeb pacjenta czyli oceny stezenia
25 (OH)D3 w surowicy oraz stezen wapnia i fosforu.

Zagadnienia dotyczgce stosowania witaminy D3 u chorych z kamicg nerkows:

1. Wplyw na poziom wapnia
o Witamina D3 zwieksza wchtanianie wapnia z jelit, co moze prowadzi¢ do
zwiekszonego poziomu wapnia we krwi i moczu.
o Zwiekszone wydalanie wapnia z moczem (hiperkalciuria) jest jednym
z czynnikow ryzyka tworzenia sie kamieni nerkowych, szczegolnie kamieni
szczawianowo-wapniowych.

2. Ocena indywidualnego ryzyka
o Przed rozpoczeciem suplementacji witaming D3 u pacjentéw z kamicg
nerkowg nalezy oceni¢ poziom wapnia, fosforu i witaminy D w surowicy krwi.
o Wazne jest takze monitorowanie stezenia wapnia w moczu.

3. Monitorowanie i dawkowanie
o Suplementacja witaming D3 powinna by¢ prowadzona pod $cistg kontrolg
lekarza, ktory bedzie monitorowac poziomy wapnia i witaminy D.
o Dawkowanie witaminy D3 powinno by¢ dostosowane indywidualnie, aby
unikng¢ nadmiernie podwyzszonego stezenia wapnia we krwi i w moczu.

4. Korzysci suplementacji witaming D3
o Witamina D3 jest niezbedna do utrzymania zdrowia kosci i moze zapobiegac
osteoporozie, szczegdlnie u 0s6b z niedoborem witaminy D.
o Utrzymanie odpowiedniego poziomu witaminy D3 moze miel korzystny
wptyw na ogdlny stan zdrowia pacjenta.
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Zalecenia dotyczace suplementacji witaminy D3 u oséb z kamica nerkowa:

1. Konsultacja z lekarzem
o Zawsze skonsultuj sie z lekarzem przed rozpoczeciem suplementacji
witaming D3.
o Lekarz oceniryzyko i korzysci suplementacji oraz zaleci odpowiednie badania
diagnostyczne.

2. Regularne badania kontrolne
o Monitoruj poziomy wapnia, fosforu i witaminy D we krwi oraz stezenie
wapnia w moczu regularnie.
o Badania te pomogg dostosowa¢ dawkowanie witaminy D3 i zapobiec
potencjalnym powiktaniom.

3. Indywidualne dostosowanie dawki
o Dawka witaminy D3 powinna by¢ dostosowana indywidualnie, aby zapewni¢
korzysci zdrowotne przy minimalnym ryzyku tworzenia sie kamieni
nerkowych.

DO ZAPAMIETANIA:

Suplementacja witaming D3 u 0s6b z kamicg nerkowg moze by¢ bezpieczna i korzystna pod
warunkiem, ze jest prowadzona pod Scistg kontrolg lekarza. Kluczowe jest monitorowanie
poziomdéw wapnia i witaminy D oraz indywidualne dostosowanie dawkowania, aby
zapobiec powiktaniom i zapewni¢ optymalne korzysci zdrowotne.

CYTRYNIANY | ALKALIZACJA MOCZU

Cytryniany odgrywajg wazng role w zapobieganiu powstawaniu kamieni szczawianowo-
wapniowych, ktdre sg najczestszym typem kamieni nerkowych. Ich dziatanie opiera sie na
kilku mechanizmach, ktére pomagaja zmniejszy¢ ryzyko tworzenia sie kamieni. Ponizej
przedstawiono kluczowe znaczenie cytryniandw w kontekscie kamicy szczawianowej.

Mechanizmy dziatania cytryniandéw:

1. Zwiekszenie rozpuszczalnosci wapnia
o Cytryniany wigzg sie z jonami wapnia w moczu, tworzgc kompleksy cytrynian-
wapn, ktore sg bardziej rozpuszczalne niz szczawian wapnia.
o Zmniejsza to ilos¢ wolnego wapnia dostepnego do tworzenia
nierozpuszczalnych krysztatow szczawianu wapnia.
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2. Zahamowanie krystalizacji
o Cytryniany zmniejszajg ryzyko tworzenia sie szczawianu wapnia.
o Hamujg wzrost krysztatbw szczawianu wapnia, co zmniejsza ryzyko
tworzenia sie kamieni.

3. Alkalizacja moczu
o Cytryniany s3 metabolizowane do wodoroweglanéw, co prowadzi do
alkalizacji moczu (zwiekszenia pH).
o Wyzsze pH moczu zwieksza rozpuszczalno$¢ szczawianu wapnia i zmniejsza
ryzyko tworzenia sie kamieni.

Zrédia cytrynianéw:

1. Lekiisuplementy:

o Cytrynian potasu - czesto przepisywany przez lekarzy w celu zapobiegania
kamicy szczawianowo-wapniowej. Dawka i forma podania zalezg od
indywidualnych potrzeb pacjenta.

o Cytrynian sodu - czasami stosowany jako alternatywa dla cytrynianu potasu,
szczegOlnie u pacjentéw, ktdrzy muszg ograniczac spozycie potasu.

2. Dieta (patrz tabele ponizej):
o Cytrusy - owoce cytrusowe, takie jak cytryny, limonki i pomarancze, s3
naturalnym zrédtem cytryniandw.
o Soki cytrusowe - spozywanie sokow z cytrusow, zwtaszcza soku z cytryny, moze
zwiekszac poziom cytrynianéw w moczu.

