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Zapalenie btony sluzowej jamy ustnej — istotny problem
terapeutyczny w onkologii

Oral Mucositis — an important therapeutic problem in
oncology

Edyta Szatek
Katedra i Zaktad Farmacji Klinicznej i Biofarmacji, Uniwersytet Medyczny im. Karola Marcinkowskiego
w Poznaniu

Streszczenie

Zapalenie blony §luzowej jamy ustnej (ang. oral mucositis, OM) jest niechirurgicznym powiklaniem chemio-
i radioterapii, szczegdlnie u pacjentéw z nowotworami w okolicy glowy i szyi, ktére w znaczacy sposéb moze
ograniczy¢ lub odroczy¢ prowadzone leczenie przeciwnowotworowe. Spéjnos¢ blony sluzowej przewodu pokar-
mowego jest zatem istotna, aby zapobiega¢ stanom zapalnym i wtérnym zakazeniom bakteryjnym, ktore znacznie
pogarszaja jako$¢ zycia pacjentéw onkologicznych. Dlatego poszukuje si¢ skutecznych i bezpiecznych sposoboéw
profilaktyki i leczenia OM. Jednym z preparatow, ktore utatwia profilaktyke oraz leczenie wspomagajace OM, jest
wyrdéb medyczny Revicord Muco Spray, ktérego sklad zostal opracowany w oparciu o wyniki dostepnych badan
klinicznych u pacjentéw. Sprej zawiera szereg sktadnikéw o potwierdzonym korzystnym dzialaniu w procesie
gojenia sie ran, takich jak: hialuronian sodu, aminokwasy (L-prolina, L-leucyna, L-lizyna, glicyna), aloes, propolis,
rumianek, witamina E i cynk. (Farm Wspét 2018; 11: 8-14)

Stowa kluczowe: zapalenie blony sluzowej jamy ustnej, profilaktyka, sprej
Abstract

Oral mucositis (OM) is an important non-surgical complication of chemo- and radiotherapy, especially in
patients with head and neck cancer. It may significantly limit or adjourn the anticancer therapy. Integrity of the
alimentary tract mucosa is important because it prevents inflammations and secondary bacterial infections, which
significantly deteriorate oncological patients” quality of life. Therefore, scientists are searching for effective and
safe methods of prevention and treatment of OM. Revicord Muco Spray is a medicinal product which facilitates
prevention of OM and adjuvant therapy of this complication. The composition of the product was based on the
results of available clinical trials. The spray contains a wide range of components with proven beneficial effect on
wound healing, such as: sodium hyaluronate, amino acids (L-proline, L-leucine, L-lysine, glycine), aloe, propolis,
chamomile, vitamin E and zinc. (Farm Wspot 2018; 11: 8-14)

Keywords: oral mucositis, prophylaxis, spray

Zapalenie btony §luzowej jamy ustnej (oral muco-
sistis; OM) to, obok nudnosci i wymiotéw, najczestsze
dzialanie niepozadane obserwowane u pacjentow
onkologicznych w wyniku chemio- i/lub radioterapii.
Negatywne skutki prowadzonego leczenia przeciwno-
wotworowego majg niestety swoje dalsze konsekwencje,
zaréwno kliniczne (m.in. krwawienia, owrzodzenia,
zaburzenia polykania), jak i ekonomiczne (m.in.

przedtuzenie kosztownej hospitalizacji, absencja
w pracy), dlatego istotne jest wdrozenie odpowiedniej
profilaktyki, a przy pojawieniu si¢ zmian w obrebie
blony $§luzowej - efektywnego leczenia. Na duzg czgsto-
tliwo$¢ tego powiktania wskazuja statystyki, bowiem
wg WHO az u 100% chorych po radioterapii z powodu
nowotwordéw w okolicy gtowy i szyi wystepuja objawy
OM. Wielko$¢ i intensywno$¢ obserwowanych zmian
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zapalnych w obrebie jamy ustnej zalezy od wielkosci
dawki napromieniowania oraz stosowania dodatkowo
chemioterapii. Do lekéw mukotoksycznych zaliczy¢
mozna: fluorouracyl, metotreksat, doksorubicyne,
cyklofosfamid, cisplatyne, etopozyd i inne [1].

