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Abstrakt

Kolagen jest biatkiem i jednym z gléwnych elementow budulcowych naszej skory. Znajduje
si¢ w koS$ciach, $ciggnach, wigzadlach, narzagdach wewnetrznych, naczyniach krwionos$nych
oraz wyscidtce jelit. W naszym organizmie kolagen umozliwia spdjnos¢ tkanek i narzadow,
wplywa na nawilzenie, odpornos¢ i elastycznosé skory, zmniejsza ryzyko rozwoju chorob
zwyrodnieniowych stawow. Jego produkcja maleje wraz z wiekiem. W zwiazku z tym coraz
wigce] 0sob przyjmuje suplementy kolagenu. Udowodniono, zZe takie postgpowanie moze
przynies¢ wiele korzysci organizmowi. Przyjmowanie kolagenu droga doustng moze by¢
skutecznym sposobem na poprawe jakosci skory, zwigkszeniu nawilzenia i opdznieniu
procesow jej starzenia si¢. Peptydy kolagenowe sa potencjalnymi §rodkami terapeutycznymi
w leczeniu choroby zwyrodnieniowej stawdw 1 utrzymaniu zdrowia stawow. Suplementacja
kolagenem moze by¢ elementem medycyny prewencyjnej w zakresie choréb uktadu krazenia.
poniewaz istotnie zmniejsza mase tluszczowag i zwigksza mase beztluszczowa, ponadto
prowadzi do obnizenia stezenia LDL. Korzystny wplyw odnotowano rowniez na wlosy i

paznokcie, jak rOwniez na prace mozgu.

Stowa kluczowe: kolagen, suplementacja, skora, antiaging, ko$ci, chrzastka, paznokcie,

wtosy, uktad krazenia, mozg

Abstract

Collagen is a protein and one of the main building blocks of our skin. It is found in bones,
tendons, ligaments, internal organs, blood vessels, and the lining of the intestines. In our body,
collagen enables the cohesion of tissues and organs, affects hydration, resistance and
elasticity of the skin, reduces the risk of developing degenerative joint diseases. Its
production decreases with age. As a result, more and more people are taking collagen
supplements. It has been proven that doing so can bring many benefits to the body. Taking
collagen orally can be an effective way to improve the quality of the skin, increase hydration
and delay the aging process. Collagen peptides are potential therapeutic agents for treating
osteoarthritis and maintaining joint health. Collagen supplementation may be an element of
preventive medicine in the field of cardiovascular diseases. as it significantly reduces fat
mass and increases lean mass, it also leads to lower LDL concentrations. A beneficial effect
was also noted on hair and nails, as well as on brain function.

Key words: collagen, supplementation, skin, antiaging, bones, cartilage, nails, hair,

cardiovascular, brain
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Wstep

Kolagen jest biatkiem i jednym z gléwnych elementow budulcowych naszej skory. Znajduje
si¢ w koS$ciach, $ciggnach, wigzadlach, narzagdach wewnetrznych, naczyniach krwionos$nych
oraz wysciotce jelit. Glownymi aminokwasami budujacymi kolagen sa prolina, glicyna i
hydroksyprolina. W naszym organizmie kolagen umozliwia sp6jno$¢ tkanek i narzadow,
wplywa na nawilzenie, odporno$¢ i elastycznos¢ skory, zmniejsza ryzyko rozwoju chorob
zwyrodnieniowych stawow. Jego produkcja maleje wraz z wiekiem, ale niektore czynniki
mogg dodatkowo ten proces nasili¢ m.in. nadmierna ekspozycja na stonce, palenie tytoniu,
nadmiar alkoholu oraz brak snu i aktywnosci fizycznej. Udowodniono, ze suplementacja
preparatéw zawierajacych kolagen moze zmniejszy¢ stan zapalny i1 stymulowaé syntezg tego

biatka w organizmie [19,24].

Cel pracy
Przeglad pis$miennictwa dotyczacego wptywu doustnej suplementacji kolagenu na kondycje
skory 1 procesy jej starzenia si¢, na chrzastke stawowa, kosci, uklad krazenia oraz inne

narzady i struktury organizmu, takie jak: mézg, paznokcie, wtosy.

Materialy i metody
Przeglad literatury dostgpnej w PubMed, GoogleScholar. Abstrakty, komentarze 1 artykuty w

jezyku innym niz angielski zostaty wykluczone.

Kolagen w codziennej diecie i jego suplementy

Suplementacja staje si¢ coraz popularniejsza praktyka wsrdd wielu grup wiekowych. Ma na
celu uzupetni¢ normalng diete dzigki skoncentrowanym zrédlom witamin czy sktadnikow
mineralnych w formie lekéw lub - znacznie czgéciej — suplementéw diety, majacych
odzywczy lub fizjologiczny efekt. Z przeprowadzonych badan wynika, ze az 67,2% Polakéw
stosuje suplementy diety (27) — a ¥4 z nich zazywa je czg$ciej niz przed pandemig COVID-19.