Przyktady zastosowania cytrynianéw w praktyce klinicznej:

1. Prewencja pierwotna i wtérna:
o Pacjenci, ktérzy wczesniej mieli kamienie szczawianowo-wapniowe, mogg by¢
leczeni cytrynianami w celu zapobiegania nawrotom.
o Osoby z wysokim ryzykiem powstawania kamieni moga otrzymywac cytryniany
jako Srodek prewencyjny.

2. Alkalizacja moczu:
o Pacjenci z kwasnym pH moczu (np. pH ponizej 5.5) moga otrzymywac cytryniany
w celu alkalizacji moczu i zmniejszenia ryzyka tworzenia sie kamieni.

3. Suplementacja w diecie:
o Regularne spozywanie cytruséw lub sokéw cytrusowych jako czes$¢ codziennej
diety moze pomoc w zwiekszeniu poziomu cytryniandw w moczu.

Zatacznik nr 14D do PZ-KNTiCW-01, s. 18



Uniwersyteckie Centrum Kliniczne w Gdansku

Zalecenia dotyczace stosowania cytryniandw:

1. Konsultacja z lekarzem:
o Przed rozpoczeciem suplementacji cytrynianami zawsze nalezy skonsultowac

sie

z lekarzem, ktéry

oceni

i zaleci odpowiednie dawkowanie.
o Regularne badania kontrolne mogg by¢ konieczne do monitorowania
skutecznosci leczenia i dostosowywania dawek.

2. Unikanie nadmiernego spozycia sodu:

indywidualne  potrzeby pacjenta

o Pacjenci przyjmujgcy cytrynian sodu powinni unika¢ nadmiernego spozycia soli
kuchennej, aby nie zwiekszac ryzyka nadcisnienia i innych powiktan.

3. Odpowiednie nawodnienie:
o Odpowiednie nawodnienie jest kluczowe dla skutecznego dziatania cytrynianéw
i zapobiegania tworzeniu sie kamieni nerkowych.

Podsumowanie

Cytryniany odgrywajg istotng role w zapobieganiu kamicy szczawianowo-wapniowej. Mogg
by¢ stosowane zaréwno w formie suplementéw, jak i poprzez diete bogatg w cytrusy.
Wazne jest, aby leczenie cytrynianami byto prowadzone pod nadzorem lekarza, ktory
dostosuje dawkowanie i monitoruje skutecznos¢ terapii.

Zestawienie zawartosci cytrynianéw w sokach na 1| produktu,
uszeregowanych od wartosci najwyzszej do najnizszej

Zawartosc
Produkt spozywczy | cytrynianéw | Zrédio
(mmol/l)
Sok pomidorowy 82,40 2
Sok z granata 81,31 4
Sok grejpfrutowy 64,70 1
Cytryny, sok 47,66 1
Pomarancze, sok 47,36 1
Sok ananasowy 41,57 1
Mandarynki, sok 39,25 2
Sok zurawinowy 19,87 1
Sok jabtkowy 1,52 4
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SUPLEMENTY W LECZENIU KAMICY NERKOWE])

Najpopularniejszymi suplementami w leczeniu kamicy nerkowej, dostepnymi w obrocie
aptecznym w naszym kraju sa:

1.

Hw

Himalaya Cystone - zawiera ekstrakty roslinne wspomagajgce prace nerek i uktadu
moczowo-ptciowego. Stosowany w profilaktyce i wspomagajgco przy kamicy nerkowej
Rowatinex - kapsutki dziatajgce moczopednie i rozkurczajgco na drogi moczowe,
utatwiajgce wydalanie matych ztogdw kamieni nerkowych.

Wyciggi z Chanca Piedra.

Fitolizyna - kapsutki i pasta.

NefroTabs - suplement diety zawierajacy skrzyp polny, pokrzywe i fasole zwyczajna,
wspomagajacy uktad moczowy.

Debelizyna - pasta stosowana pomocniczo w leczeniu kamicy nerkowe;j.

Urosept - tabletki drazowane z ekstraktami z zi6t, dziatajgce moczopednie
i przeciwzapalnie.

Canephron - tabletki i krople doustne zawierajgce ekstrakty roslinne, wspomagajgce
prace uktadu moczowego.

HIMALAYA CYSTONE

Wielosktadnikowy suplement diety zalecany w profilaktyce nawrotu infekcji uktadu
moczowego oraz W zapobieganiu tworzeniu sie kamieni nerkowych. W sktad preparatu
wchodzg rosliny i substancje powszechnie stosowane w medycynie ajurwedyjskiej
(tradycyjna medycyna indyjska).