Najbardziej powszechne skale wykorzystywane
przezlekarzy do oceny stopnia zaawansowania zmian
zapalnych w obrebie jamy ustnej to:

- skala WHO (ang. World Health Organization)
(tabela I),

- skala RTOG (ang. Radiation Therapy Oncology
Group),

- skala NCI-CTC (ang. National Cancer Institute
Common Toxicity Criteria).

Wszystkie wymienione skale charakteryzuja
objawy OM w stopniach: 0 (bez zmian), 1 (fagodne),
2 (umiarkowane), 3 (ciezkie), 4 (zagrazajace zyciu) i 5
(zgon).

TabelaI. Skala WHO oceny stopnia zaawansowania
zapalenia blony $luzowej jamy ustnej [1]
TableI. The WHO oral mucositis grading scale [1]

stopien objawy

0 bez zmian

1 bolesnosc¢ i rumien

2 rumien, owrzodzenia, mozliwe jest
przyjmowanie pokarmoéw statych

3 owrzodzenia, dieta wytgcznie ptynna

4 brak mozliwosci przyjmowania

pokarmoéw/ptynéw doustnie
5 -

Zasady postepowania w OM zostaly opisane
w wytycznych z 2014 roku jako Multinational
Association of Supportive Care in Cancer/International
Society of Oral Oncology (MASCC/ISOO) oraz
w rekomendacjach Polskiej Grupy Specjalistow ds.
Profilaktyki i Leczenia Powiklan w Jamie Ustnej,
skupiajacych lekarzy z dziedziny Radioterapii
Onkologicznej, Onkologii Klinicznej, Medycyny
Paliatywnej, Hematologii, Periodontologii, Chirurgii
Szczekowej, Protetyki Stomatologicznej, Zywienia
Klinicznego i Medycyny Jamy Ustnej [2,3].

Zmiany chorobowe u pacjentéw z OM zlokali-
zowane s gléwnie w obrebie blony $luzowej jezyka,
policzkéw, podniebienia migkkiego oraz warg.
Uszkodzenie blony $luzowej jest efektem dzialania
cytokin prozapalnych, takich jak interleukina 1P,
interleukina 6 czy TNF-a. Gojenie si¢ ran niewatpliwie

pogarsza czesto wspolistniejgca neutropenia, ktéra
sprzyja powstawaniu infekcji o etiologii bakteryjnej
[4]. Czynniki wplywajace na powstawanie OM mozna
ogoélnie podzieli¢ na czynniki zwigzane z prowadzo-
nym leczeniem (rodzaj chemioterapii i jej dawkowa-
nie, faczne stosowanie z radioterapia) oraz z samym
chorym (m.in. wiek, ple¢, masa ciala) (tabela II) [4,5].
O pojawieniu sie objawéw OM oraz ich intensywnosci
moga takze decydowaé predyspozycje genetyczne.
Molekularne podstawy OM sg aktualnie analizowane
w licznych badaniach genetycznych, stad wiadomo, ze
np. toksycznos¢ w obrebie blony sluzowej jamy ustnej
po stosowaniu metotreksatu (MTX), podawanego
w profilaktyce GVHD (choroby przeszczep przeciw
biorcy, ang. graft v. host disease) w allo-HSCT (alloge-
nicznym przeszczepieniu krwiotwérczych komorek
macierzystych), jest wieksza u chorych z mniejsza
aktywnoscig genu reduktazy 5,10-metylenoczterohy-
drofolianu (MTHREF) [1].

Tabela II. Czynniki wplywajace na pojawienie si¢
i nasilenie objawow OM [4]

Table II.  Factors affecting the emergence and
intensification of OM symptoms [4]

charakterystyka czynnika

ey zwiekszajacego ryzyko OM

fluorouracyl, metotreksat,
doksorubicyne, cyklofosfamid,
mukotoksyczny | cisplatyne, etopozyd, busulfan,
cytostatyk bleomycyna, alakaloidy Vinca,
mitomycyna, hydroksymocznik,
melfalan i inne

dzienna dawka frakcyjna
promieniowania, obszar
napromieniania, jednoczesne
stosowanie chemioterapii

radioterapia

stan btony . .

p N obecne ogniska zakazenia

sluzowej jamy A2 . 0

ustnej ubytki préochnicowe,
polimorfizm pojedynczego
nukleotydu MTHFR C677T

SR u pacjentéw leczonych
metotreksatem;

wiek <20rz.i>50rz.