Badania wsréd dorostych Amerykanow wskazywaty, ze nawet 77% z nich regularnie stosuje

90



suplementy diety (28). Natomiast w grupach sportowcow oraz kobiet ciezarnych odsetek ten
przewyzsza 90%. O ile kobiety w cigzy decyduja si¢ na suplementacje pod wptywem zalecen
lekarskich (25), to w grupie sportowcoOw suplementy sa przyjmowane pod wplywem namowy
np. trenera lub znajomych, a zaledwie 4% z nich konsultuje zazywanie suplementow diety ze
specjalistg- lekarzem Iub dietetykiem (26). Wedlug najnowszych badan najczesciej
spozywane sg suplementy witaminowo-mineralne (81%), nast¢gpnie suplementy na poprawe
wygladu skory, wlosoéw 1 paznokei (33,2%) oraz wzmacniajace stawy 1 kosci (31,4%) (27).
Publikacja amerykanskiego Nutrition Business Journal z 2017 wskazuje, ze coraz wigkszym
zainteresowaniem na rynku suplementow diety ciesza si¢ $rodki wspomagajace: uktad
pokarmowy (tj. enzymy i probiotyki), urode (kolagen), funkcje poznawcze oraz suplementy

zawierajace kannabidiol [29].

Wedlug zalecen Instytutu Zywnosci i Zywienia suplementacje powinny stosowaé grupy:
- osoby doroste na niskoenergetycznej diecie,

- osoby stosujace ograniczenia lub eliminacje w diecie,

- osoby w podesztym wieku,

- kobiety po menopauzie,

- kobiety w cigzy [30].

Coraz wigksza wage przyklada si¢ do suplementacji kolagenu. Jest to zwigzane przede
wszystkim z faktem, ze wraz z wiekiem nastgpuje jego utrata. Rozpoczyna si¢ ona w wieku
18-29 lat, po 40. roku zycia spadek wynosi — $rednio o 1% na rok, a po 80. roku zycia
produkcja kolagenu spada o 75% w odniesieniu do mtodszych dorostych. Dodatkowe
czynniki przyspieszajace jego utrat¢ to alkohol, papierosy, wolne rodniki, dieta
ubogobiatkowa z malg ilo§cig warzyw 1 owocow [11]. Suplementacja kolagenem ma na celu:
utrzymanie prawidtowej elastycznosci, jedrnosci i nawilzenia skory, a takze dziatanie
przeciwstarzeniowe, ktore redukuje zmarszezki [18,11,12,14]. Ponadto wptywa na zdrowie
wlosOw 1 paznokci, zwicksza gesto$¢ masy kostnej i masy mie$niowej, zmniejsza bol
towarzyszacy chorobie zwyrodnieniowej stawdw 1 wspomaga gojenie ran [9,3,4,5,6]. Wsrod
dostepnych produktéw spozywczych w diecie najwigcej kolagenu jest w: galaretach
wieprzowych, rybnych i owocowych, salcesonie, podrobach (serce, watroba), gotowanych

kurzych tapkach i chrzgstkach zwierzecych. Poddajac je dziataniu wysokiej temperatury (50-
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100°C) dochodzi do hydrolizy kolagenu i powstania zelatyny, ktora jest rozpuszczalnym
zwigzkiem biatkowym. Oprocz tego, kolagen wystepuje pod postacia kolagenu
hydrolizowanego (HC), niedenaturowanego 1 weganskiego. Najpopularniejszym
suplementem jest HC. Jego produkcja obejmuje ekstrakcje kolagenu ze skor bydlecych,
wieprzowych 1 z kos$ci kurczaka, a takze ze skor i kosci rybich, meduz, gabek i innych
bezkregowcoOw wodnych [10,12]. Tak pozyskany kolagen jest poddawany hydrolizie
enzymatycznej prowadzacej do powstania bardziej przyswajalnych peptydéw o mniejszej
masie. Jego aktywnos$¢, dziatanie przeciwdrobnoustrojowe i przeciwutleniajace zalezy od
stopnia hydrolizy i1 rodzaju enzymu uzytego w procesie[10]. Poréwnujac hydrolizowany
kolagen do Zelatyny, HC odznacza si¢ rozpuszczalnos$cig zarowno w goracej, jak 1 w zimnej
wodzie, podczas, gdy zelatyny rozpuszczaja si¢ tylko w goracej. Przewaga HC jest rowniez
tatwiejsze trawienie w przewodzie pokarmowym. Wartosci odzywcze kolagenu
hydrolizowanego i1 zelatyny sa takie same. Hydrolizowany kolagen jest, wigc bardziej
uniwersalny od zelatyny. Dostepny jest dostepny w postaci kapsutek, proszkéw, napojow
wzbogaconych witaminami (A, E, C) i cynkiem, ktore dodatkowo stymuluja biosynteze

kolagenu [23].