Sktad

1. Didymocarpus pedicellata (65 mg) - Shilapuspha znana réwniez jako ,kwiat kamienny”
2. Saxifraga ligulata (49 mg)- Skalnica, Pashanbheda

3. Rubia cordifolia (16 mg)- Marzanna indyjska, Manjistha

4. Cyperus scariosus (16 mg) - Cypriol, Nagarmotha

5. Achyranthes aspera (16 mg) - Przerywacz ostroklapowy, Apamarga

6. Onosma bracteatum (16 mg)- Rumianica, Gojihva

7. Vernonia cinerea (16 mg) - Sahadevi

8. Mineralna zywica (13 mg) - Shilajeet

9. Hajrul yahood bhasma (16 mg)- Yava kshar

10. Tribulus terrestris - Buzdyganek naziemny (16 mg) - Gokshura

Dodatkowe sktadniki:

e Wakrota azjatycka - Hydrocotyle asiatica
e Phyllanthus niruri - Chanca Piedra znany jako "tamacz kamieni"
e Asparagus racemosus - Szparag dziki
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Mechanizm dziatania przeciwkamiczego

e Dziatanie moczopedne: sktadniki takie jak Didymocarpus pedicellata i Cyperus
scariosus wspomagajg zwiekszenie wydalania moczu, co pomaga w usuwaniu
kamieni i zapobieganiu ich tworzeniu.

e Rozpuszczanie kamieni: Saxifraga ligulata i Hajrul yahood bhasma wspomagajg
rozpuszczanie istniejgcych kamieni nerkowych.

e Przeciwzapalne: sktadniki takie jak Rubia cordifolia i Onosma bracteatum maja
dziatanie przeciwzapalne, co pomaga w tagodzeniu objawdéw zwigzanych z kamica
nerkowa.

e Przeciwdziatanie infekcjom: niektore sktadniki, jak Vernonia cinerea, dziatajg
przeciwbakteryjnie, co pomaga w zapobieganiu infekcjom drég moczowych, ktére
moga towarzyszy¢ kamicy nerkowej.

Dawkowanie

Zwykle zaleca sie przyjmowanie dwoch tabletek dwa razy dziennie po positkach.

Dowody naukowe potwierdzajgce skutecznosé Cystone Himalaya

Nieliczne badania naukowe o stabej jakosci dowoddéw wykazaty, ze Cystone, preparat
ziotowy stosowany w leczeniu kamicy nerkowej, jest skuteczny w zmniejszaniu rozmiaru
kamieni nerkowych i ich wydalaniu. W randomizowanych badaniach Kklinicznych
poréwnujgcych Cystone z placebo, zaobserwowano znaczgce zmniejszenie S$redniej
wielkosci kamieni oraz wyzszy odsetek catkowitego wydalenia kamieni u pacjentéow
leczonych Cystone. Cystone takze wptyngt na zmniejszenie wydalania kwasu moczowego,
cho¢ nie miato to wptywu na wydalanie wapnia. Dziatania niepozgdane byty minimalne
i obejmowaty sporadyczne dolegliwosci zotgdkowe. Aby potwierdzi¢ te wyniki, potrzebnych
jest wiecej badan.

Oto niektore badania dotyczgce przeciwkamiczego dziatania Cystone Himalaya:

1. Shekar Kumaran i Patki (RCT):

o W badaniu, przeprowadzonym na 30 pacjentach w grupie kontrolnej i 30 w
grupie interwencyjnej, Cystone znaczgco zmniejszyt rozmiar kamieni
nerkowych w poréwnaniu do placebo (P < 0.001).

o 60% pacjentow w grupie Cystone catkowicie wydalito kamienie, w
poréwnaniu do 10% w grupie placebo (P < 0.0006).

2. Mohanty et al. (RCT):

o W badaniu na 52 pacjentach Cystone znaczgco zmniejszyt rozmiar kamieni
nerkowych (P < 0.001).

o 50% pacjentow w grupie Cystone catkowicie wydalito kamienie, w
poréwnaniu do 7.69% w grupie placebo (P < 0.0006).

3. Erickson et al. i Stephen (Crossover study):

o W badaniu z udziatem 10 pacjentow Cystone nie wykazat wystarczajacej

skutecznosci w leczeniu kamicy nerkowe;j.

Zatacznik nr 14D do PZ-KNTiCW-01, s. 21



Uniwersyteckie Centrum Kliniczne w Gdansku

4.

Palaniyamma (Badanie przed i po):
o U 65 pacjentéw leczonych Cystone zaobserwowano zmniejszenie rozmiaru
kamieni po 3 miesigcach.

Podsumowanie

Cystone Himalaya to ziotowy suplement, ktéry moze wspiera¢ zdrowie uktadu moczowego
i pomagac w zapobieganiu kamicy nerkowej, jednak jego stosowanie powinno by¢ czescig
szerszego planu leczenia i profilaktyki, uzgodnionego z lekarzem. Istniejg dowody naukowe
na jego dziatanie przeciwkamicze, ale ich jakosc nie jest wielka.

ROVATINEX

Rovatinex to lek stosowany w leczeniu kamicy nerkowej i zaburzen uktadu moczowego.
Zawiera mieszanke naturalnych olejkdéw eterycznych, ktére majg wtasciwosci rozkurczajace,
przeciwbdlowe i moczopedne.

Skiad:

N hWN =

Alfa-Pinen - 31 mg

Beta-Pinen - 15 mg

Kamfen - 15 mg

Cineol -3 mg

Fenchon - 4 mg

Borneol - 10 mg

Anetol - 4 mg

Oliwa z oliwek - jako substancja pomocnicza

Mechanizm dziatania przeciwkamiczego

1.

Alfa-Pinen i Beta-Pinen:
o Majg dziatanie rozkurczajgce na miesnie gtadkie drég moczowych, co utatwia
przeptyw moczu i pomaga w wydalaniu kamieni nerkowych.
o Dziatajg takze przeciwbakteryjnie.