dieta niedozywienie

wydzielanie -

sliny kserostomia

wspotistniejgce -

choroby neutropenia

A nosicielstwo wirusa Herpes

simplex
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Niewatpliwie istotny dla wystagpienia OM jest
obszar napromieniania. Bowiem u niemal 100% cho-
rych z rakiem jezyka, poddawanych radiochemiote-
rapii, wystapia objawy zapalenia blony sluzowej jamy
ustnej. Wysoki odsetek takich powiklan wystepuje
jednak tez u pacjentéw z napromienianiem catego
ciata [5,6].

Objawy OM moga by¢ zwigzane z wystapieniem
dysfagii, zaburzen smakowych (ang. dysgeusia), proble-
mow z przezuwaniem i potykaniem pokarmu, a takze
trudnosci z méwieniem. Wszystkie wymienione
symptomy moga prowadzi¢ do znacznego spadku masy
ciala pacjenta i w efekcie konieczno$ci zywienia sonda
zoladkowq czy zywienia pozajelitowego. OM obniza
jako$¢ zycia chorego, ale takze ogranicza mozliwosci
leczenia choroby nowotworowej w wyniku koniecz-
nosci redukcji dawki cytostatyku/napromieniania lub
nawet odroczenia terapii. Niekiedy bywa tez potrzebna
bardziej ztozona farmakoterapia, ktora obejmuje m. in.
podanie antybiotykéw, a bol towarzyszacy temu powi-
ktaniu bardzo czesto wymaga zastosowania silnego
analgetyku (w tym morfiny), Srodkéw znieczulajacych
miejscowo, lekdw przeciwzapalnych [7]. Dlatego aktu-
alnie przywiazuje sie bardzo duza wage do profilaktyki
oraz alternatywnych sposobow leczenia OM, ktore
obejmuja laseroterapie, czynniki wzrostu (np. czynnik
wzrostu keratynocytéw), cytokiny, czy krioterapie,
ktdra poprzez zmniejszenie przeptywu krwi w obrebie
blony sluzowej ogranicza w niej transport lekéw muko-
toksycznych [8-10]. Inne zwigzki, ktére poddawane sg
ocenom w badaniach przedklinicznych i klinicznych
to kwas hialuronowy (ang. hyaluronic acid; HA), czy
aminokwasy pobudzajace synteze kolagenu.

Kwas hialuronowy jest glikozaminoglikanem
(GAG) bedacym istotnym skladnikiem macie-
rzy pozakomoérkowej, ale zlokalizowanym takze
wewnatrzkomorkowo, jak i na powierzchni komorek.
HA wystepuje w calym organizmie, lecz w wigkszych
ilosciach jest obecny w skorze, sznurze pepowinowym,
mazi stawowej i ciele szklistym oka. Ze wzgledu na
wystepowanie HA w formie kwasowej, zasadowej oraz
w postaci wielu soli proponuje sie okreslenie HA jako
»hialuronianu”. Wielokierunkowe dziatanie tego pro-
stego strukturalnie zwigzku wynika m.in. z dfugosci
tancucha, ale takze z wigzania sie z licznymi biatkami
(hialadherynami) o réznym rozmieszczeniu komor-
kowym i ich ekspresji oraz faczenia si¢ z receptorami
powierzchni komorek, np. CD44, ktéry uczestniczy
m.in. w procesach angiogenezy [11, 12].

Wyrdzniajaca cechg HA jest przede wszystkim
zdolnos¢ do wigzania wody w iloéci do 1000 razy prze-
kraczajgcej jego mase i tworzenie roztworéw o duzej
elastycznosci, co odgrywa istotng role w procesach
transportu jonow i substancji odzywczych w tkance,
zapewniajac jej integralnos¢, sprezystos¢ i nawilzenie.
Inne aktywnoéci HA obejmuja dziatanie antyangio-
genne, przeciwzapalne, immunosupresyjne i hamujace
proliferacje [12].