Na rynku farmaceutycznym dostepne sa rowniez suplementy kolagenu zawierajace peptydy o
niskiej masie czasteczkowej (LMWCP), ktore sa lepiej wchtaniane 1 aktywne biologicznie.
LMWCP to zhydrolizowany kolagen pozyskiwany ze skoéry suma sutchi o zwarto$ci
tripeptydow powyzej 15%, w tym 3% glicyny-proliny-hydroksyproliny (Gly-Pro-Hyp).
Udowodniono, ze doustne przyjmowanie 1 g tej formy kolagenu przez 12 tygodni, istotnie
przyczynito si¢ do redukcji zmarszczek, poprawy nawilzenia i1 elastyczno$ci skory wsrod
kobiet w wieku 40-60 lat [18]. Jest to bardzo istotny wniosek, gdyz skory ryb morskich oraz
inne bezkregowce wodne np. meduzy moga stanowi¢ obiecujaca alternatywe, mimo
mniejszej zawarto$ci proliny i hydroksyproliny, w poréwnaniu ze skorami pochodzenia
bydlecego 1 wieprzowego[10]. Ponadto zmniejszaja ryzyko wystapienia choroby prionowej,
swinskiej grypy oraz rozwigzuja dylematy religijne 1 etyczne, wynikajace ze spozywania
produktéow pozyskanych, ze zwierzat ladowych [11,14]. Kolagen morski poza redukcja
zmarszczek, poprawg elastycznos$ci skory i1 jej wygladu, przyspiesza gojenie ran oraz
regeneracje tkanki kostnej 1 chrzestnej poprzez nasilenie proliferacji 1 migracji fibroblastow i
keratynocytow. Mniejsza masa czgsteczkowa kolagenéw morskich zwieksza ich
rozpuszczalno$¢ w wodzie, co nadaje im bardziej higroskopijne wihasciwosci [12]. W

badaniach nad wlasciwosciami kolagenu pozyskanego z tusek ryb mlecznych Chanos,
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Chanos udowodniono jego zdolno$ci do pochtaniania wilgoci, zatrzymywania wody,

dzialanie anti aging i zdolno$¢ do pochtaniania UVA 1 UVB [13,11].

Warto wspomnie¢, ze hydrolizowany kolagen stosowany jest takze jako dodatek do zywnosci,
ktéry ma wilasciwosci przeciwutleniajace, zwicksza gestos¢ produktow i jednoczesnie nadaje
im klarowno$¢ oraz poprawia wilasciwosci smakowe, a takze odzywcze. Znane sg soki
pomaranczowe, jabtkowe [11] wzbogacane hydrolizowanym kolagenem z ryb, fermentowane
napoje mleczne, napdj chryzantemowy oraz zupy [11]. Popularne moze sta¢ si¢ dodawanie
peptydéw biatkowych do kawy, mimo Ze napdj ten parzony jest w wysokiej temperaturze
195-205°F (90-96°C). Nie powoduje to jednak denaturacji biatek, gdyz poczatek tego
procesu dla suplementow kolagenu w suchej postaci rozpoczyna si¢ w temperaturze 302°F
(150°C). Dla porownania temperatura, przy, ktorej rozpoczyna si¢ proces degradacji biatek w
zelatynie wynosi 290°C [22]. Oznacza to, ze suplementy kolagenu s3 wytrzymale
fizykochemicznie i mogg by¢ z powodzeniem wykorzystywane jako dodatki do zywnosci i

wypelniacze w przemysle spozywcezym [11].

Oproécz zelatyny 1 hydrolizowanego kolagenu obiecujace sa jego weganskie formy. Weganski
kolagen jest obecnie trudno dostepny na rynku. Do jego produkcji wykorzystywane sg
bakterie (E.coli, B.brevis) oraz drozdze (Pichia pastoris, Saccharomyces cerevisiae,
Hansenula polymorpha) [17,20]. Do genomu mikroorganizméw wprowadza si¢ geny
odpowiedzialne z produkcje danego typu kolagenu ludzkiego (I, II, III) 1 tak powstaje
zrekombinowany produkt. Catos¢ potraktowana jest pepsyna, aby otrzymac czysty, wtasciwy
kolagen pozbawiony lizatéw komoérkowych 1 produktéw ubocznych [16]. Badacze caty czas
pracuja nad udoskonalaniem technik inzynierii genetycznej. Kolagen weganski moze mie¢
wiele korzy$ci m.in. stwarza mniejsze ryzyko alergii, ma lepszy profil bezpieczenstwa, a
koszty produkcji przy uzyciu mikroorganizmoéw sg potencjalnie mniejsze i mniej szkodliwe
dla srodowiska niz pozyskiwanie kolagenu zwierzecego. W dodatku jest obiecujacy dla

kosmetologii w rozwijaniu linii weganskich kosmetykow.