Kamfen:
o Dziata przeciwbdlowo i przeciwzapalnie, co pomaga tagodzi¢ objawy
zwigzane z kamicg nerkowa.
Cineol:
o Ma wtasciwosci przeciwzapalne i antyseptyczne, co moze pomaga¢ w
zapobieganiu infekcjom drég moczowych.
Fenchon i Borneol:
o Wspomagajg dziatanie rozkurczowe i przeciwbakteryjne.
Anetol:

o Ma dziatanie moczopedne, co pomaga zwiekszy¢ wydalanie moczu i utatwia
wyptukiwanie matych kamieni z nerek.
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Dawkowanie

Zwykle zaleca sie przyjmowanie 1-2 kapsutek 3-4 razy dziennie, jednak dawkowanie
powinno by¢ dostosowane do indywidualnych potrzeb pacjenta przez lekarza.

Dowody naukowe potwierdzajgce skutecznos¢ Rovatinexu:

Rovatinex, lek stosowany w leczeniu kamicy nerkowej, byt przedmiotem kilku badan
klinicznych majacych na celu ocene jego skutecznosci i bezpieczenstwa.

Badania naukowe dotyczgce Rovatinexu:

1. Badanie kliniczne na pacjentach z kamicg nerkowg (Stoller et al., 1994):
= W grupie pacjentéw leczonych Rovatinexem zaobserwowano zmniejszenie
rozmiaru kamieni nerkowych oraz zmniejszenie bdélu zwigzanego z kamica.
Pacjenci mieli réwniez mniej nawrotéw kamicy w pordownaniu z grupa
kontrolna.
= Whnioski: Rovatinex moze by¢ skuteczny w leczeniu i profilaktyce kamicy
nerkowe;.
2. Wptyw na wydalanie kamieni (Ziegler et al., 1986):
= U pacjentéw leczonych Rovatinexem zaobserwowano zwiekszone wydalanie
matych kamieni nerkowych oraz zmniejszenie objawow kolki nerkowe;j.
= Whnioski: Rovatinex wspomaga wydalanie matych kamieni nerkowych i moze
by¢ stosowany jako srodek wspomagajgcy w leczeniu kamicy nerkowe;j.
3. Dziatanie moczopedne i rozkurczowe (Linnes et al., 1991):
= Wyniki: Rovatinex wykazywat dziatanie moczopedne oraz rozkurczowe na
drogi moczowe, co przyczyniato sie do tagodzenia bolu i utatwienia przeptywu
moczu.
= Whnioski: Dziatanie moczopedne i rozkurczowe Rovatinexu wspomaga leczenie
kamicy nerkowe;j.
4. Bezpieczenstwo stosowania (Jungers et al., 1990):
= Wyniki: Rovatinex byt dobrze tolerowany przez pacjentéw, a dziatania
niepozadane byty rzadkie i tagodne (gtéwnie zaburzenia zotgdkowo-jelitowe).
= Whnioski: Rovatinex jest bezpiecznym lekiem do dtugotrwatego stosowania u
pacjentow z kamicg nerkowa.

Podsumowanie:

Rovatinex wykazuje skuteczno$¢ w leczeniu kamicy nerkowej poprzez zmniejszanie
rozmiaru kamieni, wspomaganie ich wydalania oraz tagodzenie objawéw bdlowych.
Podobnie jak w przypadku Cystone nieliczne badania kliniczne potwierdzajg jego dziatanie
moczopedne i rozkurczowe, a takze wskazujg na dobre bezpieczenstwo stosowania. Jakos¢
dowodow jest jednak staba.
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CHANCA PIEDRA

Znana réwniez jako Phyllanthus niruri, jest ziotem stosowanym w tradycyjnej medycynie
wschodnien do leczenia kamieni nerkowych. Chociaz istniejg pewne dowody sugerujace, ze
moze by¢ pomocna, opinie lekarzy na temat jej skutecznosci sg mieszane.

Chanca Piedra jest dostepna w roznych formach, takich jak kapsutki, krople, tabletki i
herbaty.

Mechanizm dziatania przeciwkamiczego

e Substancje czynne Chanca Piedra oddziatujg na proces powstawania kamieni
moczowych - mogg zmienia¢ sktad oraz strukture, a takze zmniejsza¢ agregacje
krysztatow. Dzieki temu stosowanie suplementéw Chanca Piedra moze wesprzec
proces usuwania kamieni nerkowych.

e Chanca Piedra dziata moczopednie

e Chanca Piedra dziata rozkurczajgco na miesnie struktur uktadu moczowego

Dawkowanie

Typowe dawkowanie to 1-2 kapsutki (400-500 mg ekstraktu) dziennie lub 30-60 kropli
ekstraktu 3 razy dziennie. Wazne jest, aby skonsultowac sie z lekarzem przed rozpoczeciem
suplementacji, szczegoélnie jesli przyjmujesz inne leki, poniewaz Chanca Piedra moze
wchodzi¢ w interakcje z réznymi lekami, w tym przeciwcukrzycowymi i obnizajgcymi
cisnienie krwi.

Dowody naukowe potwierdzajgce skutecznosé Chanca Piedra w leczeniu kamicy

o Nishiura i wspotpracownicy (2004): W badaniu na 69 pacjentach z kamieniami
nerkowymi wykazano, ze Phyllanthus niruri moze obniza¢ poziom wapnia w
moczu u 0s6b z hiperkalciurig, co sugeruje potencjalng korzys¢ w tej grupie
pacjentow.

o Micali i wspotpracownicy (2006): Badanie z udziatem 150 pacjentow poddanych
litotrypsji wykazato, ze Phyllanthus niruri moze zwieksza¢ skutecznos¢ leczenia
w usuwaniu kamieni u pacjentéw z kamieniami w dolnej czesci nerki.

o Pucci i wspotpracownicy (2018): W badaniu na 56 pacjentach nie wykazano
znaczgcych zmian w gtdwnych czynnikach ryzyka tworzenia sie kamieni, choc
zauwazono spadek liczby kamieni u niektérych pacjentéw z wysokim poziomem
szczawiandw i kwasu moczowego w moczu.