HA wykazujac tak liczne, zréznicowane funkcje
jest aktualnie wykorzystywany w réznych wskaza-
niach, m.in. w reumatologii (np. w zwyrodnieniu sta-
wow), okulistyce (poprawia nawilzenie gatki ocznej),
urologii (np. w tagodzeniu objawéw w zapalenia peche-
rza moczowego) i ginekologii (np. w atrofii i dystrofii
blony sluzowej pochwy). Ze wzgledu na ulatwienie
gojenia sie ran i redukcje pooperacyjnych odczynow
przekrwiennych HA sprawdza sie w leczeniu ran,
oparzen iinnych uszkodzen skory [13]. Proces gojenia
ran jest ztozony i sklada sie z kilku nakladajacych sie
na siebie etapow: hemostazy, zapalenia, proliferacji
oraz remodelingu [12]. Hialuronian uczestniczy we
wszystkich wymienionych fazach na drodze skom-
plikowanych mechanizméw, m.in. poprzez nasilenie
ekspresji kolagenu typu Iistotnego dla procesu blizno-
wacenia i proceséow wioknienia, stymulacje migracji
i proliferacji keratynocytéw uczestniczacych w napra-
wie naskorka, stymulacje angiogenezy, zwiekszanie
ekspresji TGF-P1 i -2 uczestniczacych w tworzeniu
blizny [12]. Przyspieszone gojenie rany pod wpty-
wem hialuronianu wykazano w badaniach z uzyciem
modelu zwierzecego, jak i uludzi [14-17]. Jadaud i wsp.
u dorostych pacjentéw z OM (n = 27) analizowali sku-
tecznos¢ spreju zawierajacego HA oraz aminokwasy:
L-proling, L-leucyne, L-lizyne i glicyng. Aminokwasy
wspierajg proces regeneracji uszkodzonej btony slu-
zowej poprzez pobudzanie syntezy kolagenu, dlatego
ich potaczenie z hialuronianem oceniano u pacjentow
z zapaleniem blony §luzowej jamy ustnej. Do badania
byli wlaczani pacjenci z objawami, wg skali WHO:
1(n=2),2(n=17)i3 (n=38). Compliance mierzono
w punktach czasowych: 0,2h,24h,72h, 7 dnii 14 dni.
Autorzy badania wykazali istotng statystycznie reduk-
cje bolu juz po 2 godzinach od aplikacji, a takze dalsze
stopniowe ustepowanie dolegliwosci bolowych w ciagu
dwoch tygodni. Obserwowano takze redukcje zmian
zapalenia bton §luzowych u analizowanych pacjentow
juz po 72 h, co ulatwialo przelykanie pokarméw sta-
tychiptynnych. Stan wszystkich pacjentéw ulegl istot-
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nej poprawie w trakcie 2-tygodniowej obserwacji. Nie
zarejestrowano takze zadnych dziatan niepozadanych,
a compliance oceniono na poziomie bardzo dobrym.
Autorzy w podsumowaniu wysoko oceniaja badany
produkt, chociaz zaznaczajg potrzebe przeprowadzenia
randomizowanych, kontrolowanych badan z uczest-
nictwem wigkszej grupy pacjentéw [7]. Skutecznosé
zelu zawierajacego hialuronian potwierdzono takze
w randomizowanym badaniu u 120 chorych z nawra-
cajacymi aftami (ang. recurrent aphthous ulcers; RAU)
[18], a takze w badaniu Lee i wsp. u pacjentéw z choroba
Behceta (zapalenie naczyn m.in. z bolesnymi owrzo-
dzeniami skory i bton sluzowych) oraz RAU [19].

Jednym z preparatow, ktore utatwiag profilaktyke
oraz leczenie wspomagajace OM, jest wyréb medyczny
Revicord Muco Spray, ktorego sktad zostal opraco-
wany w oparciu o wyniki dostepnych badan klinicz-
nych u pacjentéw. Sprej zawiera siedem sktadnikow
o potwierdzonym korzystnym dziataniu w procesie
gojenia sie ran (tabela III). Oprécz omdéwionych powy-
zej zwigzkow, kwasu hialuronowego i aminokwaséw,
sprej zawiera takze witamine E, cynk, propolis, rumia-
nek i aloes.

