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STRESZCZENIE:

W artykule tym przedstawione zostaly nowe badania naukowe, ktore wskazuja, ze kwas
acetylosalicylowy (Aspiryna) powszechnie stosowany, jako lek w walce z bolem gltowy, zeba,
bolami migéniowymi jak rowniez w profilaktyce chordb sercowo naczyniowych takich jak
zawal serca czy udar mozgu. moze mie¢ nowe zastosowania inne niz dotychczas znane.
Przeprowadzone w ostatnich latach badania naukowe wskazuja na nowe Korzystne
zastosowania kwasu acetylosalicylowego w schorzeniach nowotworowych, neurologicznych
oraz ciazy. Przedstawiono réwniez, jak kwas acetylosalicylowy rozwijatl si¢ na przestrzeni lat,
jakie mechanizmy dziataja na jego korzys$¢ 1 jakie moze nie$¢ z sobg zagrozenia dla naszego

zdrowia.
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I. Wstep

Aspiryna lek stosowany od wielu pokolen nalezacy do grupy lekow zwanej, jako
niesteroidowe leki przeciwzapalne (NLPZ), jest szeroko stosowany ze wzgledu na swoje
wlasciwosci przeciwbolowe 1 przeciwzapalne. Milionom ludzi na calym $§wiecie, ktorzy
rutynowo biorg Aspiryn¢ trudno wyobrazi¢ sobie §wiat bez tego leku. Trudno wyobrazié¢
sobie rowniez, aby lek, ktéry ma ponad sto lat nie znajdowat si¢ na wyposazeniu apteczek
naszych rodzicow czy dziadkéw. Zanim Aspiryna zostala wynaleziona ludzie leczyli si¢
korzystajac z daréw natury podobnych do naszego leku. Dopiero na poczatku lat
siedemdziesiatych dwudziestego wieku naukowcy, ktorzy odkryli tajemnice dziatania

Aspiryny w organizmie cztowieka dostali Nagrode Nobla.



I1. Historia aspiryny i mechanizm dziatania

Aspiryna-kwas acetylosalicylowy (tac. Acidum acetylsalicylicum, skrot ang. ASA)
organiczny zwigzek chemiczny, acetylowa pochodna kwasu salicylowego. Popularny $rodek
o dziataniu przeciwbdolowym, przeciwgoraczkowym i przeciwzapalnym, lek nalezacy do
grupy niesteroidowych lekow przeciwzapalnych (NLPZ)[1,2]. Jego historia zacz¢la si¢ cztery
wieki przed naszg erg, gdy ludzko$¢ zaczgta cierpie¢ z powodu boélu, goraczki, zmian
artretycznych uzdrowiciele i lekarze szukali panaceum na te dolegliwosci. Jednym z nich byt
Hipokrates zwany ojcem medycyny, ktory aplikowal swoim pacjentom wywar z kory
I zOttych wierzbowych lisci, mowiac o ich przeciwbdlowym dziataniu. Czasy Sredniowiecza
to rowniez okres, w ktorym salicylan (z nowych badan wynikato, ze sok ten zawiera kwas
salicylowy) byt bardzo popularny, jako lek ludowy na rézne dolegliwosci, zielarki gotowaty
kor¢ wierzby i tak przyrzadzony wywar podawaly cierpigcym z powodu bolu, gorgczki[3].
Z czasem z powodow polityczno - przemystowych zakazano uzywania wierzby do celow
leczniczych gdyz, okazata si¢ waznym produktem w przemysle lekkim. Skutkiem tego byto
zapomnienie o zdrowotnych wiasciwosciach wierzby, az do czasu, gdy Napoleon 1806 roku
wprowadzit blokade Kontynentu Europy i co z tym si¢ wigzato zakaz importu chininy
z Ameryki Potudniowej, stosowanej, jako lek przeciwgoraczkowy. Europejscy farmaceuci
i lekarze staneli przed wyzwaniem jak zastgpi¢ chining. Dopiero Johann Andreas Buchner,
(profesor farmacji z Monachium) w 1828 roku przypomniat sobie o leczniczym dziataniu
soku z kory wierzby, po czym zaczal wytwarzanie zottej masci z wierzbowej kory nazywajac
ja salicylanem[4]. Lata pdzniejsze to ciagle udoskonalanie leku. W 1829 rok Leroux
(francuski farmaceuta) przeksztatcit salicylan w forme krystaliczng[5], rok 1838 wtoski
chemik Rafaele Piria uzyskatl kwas salicylowy, oczyszczajac poprzednie postacie leku zas
chemik ze Sztrasburga Charles Frederic Gerhardt w 1853 roku pracowal nad otrzymaniem
kwasu acetylosalicylowego, lecz posta¢ chemiczna leku nie byta czysta i trwata[6,7]. Dopiero
w 1859 roku, w Lipsku, Herman Kolbe zsyntetyzowal kwas salicylowy z fenolu (zawartego
w smole weglowej) i CO2 - tak powstal pierwszy syntetyczny sSrodek przeciwbdlowy,
aw roku 1874 ten sam profesor, okresla budowe kwasu salicylowego i ustala juz ostatecznie
sztuczny sposob jego otrzymywania (dwuetapowa metoda otrzymywania, pierwszy etap
polega na dziataniu dwutlenkiem wegla na fenolan sodu w temperaturze 125°C 1 pod
cisnieniem kilku atmosfer. W wyniku elektrofilowego ataku, CO; na pierécien aromatyczny
fenolanu powstaje salicylan sodu. W drugim etapie otrzymany salicylan sodu zakwasza si¢