Podsumowanie

Chanca Piedra moze mie¢ pewien potencjat w leczeniu kamicy nerkowej, ale dowody s3
ograniczone i mieszane. Zawsze nalezy skonsultowac sie z lekarzem przed rozpoczeciem
przyjmowania, aby ocenic potencjalne korzyscii ryzyko w kontekscie indywidualnego stanu
zdrowia.
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FITOLIZYNA

Fitolizyna jest popularnym preparatem ztozonym zawierajgcym rézne sktadniki ziotowe,
ktére wspomagajg leczenie kamicy nerkowej i mogg zapobiegac jej nawrotom.

Sktad:

Lek wystepuje w dwoch postaciach: pasty i kapsutek.

Kapsutki Fitolizyny Nefrocaps Forte (w 2 kapsutkach):
o Ekstrakt z ktgcza perzu - 40,2 mg
o Ekstrakt z korzenia lubczyku - 13,4 mg
o Ekstrakt z ziela nawtoci - 11,5 mg
e Ekstrakt z liScia brzozy - 26,8 mg
o Ekstrakt z korzenia pietruszki - 20,1 mg
o Ekstrakt z ziela skrzypu - 13,4 mg
o Ekstrakt z ziela rdestu - 320 mg
e Sktadniki pomocnicze:
o Zelatyna
o Substancje wypetniajgce: celuloza
o Substancje przeciwzbrylajgce: dwutlenek krzemu, sole magnezowe kwaséw
ttuszczowych
o Barwniki: tlenki i wodorotlenki zelaza, btekit brylantowy

Fitolizyna pasta doustna (100 g):
e Substancja czynna: Alkoholowy ekstrakt ztozony (1:1,3-1,6; 45° etanolu) z:

o Ekstrakt z ktgcza perzu - 12,5 cz.
Ekstrakt z tuskek cebuli - 5,0 cz.
Ekstrakt z liscia brzozy - 10,0 cz.
Ekstrakt z nasion kozieradki - 15,0 cz.
Ekstrakt z korzenia pietruszki - 17,5 cz.
Ekstrakt z ziela nawtoci - 5,0 cz.
Ekstrakt z ziela skrzypu - 10,0 cz.
Ekstrakt z korzenia lubczyku - 10,0 cz.

o Ekstrakt z ziela rdestu ptasiego - 15,0 cz.
e Substancje pomocnicze:
o Glicerol 99,5%

Agar
Olejek mietowy
Olejek szatwiowy
Olejek pomaranczowy
Olejek sosnowy
Skrobia pszeniczna
Parahydroksybenzoesan Etylu (E214)

o O O O O O O

O O O O O O O

UWAGA! Fitolizyna zawiera do 4% (V/V) etanolu
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Mechanizm dziatania przeciwkamiczego

e Wycigg z korzenia pietruszki (Petroselinum sativum)- dziata moczopednie
i przeciwzapalnie.

e Wyciag z lisci brzozy (Betula pendula) - dziata moczopednie i wspomaga eliminacje
toksyn.

e Wycigg z ziela nawtoci (Solidogo virgaurea)- ma dziatanie przeciwzapalne
i moczopedne.

e Wyciag z korzenia lubczyka (Levisticum officinale) - dziata moczopednie
i przeciwskurczowo.

o Wyciag z ktgcza perzu (Elymus repens) - wspomaga dziatanie moczopedne i tagodzi
podraznienia drég moczowych.

o Wycigg z ziela skrzypu polnego (Equisetum arvense)- dziata przeciwzapalnie
i moczopednie.

e Wycigg z kozieradki (Trigonella foenum-graecum)- ma dziatanie przeciwzapalne
i moczopedne.

e Olejki eteryczne: Olejki pomaranczowy, szalwiowy, sosnowy i mietowy - maja
dziatanie antyseptyczne i tagodzace.

Dawkowanie

Fitolizyna Pasta:
e Dorosli: 1 tyzeczka pasty rozpuszczona w poét szklanki cieptej wody, 3-4 razy dziennie
po positku.
e Stosowanie u dzieci i mtodziezy w wieku ponizej 18 lat nie jest zalecane.
e (zas stosowania: bez konsultacji z lekarzem nie zaleca sie stosowania dtuzej niz
2-4 tygodnie.
Fitolizyna Kapsutki:
o Dorosli: Zwykle 1-2 kapsutki 2-3 razy dziennie po positku.
e Dzieci: Stosowanie u dzieci i mtodziezy w wieku ponizej 18 lat nie jest zalecane

Badania naukowe dotyczgce stosowania Fitolizyny

Obecnie brak jest szczegétowych, dedykowanych badan naukowych dotyczgcych dziatania
Fitolizyny w kontekscie przeciwkamiczym, ale istniejg badania na temat poszczegolnych jej
sktadnikow, ktére wchodzg w sktad tego preparatu. Fitolizyna to tradycyjny lek ziotowy,
ktory zawiera wyciggi z roslin takich jak korzen pietruszki, liscie brzozy, ziele nawtoci, korzen
lubczyka, ktgcze perzu, ziele skrzypu polnego, nasiona kozieradki oraz ziele rdestu ptasiego.
Te sktadniki wykazujg dziatanie moczopedne, przeciwzapalne oraz wspomagajace leczenie
i profilaktyke kamicy nerkowe;j.