Tabela III. Skfad wyrobu medycznego Revicord Muco
Spray

Table ITII. The composition of the Revicord Muco
Spray medicinal product

Sktadnik Dziatanie

Hialuronian sodu |przyspiesza proces gojenia
ran, uszkodzen skory i bton
sluzowych

Aminokwasy —
(L-Proline,
L-Leucine,
L-Lysine, Glycine)

wspierajg proces regeneracji
uszkodzonej btony sluzowej
poprzez pobudzanie syntezy
kolagenu

zmniejsza natezenie zmian
zapalnych skory w obszarze
napromienianym, posiada
witasciwosci przeciwgrzybicze
i immunomodulacyjne

Aloes

zapobiega i tagodzi objawy
zapalenia btony sluzowej
jamy ustnej dzieki szerokiemu
dziataniu biologicznemu we
wszystkich stadiach OM

Propolis

dziata antyseptycznie
i tagodzgco

chroni btone sluzowg jamy
ustnej poprzez wtasciwosci
antyoksydacyjne

jest niezbedny w procesie
naprawy tkanek, ma dziatanie
antyoksydacyjne

Rumianek

Witamina E

Cynk

Witamina E (tokoferol) jest powszechnie znanym
antyoksydantem, ktdéry zapobiega utlenianiu biatek,
lipidéw i DNA. Dodatkowo tokoferol dzieki dobre;j
penetracji do warstwy lipidowej skory wzmacnia blony
komorkowe i efektywnie zatrzymuje w komorkach
wode. Wlasciwosci przeciwutleniajace witaminy E
sg wykorzystywane zaréwno w kosmetologii, jak
i w przemysle farmaceutycznym, jest bowiem sklad-
nikiem licznych preparatéw dermatologicznych. Jego
zastosowanie w celu ulatwienia gojenia ran wynika
przede wszystkim z wlasciwosci cytoprotekcyjnych
[20]. Skutecznosé¢ witaminy E w terapii OM oceniano
m.in. w randomizowanym, podwdjnie zaslepionym
badaniu z uzyciem placebo u 18 pacjentéw onkolo-
gicznych. Oceny zmienionej zapalnie blony sluzowej
jamy ustnej dokonywano przed rozpoczeciem leczenia
oraz po 5 dniach miejscowego podania tokoferolu. U
6 z 9 pacjentéw otrzymujacych witamine E nastgpita
catkowita redukcja objawéw OM (istotna statystycz-
nie réznica wzgledem grupy otrzymujacej placebo)
[21]. Interesujace wyniki badania uzyskali takze
El-Housseiny i wsp., ktérzy poréwnali skuteczno$é
witaminy E podawanej miejscowo i doustnie u pacjen-
tow pediatrycznych z OM w wyniku prowadzonej
chemioterapii (n = 80). W grupie dzieci z miejscowq
aplikacja witaminy w dawce 100 mg uzyskano istotng
redukcje objawéw OM w ciagu 5 dni prowadzonych
obserwacji. Takiej znaczacej poprawy nie wykazano
w grupie poréwnawczej [22]. W badaniu Azizi i wsp.
takze oceniono skuteczno$¢ witaminy E po podaniu
miejscowym (gr. 1) i doustnym (200 mg/24 h; gr. 2)
u 76 pacjentéw z nowotworami hematologicznymi
poréwnujac wyniki do grupy otrzymujacej placebo (gr.
3). Pacjenci z gr. 1 aplikowali tokoferol na zmienione
zapalnie blony §luzowe 2 dni przed chemioterapig oraz
do 20 dni po kazdym cyklu i tylko w tej wlasnie grupie
chorych wykazano istotne ustgpienie dolegliwosci
bdlowych oraz mniej przypadkéw OM [23].