Przyjmuje si¢, ze bezpieczna dzienna dawka kolagenu miesci si¢ w zakresie 2,5-15 g, w
zalezno$ci od rodzaju suplementu i powodu, z jakiego jest przyjmowany [9]. Szczegodlng
ostrozno$cig powinny wykazaé si¢ alergicy, czy osoby cierpigce na tuszczyce, kolagenozy,
czy zapalenia naczyn. W dotychczasowych badaniach nie ustalono maksymalnych dawek,
jednak objawy niepozadane wystgpowaty czesciej u osob, ktore spozywaly powyzej 4000 mg
kolagenu na dobe.
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Zghaszane skutki uboczne najczesciej dotyczyty:

-uktadu pokarmowego: wystgpowaly zaparcia, nieprzyjemny posmak w ustach, spadek
apetytu.
-hiperkalcemii,

-zmgczenia, bolu migsni, stawow [34,36]

Opisywano takze inne czynniki, ktore warto wziag¢ pod uwage w przypadku suplementacji
kolagenem:

- dzialania niepozadane zwigzane z obecnoscia reakcji nadwrazliwosci na alergeny, z ktorych
te suplementy sg produkowane: ryby, skorupiaki, jajka. Ich obecno$¢ zostata powigzana z

wystapieniem zagrazajacej zyciu reakcji anafilaktycznej [35]

- dodawane do preparatow kolagenowych duzych dawek substancji odzywczych, ktére nie
tylko moga powodowaé charakterystyczne dla siebie objawy przedawkowania, ale jak np. w
przypadku biotyny, dawa¢ falszywie dodatnie wyniki w kierunku nadczynnosci tarczycy czy

zaburzen serca [37],

- zanieczyszczenie suplementdow kolageny metalami cigzkimi tj. kadm [38],
- obecno$¢ patogenow i zwiekszone ryzyko infekcji w przypadku kolagenu pochodzenia

zwierzecego [34].

Mimo, ze ryzyko zwigzane z przyjmowaniem kolagenu jest niewielkie, wazne jest aby si¢gac
po przebadane preparaty kolagenu i stosowac je zgodnie z zapotrzebowaniem organizmu oraz

zaleceniami specjalistow.
Wplyw kolagenu na kondycje skory

Od kilku lat na rynku coraz wigcej preparatow doustnego kolagenu jest reklamowanych jako
panaceum na starzenie si¢ skory. Jeszcze do niedawna uwazano, zZe takie suplementy sa
jedynie chwytem marketingowym i z poprawa jakosci skory maja niewiele wspolnego.
Aktualnie przeprowadzone badania dowodza, ze przyjmowanie kolagenu droga doustng moze
by¢ skutecznym sposobem na poprawg jako$ci skéry 1 opdznienie procesOw jej starzenia sie.
Jedno z pierwszych badan opublikowanych juz w 2015 r. dotyczylo przyjmowaniu peptydow
kolagenu o masie czasteczkowej 2000-5000 Da. W badanie zaangazowano 69 kobiet w