np. kwasem siarkowym i powstaje wolny kwas salicylowy)[8]. Otrzymywany w ten sposob
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kwas salicylowy byl tanszy od uzyskiwanego naturalnie, rozpoczgto, wigc produkcje na
szeroka skalg. Jednak istotnym mankamentem okazal si¢ odrazajacy smak i drazniagcy wptyw
na blone §luzows, wiec pacjent sam podejmowat decyzje, co do leczenia. Rok 1893 staje sie
poczatkiem przelomu, kiedy nad badaniami kwasu salicylowego zaczyna pracowac Felix
Hoffman, chemik pracujacy dla niemieckiej firmy Bayer. Jego praca skupiata si¢ na badaniu
pochodnych kwasu salicylowego i opracowaniu nowych lekow przeciwbolowych, ktore beda
dziata¢ podobnie jak kwas salicylowy, lecz nie bedg drazni¢ w dotychczasowy sposob
sluzowki zotadka. Badania, ktore prowadzit na pracownikach firmy Bayer i na swoim ojcu,
ktory cierpial z powodu bolow reumatycznych dodatkowo go motywujac przyniosty efekt.
W roku 1899 niemiecka firma Bayer na rynek farmakologiczny wprowadzona kwas
acetylosalicylowy nazwany Aspiryng, opatentowany nazwg i procesem produkcji. Lek
w postaci proszku, jak najmniej draznigcy $luzéwke zotadka, chemicznie czysty. Juz pieé lat
pézniej Aspiryna przybiera posta¢ tabletki, a jej produkcja w pierwszym roku wynosi okoto
26 ton. Aspiryna jest takze pierwszym lekiem uzyskanym w sposob syntetyczny, dlatego
okres ten uwaza si¢ za poczatek nowoczesnego przemyshu farmaceutycznego[9]. Aspiryna to
nadal atrakcyjny lek dla naukowcoéw 1 badaczy szukajacych antidotum na coraz to nowe
zagrozenia. Opublikowano dotychczas ponad 27 tysigcy prac naukowych dotyczacych badan
nad Aspiryna, a jej obecna produkcja na $wiecie to 50 tysigcy ton rocznie, z czego 12 tysiecy

produkuje firma Bayer.

Mechanizm dziatania Aspiryny zostal poznany we wczesnych latach siedemdziesigtych
ubieglego wieku, dzigki niestety niezyjacemu juz brytyjskiemu farmakologowi John Vane
I jego wspotpracownikom. John Vane w 1982 roku za swoje dokonania dostat nagrode Nobla.
Odkrycie to pozwolito pozna¢ i zrozumieé¢, co przyczynia si¢ do procesow chorobowych
W naszych organizmach. W wigkszo$ci komorek naszego ciata znajduja si¢ substancje
nazywane prostaglandynami, ktore spetniajg rézne funkcje w organizmie. Jedne substancje
dzialaja pozytywnie na organizm biorgc udzial w naturalnej reakcji zapalnej leczac
uszkodzenia w organizmie, tworzg naturalne skrzepy krwi podczas krwotoku, chronig zotadek
hamujac produkcje kwasu, zwigkszajac produkcje $luzu i przeptyw krwi, drugie negatywnie
powodujac bdl, a jeszcze inne dwojako. Dzialanie Aspiryny poprzez wplyw na tworzenia si¢
prostaglandyn, w procesie cyklooksygenazy (COX) zamiany kwasu arachidonowego
w prostaglandyny, pozwolitlo zablokowa¢ ten proces. Korzysci, jakie niesie Aspiryna
w blokowaniu enzymu COX, ograniczenie produkcji prostaglandyn, zmniejsza w organizmie