Cynk jest pierwiastkiem $ladowym niezbed-
nym do prawidlowego funkcjonowania organizmu.
Zapotrzebowanie na cynk ro$nie wraz z wiekiem
i u 0s6b dorostych wynosi 10-15 mg/24 h. Kation
ten wchtania si¢ w dwunastnicy i jelicie cienkim,
gromadzac sie w najwiekszych ilo§ciach w mie-
$niach, ko$ciach, skorze, mozgu, watrobie i nerkach.
W organizmie jony cynku tworzg stabilne kompleksy
z biatkami, m. in. z albuminami i alfa2-makroglobu-
linami w osoczu. Pierwiastek ten pelni liczne funkcje,
m.in. uczestniczy w procesach replikacji i naprawy
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DNA, w regulacji przekazywania sygnaléw w obrebie
komorki wplywajac na ich proliferacje i dojrzewanie
oraz apoptoze. Jony cynku sa takze elementem budul-
cowym ponad 300 enzymoéw (np. karboksypeptydazy,
dehydrogenazy alkoholowej), jak réwniez bywaja ich
aktywatorem (np. dla dehydropeptydazy). Ponadto
kation ten wplywa na status oksydacyjno-redukcyjny
komorek na drodze kilku mechanizméw, m.in. jako
skfadnik dysmutazy ponadtlenkowej uczestniczacej
w procesie neutralizacji rodnika ponadtlenkowego,
a takze stymulujac synteze waznych bialek bogatych
w reszty cysteiny: metalotionein, bedacych zmiata-
czami wolnych rodnikéw [24,25]. Cynk poprzez wplyw
na liczne biologiczne funkcje reguluje takze proces
gojenia sie ran, a jego niedobdr sprzyja zmianom zapal-
nym skory [26]. Jony cynku sa niezbedne do dziatania
alkalicznej fosfatazy, ktdra bierze udzial w regulacji
procesu zapalnego. Metal ten wplywa takze na ak-
tywnos¢ metaloproteinaz macierzy, pelnigcych istotna
role w degradacji waznego bialka, jakim jest kolagen,
aréwnowaga miedzy procesami syntezy i katabolizmu
kolagenu ostatecznie determinuje przebudowe blizny
i prawidlowe gojenie sie rany [27]. Kationy cynku
dodatkowo hamujg degranulacje komoérek tucznych
i w konsekwencji uwalnianie mediatora stanu zapal-
nego - histaminy [26].

Propolis (kit pszczeli) jest kolejnym skladnikiem
wyrobu medycznego Revicord Muco Spray przezna-
czonym dla pacjentéw z OM. Propolis jest produktem
pszczelim wykazujacym dzialanie antyoksydacyjne,
cytoprotekcyjne, przeciwzapalne i przeciwdrobno-
ustrojowe. Ze wzgledu na liczne wla$ciwosci lecznicze
propolis wchodzi w sktad produktéw leczniczych,
suplementow diety, jak i kosmetykow. Kit pszczeli jest
zroédlem ponad 300 zwiazkow, w tym licznych wita-
min (A, B1, B2, B5, B6, C, D, E) oraz biopierwiastkéw
(m.in. wapn, mangan, magnez, cynk, miedz, krzem,
zelazo, s6d, potas). Sktad propolisu jest w duzym
stopniu zalezny od miejsca, z ktorego pochodzi oraz
rasy zbierajacych go pszczot [28]. Korzystne dziatanie
propolisu w profilaktyce i leczeniu OM wykazano np.
w badaniu Piredda i wsp. u pacjentek z rakiem piersi
(n = 60) poddawanych chemioterapii (leczenie dokso-
rubicyng i cyklofosfamidem). Grupa eksperymentalna
w przeprowadzonym badaniu otrzymywata do ptuka-
nia propolis i wodoroweglan sodu, natomiast grupa
kontrolna jedynie NaHCO, Zadna z pacjentek otrzy-
mujacych propolis nie wykazywata zmian OM > G1 (wg
NCI-CTCAE v 4.0), ktére wystapily u 16,7% chorych

w gr. kontrolnej. Kit pszczeli byt dobrze tolerowany
przez pacjentki i okazat si¢ bezpieczny w analizowa-
nej grupie (jedynie u 2 0s6b zaobserwowano reakcje
skorne) [29]. Korzystne dziatanie propolisu w postaci
plukanek wykazano takze u pacjentéw z OM z nowo-
tworami glowy i szyi (n = 20), w poréwnaniu do oséb
otrzymujacych tylko wode (n = 20). U 65% pacjentow
leczonych propolisem zaobserwowano catkowite usta-
pienie objawéw OM w siddmym dniu terapii. Zdolnos¢
jedzenia i picia byly poréwnywalne w obu analizowa-
nych grupach, jednakze w grupie eksperymentalnej
wykazano istotnie zmniejszenie wielkoéci rany oraz
rumienia [30]. Tak istotnej poprawy objawéw OM nie
zaobserwowano natomiast w postaci ostrej (wynik
w skali Oral Assessment Guide > 3) u pacjentéw pedia-
trycznych otrzymujacych chemioterapie [31].