Podsumowanie:

Fitolizyna  jest  tradycyjnym lekiem  ziotowym, ktoéry  wykazuje  potencjat
w leczeniu i zapobieganiu kamicy nerkowej dzieki swoim moczopednym i przeciwzapalnym
wiasciwosciom. Jednak liczba dostepnych badan naukowych potwierdzajgcych jej
skutecznos$¢ jest bardzo ograniczona.

Zatacznik nr 14D do PZ-KNTiCW-01, s. 26



Uniwersyteckie Centrum Kliniczne w Gdansku

NEFROTABS

NefroTabs to suplement diety, ktory potencjalnie wspomaga profilaktyke kamicy nerkowej
i dziata przeciwzapalnie na drogi moczowe.

Sktad:

e Wycigg z ziela skrzypu polnego: 150 mg
e Wycigg z werbeny pospolitej: 100 mg

e Wyciag z liScia pokrzywy: 100 mg

e Wycigg z ziela rdestu ptasiego: 80 mg

e Wycigg z owocu fasoli zwyczajnej: 80 mg

Mechanizm dziatania przeciwkamiczego

e Wycigg z ziela skrzypu polnego (Equisetum arvense) dziata przeciwzapalnie
i moczopednie.

e Wycigg z werbeny pospolitej dziata przeciwzapalnie i moczopednie.

e Wyciagg z liscia pokrzywy dziata moczopednie, przeciwzapalnie i aseptycznie

e Wycigg z ziela rdestu ptasiego dziata moczopednie

e Wycigg z owocu fasoli zwyczajnej dziata moczopednie

Dawkowanie

Dorosli: Zaleca sie przyjmowanie 1 kapsutki dziennie, najlepiej podczas positku, popijajgc
duzg iloscig wody. Preparatu nie nalezy stosowac u dzieci.

Badania naukowe dotyczgce stosowania NefroTabs

Aktualnie nie ma dostepnych szczegétowych badan naukowych dotyczgcych skutecznosci
preparatu NefroTabs w profilaktyce kamicy nerkowej. Preparat ten, podobnie jak
omawiana powyzej Fitolizyna, zawiera sktadniki ziotowe, takie jak: wyciag z ziela skrzypu
polnego, werbeny pospolitej, liscia pokrzywy, ziela rdestu ptasiego i owocu fasoli
zwyczajnej, ktére sg znane z wiasciwosci wspomagajgcych zdrowie uktadu moczowego.

Podsumowanie

Kapsutki NefroTabs ze wzgledu na znane wtasciwosci zawartych w nich sktadnikow moga
by¢ pomocne sg w leczeniu i zapobieganiu kamicy nerkowej. Mechanizm ich dziatania
opiera sie gtownie na wtasciwosciach moczopednych i przeciwzapalnych. Brak jest jednak
dostepnych badan naukowych potwierdzajgcych skutecznos¢ kliniczng preparatu.
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NEFROTABS PRO

NefroTabs PRO to wielosktadnikowy suplement diety zawierajacy wyciggi z aktywnych
substancji zapobiegajgcych nawrotom kamicy nerkowej wzbogacony o dodatek cytrynianu
potasu.

Sktad:

Sktadniki czynne (zawartos¢ w 2 kapsutkach):
e Cytrynian Potasu 350 mg
e Ekstrakt z ziela shilapuspha (Didymocarpus pedicellata R. Br.) 130 mg
e Ekstrakt z korzeni saxifraga ligulata/pasanabheda (Bergenia ligulata) 100 mg
e Ekstrakt z kitgczy perzu wtasciwego (Agropyron repens (L) P.Beauv.) 40 mg
e Ekstrakt z korzeni cyperus/nagarmusta (Cyperus scariosus R. Br) 40 mg
e Ekstrakt z lisci macznicy lekarskiej (Arctostaphylos uva-ursi (L.) Spreng.) 40 mg
o Ekstrakt z ziela achyranthes/apamarga (Achyranthes aspera) 40 mg
e Ekstrakt z ziela manjishtha (Rubia cordifolia Linn.) 40 mg
o Ekstrakt z korzeni pietruszki zwyczajnej (Petroselinum crispum) 30 mg
e Ekstrakt z shilajit/mumio stand. 20% kwaséw fulwowych 30 mg
e Ekstrakt z korzeni lubczyka ogrodowego (Levisticum officinale) 20 mg

Mechanizm dziatania przeciwkamiczego

e Cytynian potasu- uzupetnia niedobdér cytrynianéw i modyfikuje pH moczu - oba
mechanizmy maja kluczowe znaczenie szczegdlnie w kamicy szczawianowej

e Wycigg z korzenia pietruszki (Petroselinum crispum) - dziata moczopednie
i przeciwzapalnie.

e Wycigg z kigcza perzu (Agropyron repens) - wspomaga dziatanie moczopedne i
tagodzi podraznienia dréog moczowych.

e Wyciag z korzenia lubczyka (Levisticum officinale) - dziata moczopednie
i przeciwskurczowo.