stan zapalny, ktory zalezy wlasnie od tych substancji. Aspiryna zmniejsza takze bol przez



hamowanie prostaglandyn, obniza temperatur¢ ciata za pomoca tego samego mechanizmu,
czy tez zmniejszenie temperatury przez rozszerzenie naczyn krwiono$nych. W ptytkach krwi
rowniez znajduje si¢ COX, ktory jest uzywany do produkcji substancji tromboksan A2, ktory
pozwala na sklejanie ptytek krwi nasilajgc proces agregacji i czasami tworzac zakrzepy, ktore
potrafig sia¢ spustoszenie w organizmie przez blokad¢ naczyn krwiono$nych i prowadzac do
$mierci. Aspiryna blokuje enzym COX w ptytkach krwi. Enzym COX ma dwie formy COX-1
i COX-2, pierwszy pomaga na zachowanie pewnej rownowagi w ciele, systematycznoS$ci
procesow, formowaniu skrzepu iochronie zotagdka. COX-2 pojawia si¢ w organizmie
w ilosciach ograniczonych w niektorych miejscach, a jego zwigkszenie to pojawienie si¢
stanu zapalnego. Aspiryna dziata na oba te enzymy, cho¢ w wigkszym stopniu na COX-1.
Pozytywnym aspektem tego dziatania jest zdolnos$¢ aspiryny do obnizenia ryzyka formowania
zakrzepOdw 1 ustgpienia standw zapalnych za§ gorszg strona jest niekorzystny wplyw na

procesy chronigce zotadek[10,11].
I11. Zastosowanie aspiryny w zyciu codziennym

Do czasu, kiedy ludzie zorientowali si¢ o dzialaniu Aspiryny w powazniejszych, czasem
$miertelnych chorobach uzywali jej do tagodzenia codziennych dolegliwosci. Bol glowy,
zg¢ba, gorgczka, bole stawow, kosci. Wigkszos¢ z nas, kiedy uskarzalo si¢ na bol glowy,
siegalo po Aspiryng by sie go pozby¢. Aspiryna jest lekiem skutecznym w najczeSciej
wystepujacych bolach gtowy, jak migrena i napigciowy bdl glowy. Z powodu migreny cierpi
duza cze$¢ ludzkosci, znacznie czes$ciej wystepuje ona u kobiet niz u mezczyzn. Do typowych
objawow naleza pulsujacy bol po jednej stronie gtowy, mdtosci, nadwrazliwos$¢ na Sswiatlo.
Dziatanie Aspiryny w tym przypadku to zmniejszenie ilosci prostaglandyn odpowiedzialnych
za bol, a takze zahamowanie agregacji ptytek i zmniejszenie wydzielania serotoniny oraz
utrzymaniu jej na odpowiednim poziomie. Najczestszym bolem glowy jest napieciowy bol
glowy, powodujacy bol po obu jej stronach, wywolujacy nacisk na czaszke. Zwigzany jest on
z napigciem miesni glowy i Szyi. Mozna go podzieli¢ pod wzgledem czestosci pojawiania sig:
sporadyczny, czgsty, chroniczny. Badania naukowe dr Lawarence D. Robbinson w pracy
,Management of Headache and Headache Medication” podajg, ze Aspiryna jest
skuteczniejsza w leczeniu bolu niz acetaminofen(Paracetamol). Dziatanie Aspiryny to
zmniejszenie ilosci prostaglandyn, ktore sprawiaja, ze zakonczenia nerwowe sa bardziej

wrazliwe na bol, a my tym samym go nie odczuwamy. [12]

W obecnych czasach bol stawdw jest zjawiskiem coraz to bardziej spotykanym. Moze do

niego prowadzi¢ wiele czynnikdw urazy, reumatoidalne zapalenia stawdw, zwyrodnienie
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stawéw czy ich zapalenie. Istnieje kilka sposobow radzenia sobie z tym problemem, dla
jednych wystarczajaca jest aktywnos¢ fizyczna, fizjoterapia, Kinezyterapia i fizykoterapia, dla
drugich okazuje si¢ niezbedne leczenie farmakologiczne. W leczeniu farmakologicznym
wazna role odgrywaja leki z grupy NLPZ, do ktérych nalezy Aspiryna. Jej dziatanie
przeciwbolowe, przeciwzapalne i1 przeciwgoragczkowe okazuje si¢ niezastgpione, a wszystko
dzigki blokadzie COX-1 i COX-2. Zauwazono roéwniez, ze NLPZ oprocz wyzej
wymienionych dziatan, w chorobie zwyrodnieniowe] stawéw zmniejszaty objawy depres;ji.