wieku 35-55 lat, ktore podzielono na dwie grupy. Grupa badana otrzymywata 2,5 g lub 5,0 g
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hydrolizatu kolagenu I pochodzacego od $win, a grupa kontrolna maltodekstryne (placebo),
raz dziennie przez 8 tygodni. Po 4 tygodniach w grupie badanej zaobserwowano wzrost
gestos¢ kolagenu w skorze wilasciwej, a takze spadek jego fragmentacji. Po 8 tygodniach
stosowania zaobserwowano tez znaczacy wzrost w nawilzeniu skory [4]. Kolejne badanie, w
ktérym wykorzystano kolagen pochodzenia zwierzecego dotyczylo stosowania suplementu,
w ktorego sktad wchodzito 300 mg kolagenu typu II z chrzastki mostka kurczaka, 100 mg
siarczanu chondroityny 1 50mg kwasu hialuronowego. W badaniu wzigto udziat 26 kobiet,
ktore codziennie, przez 12 tygodni przyjmowaly wspomniany preparat. Po tym czasie
zaobserwowano znaczne zmniejszenia linii i zmarszczek na twarzy, a takze suchos$ci i
tuszczenia si¢ skory. Co wiecej wzrosta elastyczno$¢ skory oraz wzrosta zawarto$¢ kolagenu
o 12% [54]. Takze preparaty bazujace na kolagenie rybim okazaly si¢ by¢ skuteczne.
Randomizowane, potrdjnie $lepe, kontrolowane badanie miato na celu ocene¢ bezpieczenstwa
i skutecznosci hydrolizowanego kolagenu rybiego (Vinh Wellness Collagen, VWC) na
aspekty zdrowia i jakosci skory u kobiet w wieku od 45 do 60 lat. W 12 tygodniu
suplementacji, w porownaniu z placebo, stwierdzono: wigksza procentowa poprawe ogdlnej
oceny skory (9%), zmniejszenie zmarszczek (15%), zwigkszenie elastycznosci (23%),
nawilzenia (14%), blasku (22%), jedrnosci (25%) [19]. W innym badaniu z niskimi dawkami
kolagenu z hydrolizowanej chrzastki rybiej réwniez potwierdzono jego korzystny efekt.
Stosowano 500 mg dziennie u kobiet w wiek dojrzatym, od 45-59 lat. Czas badania wynosit
90 dni. Uzyskano znaczng redukcje¢ zmarszczek: w okolicach oczodolowych, nosowo-
wargowych skory, w okolicy czotowej. Ponadto zaobserwowano wzrost echogenicznos$ci
skory wlasciwej w pordéwnaniu do placebo 1 wartosci wyjsciowych. Analiza obrazu skory za
pomoca reflektancyjnej mikroskopii konfokalnej (RCM) wykazala poprawg¢ morfologii
kolagenu [40]. Oprécz wyraznego dzialania przeciwstarzeniowego kolagen stosowany
doustnie moze by¢ pomocny w procesach regeneracji skory. W badaniu Nomoto i wsp. w
ktérym podawano hydrolizowany kolagen przez 8 tygodni, hospitalizowanym obtoznie
chorym pacjentom powyzej 65 roku zycia wykazano, ze zmniejszyla si¢ podatnos$¢ skory na
urazy spowodowane zabiegami [44]. Wplyw suplementacji hydrolizowanego kolagenu na
regeneracje skory po zabiegu laserowym oceniono w badaniu Choi i wsp. Wyniki badania

wykazaly popraw¢ procesu gojenia u pacjentéw suplementujacych kolagen [13].
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Wplyw kolagenu na kosci

W ludzkim ciele wystepuje 206 kosci. Funkcja ich jest ochrona narzadéw wewngtrznych oraz
rola dzwigni, do ktorej przyczepiaja si¢ migsnie umozliwiajac sprawniejsze wykonywanie
ruchéw. Wiokna kolagenowe wchodzace w sktad czesci organicznej tkanki kostnej

zbudowane w 80% z kolagenu typu I [52].

Spozycie biatek kolagenowych powoduje wzrost poziomu w osoczu aminokwasow tj. glicyna
i prolina bgdacych niezbednym budulcem endogennego kolagenu [1,8]. W badaniu G. Shaw i
wsp. osoby, ktore przyjmowaly 15 g zelatyny z witaming C godzing przed wysitkiem
fizycznym, wykazywaty we krwi podwojenie propeptydu kolagenu I na koncu aminowym, co
wskazuje na zwigkszong syntez¢ kolagenu. Powyzsze dane sugeruja, ze suplementowanie
zelatyny u oséb podejmujacych aktywnos$¢ fizyczng poprawia synteze kolagenu i moze

odgrywac korzystng role¢ w zapobieganiu urazom i naprawie tkanek [55].

W badaniu F. Cuneo 1 wsp. przeprowadzonym na kobietach po menopauzie z obnizong
gestoscig mineralng kosci (BMD- bone mass density ) oceniano wplyw suplementacji
hydrolizatami kolagenu na markery metabolizmu kostnego. W powyzszym badaniu nie
wykazano istotnego wptywu suplementacji diety hydrolizatami kolagenu na biochemiczne

markery przebudowy kosci u kobiet po menopauzie [16] .

D. Konig i wsp. badali dlugoterminowy wptyw suplementacji peptydem kolagenowym na
BMD odcinka ledzwiowego kregostupa i szyjki kosci udowej, okreslony za pomoca
densytometrii. W tym celu kobiety po menopauzie w wieku 46-80 lat otrzymywaly 5 g
swoistego peptydu kolagenowego (SCP- Specific Collagen Peptides) codziennie lub 5 g
maltodekstryny jako placebo. Badanie trwato rok i ukonczylo je 102 kobiety. W trakcie
badania poziom N-koncowego propeptydu prokolagenu typu 1 (P1NP- Procollagen 1 Intact
N-Terminal Propeptide) znaczaco wzrdst w grupie SCP (p = 0,007), co wskazuje na
stymulacj¢ tworzenia ko$ci. Natomiast w grupie placebo nie stwierdzono zmian w st¢zeniu
PINP (p = 0,248), podczas gdy marker degradacji kosci C-koncowy usieciowany telopeptyd
tancucha alfa kolagenu typu I (CTX- 1- carboxy-terminal crosslinked telopeptide of type 1
collagen), znacznie wzrdst (p = 0,011). Natomiast u uczestnikéw leczonych SCP nie mozna
bylo okresli¢ zadnych zmian w markerach degradacji kosci (p = 0,747). Wyniki powyzszego

badania wykazaly, iz suplementacja 5 g okre$lonych peptydéw kolagenowych znaczaco
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zwigksza BMD, a takze poziom markera kostnego PINP we krwi u kobiet po menopauzie ze

zwigzanym z wiekiem spadkiem BMD [34].