W profilaktyce i leczeniu OM wykorzystywane
sg rowniez wlasciwoéci rumianku pospolitego (lac.
Matricaria recutita), ktorego status jako rosliny lecz-
niczej okreéla m.in. Farmakopea XI. Rumianek jest
zrodlem szeregu zwigzkéw (np. chamazulen, a-bisabol,
apigenina, matrycyna) o dziataniu przeciwzapalnym,
przeciwbakteryjnym, przeciwgrzybiczym, fagodzacym
swedzenie, pieczenie i bol. Aktywnos¢ przeciwzapalna
tej roéliny polega na hamowaniu cyklooksygenazy,
5-lipooksygenazy oraz prostaglandyn PGE2 [32].
Dzialanie ekstraktéw z rumianku (0,5%; 1%; 2%)
w leczeniu OM oceniano m.in. w randomizowanym,
kontrolowanym badaniu klinicznym z udzialem 40
pacjentéw poddanych allogenicznemu przeszczepie-
niu krwiotwdérczych komérek macierzystych (ang.
hematopoietic stem cell transplantation; HSCT),
czesto doswiadczajacych powiktania zapalenia blony
$luzowej jamy ustnej [33]. Autorzy wykazali bardzo
korzystny efekt 1% roslinnego ekstraktu na redukcje
czestotliwosci i czasu trwania objawoéw OM, ostatecz-
nie rekomendujgc rumiankowe ptukanki jamy ustnej
w tej grupie chorych [33]. Roéling o podobnych wtasci-
wosciach leczniczych jest aloes (fac. Aloe vera), ktory
jest zrodtem ponad 200 aktywnych sktadnikéw (m.in.
witamin: B1, B2, B3, B6, B9, B12, A, C, E; mineraléw:
wapn, chrom, magnez, cynk, miedz, selen, sod, zelazo,
potas, mangan; 18-20 aminokwaséw oraz licznych
kwaséw tluszczowych np. przeciwzapalnego kam-
pesterolu). Aloes dzieki wlasciwosciom $ciggajacym,
przeciw$wiadowym, nawilzajacym, przeciwzapalnym
sprawdza si¢ w leczeniu ran, oparzen, tuszczycy oraz
innych probleméw dermatologicznych [34]. W bada-
niach na zwierzetach po aplikacji zelu z aloesem
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wykazano takze dzialanie przeciwnowotworowe,
przeciwwirusowe i immunostymulujace. Korzystne
dzialanie aloesu w procesie gojenia ran ttumaczy sie
réznymi mechanizmami, m.in. ograniczeniem wazo-
konstrykcji i w efekcie zwigkszeniem przeptywu krwi
przezrozszerzenie wlosowatych naczyn krwionosnych,
zwiekszeniem syntezy kolagenu, dostarczeniem tlenu
do komérek, hamowaniem cyklooksygenazy, hamowa-
niem kolagenaz i metaloproteinaz oraz aktywowaniem
makrofagdw [34]. Skuteczno$¢ soku z aloesu w prewen-
cji OM po radioterapii u 61 chorych z nowotworami
glowy i szyi oceniali Puataweepong i wsp. (badanie
randomizowane, kontrolowane, podwdjnie za$lepione,
z uzyciem placebo). U pacjentéw, u ktérych byt apli-
kowany zel z sokiem z aloesu zaobserwowano istotnie
mniej przypadkéw ostrego zapalenia blony sluzowej
jamy ustnej (ang. severe mucositis) niz w grupie otrzy-
mujacej placebo (53 vs. 87%). Nie wykazano jednak
opdznienia wystapienia tego powiklania u chorych
z OM [35].

Pismiennictwo

Utrzymanie cigglosci bariery sluzéwkowej pod-
czas leczenia przeciwnowotworowego jest szczegolnie
istotne, aby zminimalizowa¢ ryzyko wystapienia
kolejnych powiklan oraz kontynuowac leczenie prze-
ciwnowotworowe, dlatego analiza wynikéw licznych
badan klinicznych przeprowadzonych u pacjentéw
z zapaleniem blony §luzowej jamy ustnej w wyniku
chemio- i radioterapii pozwala wytypowa¢ zwiazki
wyrdzniajacej sie skutecznosci.
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