e LiS¢ macznicy lekarskiej (Uvae ursi folium): zawiera arbutyne, ktéra w moczu
przeksztatca sie w hydrochinon, wykazujgcy dziatanie antyseptyczne
i przeciwzapalne.

e Ekstrakt z ziela Didymocarpus pedicellata - zapobiega tworzeniu sie kamieni
moczowych . Jako litotryptyk pomaga rozpuszcza¢ kamienie nerkowe. Posiada
rowniez wiasciwosci przeciwdrobnoustrojowe.

e Ekstrakt z korzeni saxifraga ligulata- dziata moczopednie, ochronnie na drogi
moczowe oraz zapobiega tworzeniu sie kamieni nerkowych

e Ekstrakt z korzeni cyperus/nagarmusta- dziata gtébwnie moczopednie

e Ekstrakt z ziela achyranthes/apamarga- dziata moczopednie

e Ekstrakt z ziela manjishtha- dziatanie moczopedne, antyseptyczne
i przeciwzapalne.

e Ekstrakt z shilajit - dziatanie moczopedne, antyseptyczne i przeciwzapalne.
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Dawkowanie

Dorosli: Zaleca sie przyjmowanie 2 kapsutki dziennie, najlepiej podczas positku, popijajgc
duzg iloscig wody. Preparatu nie nalezy stosowac u dzieci.

Badania naukowe dotyczgce stosowania NefroTabs PRO

Aktualnie nie ma dostepnych szczegétowych badan naukowych dotyczgcych skutecznosci
preparatu NefroTabs Pro w profilaktyce kamicy nerkowej. Preparat ten zawiera jednak
podobny sktad jak Cystone Himalaya wzbogacony o sktadniki lokalne znane ze swoich
wiasciwosci przeciwkamiczych. Wydaje sie zatem, iz cze$¢ wnioskéw z badan opartych na
preparacie Cystone mozna zapewne odnies¢ rowniez do NefroTabs Pro.

Podsumowanie

Kapsutki NefroTabs Pro mieszanka wielu sktadnikbw znanych ze swojej skutecznosci
w zapobieganiu nawrotom kamicy szczegélnie kamicy szczawianowej. Preparat taczy
w sobie wiele sktadnikéw zawartych w Cystone Himalaya oraz sktadniki lokalne znane
zinnych lekow wspomnianych w niniejszym opracowaniu. Dodatek cytrynianu potasu, cho¢
w niewielkiej dawce, podnosi walory catosci.

DEBELIZYNA

Debelizyna to preparat w postaci pasty, ktory zawiera w swoim skfadzie wycigg z fasoli
indyjskiej (Dolichos biflorus), znany rowniez jako gram konski lub indyjska fasola nerkowata.
Roslina ta jest tradycyjnie stosowana w réznych formach ziotolecznictwa, szczegdlnie w
leczeniu kamieni nerkowych (kamicy moczowej).

Skiad:

e Substancja czynna:

o Wycigg zageszczony (1:3) z Dolichosi biflorum seminis (nasiona fasoli

indyjskiej).

e Substancje pomocnicze:

o Gliceryna.
Woda oczyszczona.
Skrobia pszeniczna.
Agar.
Olejek pomaranczowy.
Parahydroksybenzoesan metylu (E 218).
Parahydroksybenzoesan propylu (E 216).
Kwas cytrynowy.

O O O O O O O
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Mechanizm dziatania przeciwkamiczego

Wycigg z fasoli indyjskiej jest tradycyjnie stosowany w medycynie ajurwedyjskiej. Istniejg
badania, ktére sugerujg, ze wycigg ten moze miec dziatanie przeciwdziatajgce tworzeniu sie
kamieni nerkowych. Dziata on poprzez rozpuszczanie kamieni oraz zapobieganie ich
powstawaniu.

Dawkowanie

Dorosli: przecietnie 3 razy na dobe po 1 tyzeczce pasty rozpuszczonej w 1/2 szklanki
(ok. 100-120 ml) przegotowanej wody. Ze wzgledu na brak dostepnych danych nie zaleca
sie stosowania leku u dzieci i mtodziezy w wieku ponizej 18 lat.

Badania naukowe dotyczgce stosowania Debezyliny

Chociaz badania kliniczne dotyczgce samej Debelizyny moga by¢ ograniczone, to nieliczne
badania nad jej sktadnikiem aktywnym wykazaty, ze ekstrakt z nasion fasoli indyjskiej moze:
e rozpuszczac¢ kamienie nerkowe: w badaniach na modelach zwierzecych wykazano,
ze ekstrakt moze skutecznie rozpuszczac juz istniejgce kamienie,
e zapobiega¢ powstawaniu nowych kamieni: przez wptyw na metabolizm wapnia i
szczwianow ekstrakt z fasoli indyjskiej moze zmniejszy¢ ryzyko powstawania nowych
kamieni.

Podsumowanie

Nieliczne dostepne badania naukowe stanowig stabg podstawe do zalecania stosowania
Debezyliny w leczeniu kamicy. Potrzebne sg dalsze badania kliniczne na ludziach, aby w
petni ustali¢ jego skutecznos$¢ i bezpieczenstwo.

UROSEPT

Urosept to popularny w Polsce preparat ziotowy stosowany wspomagajgco w leczeniu
infekcji drég moczowych (ZUM) oraz kamicy nerkowej. Jego dziatanie opiera sie na
wiasciwosciach przeciwzapalnych, moczopednych oraz antybakteryjnych, ktére pomagaja
w profilaktyce i leczeniu schorzen uktadu moczowego.