W badaniu C. Argyrou w wsp. wzigto udzial 51 kobiet po menopauzie z osteopenia, ktorg
podzielono na dwie grupy: grupa A otrzymata saszetk¢ zawierajaca 5 g peptydoéw
kolagenowych (CP- Collagen Peptides), wapn oraz witaming D3, a grupa: B suplement
zawierajgcy wapn 1 witaming D3. W grupie A poziom P1NP obnizyt si¢ istotnie o 13,1%
(p<0,001), a CTX o 11,4% (p=0,058) w ciagu 3 miesiecy suplementacji. W grupie B PINP i
CTX nie zmienily si¢. Wyniki te mogg odzwierciedla¢ zmniejszenie zwigkszonego obrotu
kostnego u kobiet po menopauzie po zastosowaniu suplementacji wapnia, witaminy D i CP.
Dodatek CP w suplemencie wapnia i witaminy D moze wzmocni¢ pozytywny wplyw na

metabolizm kostny [3].

Powyzsze badania ukazuja roznice we wplywie suplementacji kolagenu na organizm
cztowieka oraz wskazuja na potrzebe wykonania wigkszej ilosci badan umozliwiajacych
okreslenie funkcji jaka i czy suplementacja kolagenu bedzie miata w pomocy leczenia choroéb

kosci.
Wplyw kolagenu na chrzastke stawowa

Chrzastka szklista wystepuje na powierzchniach stawowych cztowieka. Komorki chrzastki
zwane chondrocytami, produkuja podstawowa jednostke strukturalng kolagenu II-
tropokolagen typu II [51]. Wraz z wiekiem dochodzi do postepujacego niszczenia chrzastki
stawowej 1 rozwija si¢ choroba zwyrodnieniowa stawow (ChZS), ktoéra jest najczestsza
chorobg stawow 1 gldwna przyczyna bolu i niepetnosprawnosci fizycznej u starszych osob
[49]. Obecnie gltowng metoda leczenia ChZS jest stosowanie niesteroidowych lekow
przeciwzapalnych. Alternatywa ukazywang coraz czg¢sciej w mediach dla tej farmakoterapii

wydaje sie stosowanie suplementéw hydrolizowanego kolagenu.

Badanie S.Kumar i wsp. przeprowadzone na osobach z rozpoznang chorobg zwyrodnieniowg
stawu kolanowego wykazato, ze peptydy kolagenowe sa potencjalnymi §rodkami
terapeutycznymi jako suplementy diety w leczeniu choroby zwyrodnieniowej stawow i
utrzymaniu zdrowia stawéw, wynik analizowany byl na podstawie zmniejszenia nasilenia
bolu w skali wzrokowo-analogowej skali bolu (VAS- Visual analogue scale) i skali WOMAC
(Western Ontario and McMaster Universities Index of Osteoarthritis) od poczatku badania

juz do 13 tygodnia jego trwania [36].
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W badaniu CCWG Bongers 1 wsp. sprawdzali wplyw krotkoterminowej suplementacji
peptydéw na poziom bolu. Wykazali oni, Ze suplementacja peptydow kolagenowych przez
okres 12 tygodni nie zmniejsza bdlu kolana u zdrowych, aktywnych oséb w $rednim i

starszym wieku, oraz nie wptywa na poziom biomarkeréw stanu zapalnego chrzastki i kosci

[8].

Natomiast wptyw dlugoterminowej suplementacji peptydéw kolagenowych na chrzastke
stawowg przedstawit O. Bruyere i wsp. Badanie przez nich przeprowadzone wskazuje, iz
dlugoterminowe (przez 6 miesigcy) przyjmowanie preparatow peptydow kolagenowych
powoduje klinicznie istotng poprawe u os6b badanych z ChZS. Osoby przyjmujace hydrolizat
kolagenu zgtaszaty obnizenie nasilenia bolu w skali VAS o 51,6% w poréwnaniu do grupy
placebo zmniejszenie nasilenia bolu o 36,5% (p<0,05). W powyzszym badaniu nie bylo
istotnej roznicy miedzy grupami po 3 miesigcach trwania badania (44,1% vs. 39,6%, p=0,53).
Podobne wyniki otrzymali Benito-Ruiz P i wsp. oraz Garcia-Coronado JM 1 wsp., ktory
réwniez réwniez przedstawili, iz dlugoterminowa suplementacja peptydoéw kolagenowych
powoduje istotne obnizenia nasilenia bolu w skali VAS oraz w skali WOMAC w poréwnaniu
z grupami placebo [6,8,21]. Kolagenowe suplementy diety mogg mie¢ réwniez ochronne

dzialanie na chrzastke stawowa [47].