Sktad Uroseptu i mechanizm dziatania przeciwkamiczego

e LiS¢ macznicy lekarskiej (Uvae ursi folium): zawiera arbutyne, ktéra w moczu
przeksztatca sie w hydrochinon, wykazujgcy dziatanie antyseptyczne
i przeciwzapalne.

e LiS¢ brzozy (Betulae folium): dziata moczopednie, wspomagajgc wydalanie moczu i
pomagajac wyptukac bakterie z drég moczowych.
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e Ziele nawtoci (Solidaginis herba): znane ze swoich wiasciwosci przeciwzapalnych
i moczopednych, pomaga redukowal stan zapalny w drogach moczowych
i wspomaga przeptyw moczu.

e Ziele skrzypu polnego (Equiseti herba): dziata remineralizujgco i moczopednie.

Badania naukowe dotyczgce stosowania Uroseptu w leczeniu kamicy

Brak jest dowoddw naukowych na skutecznos¢ preparatu w leczeniu kamicy. Niemniej
jednak skuteczno$¢ sktadnikbw Uroseptu jest poparta zaréwno tradycyjnym
zastosowaniem, jak i pewnymi badaniami klinicznymi.

Lis¢ macznicy lekarskiej byt badany pod katem swoich wtasciwosci antyseptycznych w
chorobach drég moczowych, wykazujgc skutecznosé w tagodzeniu objawow zakazenia drog
moczowych. Ziele skrzypu wykazuje dziatanie moczopedne, co moze pomdédc
w oczyszczaniu drog moczowych i zapobieganiu powstawaniu kamieni.

Podsumowanie

Nieliczne dostepne badania naukowe stanowig stabg podstawe do zalecania stosowania
Uroseptu w leczeniu kamicy. Potrzebne sg dalsze badania kliniczne na ludziach, aby
w petni ustali¢ jego skutecznos¢. Obecnosc aktywnych sktadnikéw co do ktérych mamy
podstawy naukowe dowodzgace o ich skutecznosci podnosi walory produktu.

CANEPHRON

Canephron popularny w Polsce preparat ziotowy stosowany wspomagajgco w leczeniu
infekcji drég moczowych (ZUM) oraz kamicy nerkowej. Jego dziatanie opiera sie na
wiasciwosciach przeciwzapalnych, moczopednych oraz antybakteryjnych, ktére pomagaja
w profilaktyce i leczeniu schorzen uktadu moczowego.

Sktad:

Gtownymi sktadnikami aktywnymi sg: Ziele centurii (Centaurium erythraea Rafn s.1.), Korzenh
lubczyku (Levisticum officinale Koch.), LiS¢ rozmarynu (Rosmarinus officinalis L.).

Preparat Canephron wystepuje zaréwno w tabletkach jak i w kroplach.

Tabletki:
e Kazda tabletka zawiera 18 mg kazdego wspomnianych powyzej sktadnikow
aktywnych.

e Tabletki zawierajg rowniez sktadniki pomocnicze, takie jak laktoza, glukoza,
sacharoza, wapnia weglan, olej rycynowy i barwniki.
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Krople:
e 100 ml kropli zawiera wycigg z 1,8 g mieszaniny wspomnianych sktadnikéw

aktywnych.
e Wycigg jest rozpuszczony w etanolu.
e Produkt moze zawierac¢ do 19,5% alkoholu.

Dziatanie przeciwkamicze

e Wycigg z centurii (Centaurium erythraea) dziata moczopednie i przeciwzapalne.

e Wycigg z korzenia lubczyku (Levisticum officinale) dziata moczopednie
i rozskurczowo.

e Wyciag z liscia rozmarynu (Rosmarinus officinali) dziata moczopednie
i rozskurczowo.

Korzen lubczyku zwieksza réwniez wydalanie kwasu moczowego (uwaga w kamicy
moczanowej!)

Dawkowanie

Dorodli i mtodziez w wieku powyzej 12 lat: po 2 tabletki drazowane 3 razy na dobe
(catkowita dawka dobowa wynosi 6 tabletek).

Lek nie powinien by¢ podawany dzieciom w wieku ponizej 12 lat.

Czas trwania leczenia: Canephron moze by¢ stosowany przez okres do czterech tygodni (po
trzech tygodniach nalezy skonsultowac sie z lekarzem).

Dowody naukowe

Istniejg pojedyncze doniesienia oceniajgce skutecznos$¢ krotkotrwatej (do 4 miesiecy)
profilaktyki kamicy przy uzyciu preparatu Cenephron. W badaniach tych zaobserwowano
wzrost ilosci wydalanego moczu, wzrost pH moczu oraz zmniejszenie stezenia w moczu
substancji tworzgcych kamienie nerkowe.

Podsumowanie

Canephron jest tradycyjnym lekiem ziotowym, ktérego aktywne sktadniki wykazuja
potencjat w leczeniu i zapobieganiu kamicy nerkowej dzieki swoim wtasciwosciom
moczopednym , przeciwzapalnym i rozkurczowym. Liczba dostepnych badan naukowych
potwierdzajgcych jego skutecznos¢ jest bardzo ograniczona. Pewnym ograniczeniem
w stosowaniu preparatu w profilaktyce kamicy jest krotki dopuszczany przez producenta
czas stosowania wynoszacy do 4 tygodni.
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