Badanie D. Zdzieblik i wsp. przeprowadzone na mtodych sportowcach z problemami
bolowymi stawoéw kolanowych podczas aktywno$ci fizycznej wykazato, ze codzienne
spozycie 5 g peptydow kolagenowych przez 12 tygodni doprowadzito do statystycznie

istotnego zmniejszenia bolu stawow kolanowych w porownaniu z grupa placebo [60].
Wplyw kolagenu na uklad krazenia

Niestety obecnie nie ma wielu kompleksowych przegladow oceniajacych wplyw
suplementacji kolagenem na uklad krazenia, jednak najnowsze badania pokazuja, ze
suplementacja peptydami kolagenowymi moze pozytywnie wpltywaé na uklad sercowo-
naczyniowy. Ws§rdd najwazniejszych czynnikéw zwigkszajacych ryzyko choréb sercowo-
naczyniowych wyrézniamy: dyslipidemig¢, cukrzyce, nadci$nienie tetnicze. Ryzyko
wystapienia powaznych chorob ukladu krazenia oceniamy przy uzyciu licznych markerow
sercowo-naczyniowych. Ponizej przedstawiono wyniki badan naukowych analizujacych
wplyw suplementacji kolagenem na markery sercowo-naczyniowe (przektadajace si¢ na

ryzyko chordb sercowo-naczyniowych).
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W badaniu Naohisa i wsp. u o0sob suplementujacych kolagen zwrdécono uwage na
zmniejszenie stosunku LDL-C/HDL-C (ang. the low-density lipoprotein cholesterol to high-
density lipoprotein cholesterol ratio) stosunku cholesterolu lipoprotein o matej gestosci do
cholesterolu lipoprotein o duzej gestosci) u pacjentdw ze stosunkiem wyjsciowym > 2.5,
istotng redukcje TAGE (ang. toxic advanced glycation end-products) u wszystkich badanych
oraz w grupie wysokiego ryzyka, a takze zaobserwowano istotng redukcje CAVI (ang.
cardio-ankle vascular index) u wszystkich badanych [43].

Obiecujace wyniki przedstawia rowniez inne badanie, opublikowane przez Zahra i wsp. [58].
Zbiorcze dane wykazaty, ze suplementacja kolegenowymi peptydami istotnie zmniejsza masg
thuszczowa 1 zwigksza mas¢ beztluszczowa, ponadto prowadzi do istotnego obniZzenia
stezenia LDL (ang. low-density lipoprotein) w surowicy oraz spadku skurczowego ci$nienia
krwi.

Pomimo koniecznosci przeprowadzenia kolejnych rozbudowanych analiz na wigkszej grupie
badanych 1 z dluzszym czasem trwania suplementacji preparatami kolagenowymi wyniki
powyzej przedstawionych przegladow wskazuja, zZe suplementacja kolagenem
prawdopodobnie stanie si¢ waznym elementem medycyny prewencyjnej w zakresie chorob

uktadu krazenia.
Wplyw kolagenu na wlosy, paznokcie i mozg

W ostatnim czasie coraz czg¢$ciej pojawiaja si¢ informacje o pozytywnym wptywie réznych
suplementow, w tym kolagenu, na kondycje wlosow i paznokcei. Suplementacja tego zwigzku
ma sprawi¢, ze wlosy beda szybciej rosty, beda gestsze 1 zdrowsze, a paznokcie twarde i
dhugie. Reklam obiecujacych tak niesamowite efekty jest coraz wiecej, jednak na ten moment
nie ma badan potwierdzajacych jakikolwiek, pozytywny badZz negatywny, wpltyw doustnej

suplementacji kolagenu na wtosy [50].

Wplyw kolagenu na paznokcie dotychczas zostat opisany w jednym badaniu, ktore wykazuje
korzystne rezultaty z przyjmowania omawianej substancji. Hexsel D. 1 wsp. przeprowadzili
badanie w ktorym 25 uczestnikow spozywato przez okres 24 tygodni okre§lone bioaktywne
peptydy kolagenowe. Uczestnicy mieli wykonang ocene kliniczng, ocen¢ tempa wzrostu
paznokci i czestosci famania paznokci oraz zrobione zdjecia czterokrotnie podczas trwania
proby: na poczatku badania, po 12 i 24 tygodniach codziennego spozycia produktu i po 4
tygodniach od ostatniego spozycia. Po zakonczeniu badania podczas klinicznej oceny

zaobserwowano przynajmniej dostateczng poprawe u 88% badanych. Ponadto wykazano

99



redukcje famliwosci paznokei o 42%, natomiast tempo wzrostu paznokcia wzrosto o 15%. W
subiektywnym kwestionariuszu satysfakcji 80% pacjentow zaznaczylo, Ze sa co najmniej
zadowoleni z rezultatow leczenia, ponad 75% pacjentéw stwierdzito, ze ich paznokcie sg
mocniejsze, a 71% uwazato, ze ich paznokcie rosng szybciej i sg dtuzsze [25]. Badanie
przeprowadzone przez Hexel D i wsp. jak réwniez badania dotyczace skory pozwalaja na
stwierdzenie, ze doustna suplementacja kolagenu moze poprawia¢ kondycje wilosow i
paznokci oraz przyspiesza¢ ich wzrost, jednak na ten moment do postawienia jednoznacznej

tezy potrzebna jest wigksza liczba badan przeprowadzonych na licznych grupach.

Warto wzig¢ pod uwage wplyw kolagenu na funkcje mozgu. Seiko wraz ze
wspoOtpracownikami przebadali wptyw codziennej doustnej suplementacji 5g hydrolizatow
kolagenu na ludzki mézg. Wykazali oni, Ze suplementacja hydrolizatoéw kolagenu moze mie¢
pozytywny wptyw na struktur¢ mézgu i moze zwigkszy¢ jezykowe zdolnosci poznawcze.
Badanie trwalo 4 tygodnie, wzigto w nim udziat 30 zdrowych uczestnikow. Oceniano
wskazniki stanu zdrowia mozgu oparte na objetosci istotny szarej 1 utamkowej anizotropii
oraz zmiany w zapamietywaniu listy stow i standardowych werbalnych testow kojarzenia w
parach przez okres 4 tygodni oraz zmiany w sumarycznych wynikach wskaznikéw wysitku
fizycznego, umystowego i komponentu spotecznego jakosci zycia. Na koniec badania
naukowcy wykazali znaczny wzrost ulamkowej anizotropii jednak bez istotnej zmiany
objetosci istoty szarej w tym samym okresie. Znaczng popraw¢ w stosunku do stanu
wyjsciowego wykazano w ilosci zapamigtywanych stow z listy oraz w wynikach
standardowych werbalnych testach kojarzenia w parach. Znaczacej poprawy nie odnotowano
w zadnym ze wskaznikow jakoSci zycia. Umiarkowana korelacj¢ wykazano migdzy
zmianami w objetosdci istoty szarej oraz w wynikach zapamigtanej listy stow. Zmiany w
anizotropii frakcyjnej wykazaly umiarkowang korelacj¢ z wynikami standardowych testow

werbalnego uczenia si¢ w parach [33].

W innym badaniu przeprowadzonym na 20 - miesigcznych myszach przez Pei i
wspoOtpracownikow stwierdzono, ze peptydy kolagenu morskiego moga sta¢ si¢ kandydatem
na zywnos$¢ funkcjonalng, ktéra ztagodzi deficyty pamigci zwigzane ze starzeniem. Badacze
wykazali, ze myszy, ktore miaty podawane peptydy kolagenu miaty znacznie wzmocniong
zdolno$¢ biernego unikania oraz pamigci przestrzennej i uczenia si¢. Zdolnosci te nie roznity

si¢ znaczgco miedzy grupami leczonymi peptydami o stezeniu 0,44% oraz 1,32% [56].
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Nie tylko suplementacja kolagenu doustnie wykazata pozytywny wptyw na mozg, w kilku
badaniach opisywano pozytywne dziatanie matryc kolagenowych na regeneracj¢ mozgu po
urazach, udarach czy operacjach [12,26,M7]. Przytoczone wyniki badan sa doskonatym
wstepem do rozszerzenia eksperymentéw majacych na celu oceng wptywu kolagenu, nie
tylko w formie doustnych suplementéw, na mozliwo$ci poznawcze oraz regeneracyjne

mozgu.

Podsumowanie

Kolagen jest biatkiem, zapewniajacym tkanka wytrzymatos¢, jednoczesnie zachowujac duza
elastycznos¢. Potencjal terapeutyczny w stosowaniu doustnym w wielu dziedzinach
medycyny. NajczeSciej jego suplementy stosowane s3 w celach antiaging oraz w celu
poprawy wygladu skory, paznokci, wtoséw. Oprocz tego kolagen moze pozytywnie wptywaé
na chrzastki stawowe, kos$ci, a takze na uktad krazenia i mdzg, przez co jest coraz czgsciej

stosowang substancja.
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