Aspiryne wykorzystuje sie¢ rowniez w bolach menstruacyjnych, gdyz usuwa bolesne

skurcze, ktorych gtdowna przyczynag sa juz dobrze znane prostaglandyny[13].
IV. Ochrona serca, naczyn obwodowych oraz mézgu

Wykorzystywanie Aspiryny we wspotczesnym czasie przez lekarzy ma ogromne znaczenie
w profilaktyce pierwotnej i wtornej chordéb uktadu sercowego, naczyniowego jak réwniez
W ochronie mézgu. Omawiajac te zagadnienia nie mozna mowi¢ 0 nich osobno, gdyz
mechanizm dziatania ASA bedzie wszedzie ten sam, a pojawienie si¢ problemu, w ktoryms
z tych uktadow przewaznie skutkuje niekorzystnymi nastepstwami w kolejnym uktadzie,
zagrazajac zdrowiu i zyciu ludzkiemu. Przyktadem moze by¢ wystgpienie choroby tetnic
obwodowych (PAD), gdzie odkladajacy si¢ tluszcz w tetnicach powoduje miazdzyce,
sklejanie si¢ ptytek krwi powodowanie zatoru tetnicy, niedokrwienia i niedotlenienia dalszych
obszarow. Objawami PAD moze by¢ bol w tydce i udzie, gdy chory po przejsciu pewnej
odlegtosci odpoczywa kilka minut do minigcia bolu, aby pdjs¢ dalej (tzw. chromanie
przystankowe). Powazniejszy problem staje si¢ wtedy, gdy oderwana blaszka miazdzycowa
spowoduje spustoszenia w naszym mozgu powodujac udar czy tez zawat serca przez zatkanie
$wiatla tetnicy, lub powstanie zatoru w dowolnym miejscu przez agregacje ptytek w miejscu

miazdzycowym.

Zanim jednak ASA zostata wykorzystywana w powyzszych schorzeniach prowadzono szereg
badan nad jej skutecznoscig i wykorzystaniu jej w profilaktyce. Badania prowadzone przez
Doctors Study, Thrombosis Prevention Trial (TPT), Hypertension Optimal Treatment (HOT)
Study i Primary Prevention Project [14,15,16,17]. Dopiero w roku 1988 Physicians’ Health
Study, jednoznacznie wykazata korzysci Aspiryny w pierwszym ataku serca. Ten wazny
projekt badawczy pod kierownictwem dr Hennekens, w ktory udzial wzigto 22 tysigce
zdrowych lekarzy w wieku 40-80 lat (m¢zczyzn), ktorzy co drugi dzien przyjmowali ASA w
dawce 325 mg wykazal 44-procentowe zmniejszenie ryzka wystgpienia pierwszego

zawatu[14]. Podczas tego badania zaobserwowano rowniez zwiekszong liczbg¢ udaréw mézgu
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niedokrwiennych jak i krwotocznych u o0séb starszych, co wigzano ze stosowaniem zbyt
wysokich dawek leku. W wyniku powyzszych wnioskow przeprowadzono kolejne badania,
stosujgc nizsze dawki ASA 75 mg na dob¢. Do grupy badanej zakwalifikowano osoby
Z podwyzszonym ryzykiem wystgpienia choroby niedokrwiennej serca( palgcych tyton,
z nadci$nieniem tg¢tniczym, obcigzeniem rodzinnym, wysokim cholesterolem). Badania
przeprowadzano na grupie 5499 mezczyzn W wieku 45-69 lat, ktorym podawano w zaleznosci
od grupy, w ktorej si¢ znajdowali ASA- 75mg/d, warfaryne — INR-1,5, kombinacje obu tych
lekow i placebo. Efekt koncowy to: ogdlny wzrost w poréwnaniu z badaniami z poprzednich
lat o 1, 71% przypadkéw sercowo- naczyniowych, spadek przypadkéw przy monoterapii
lekow 0 20%, a W mieszaninie ASA z warfaryng spadek o 34% przypadkéw sercowo-
naczyniowych, ale niestety wzrost udarow krwotocznych zakonczonych $miercig.
Czynnikiem, ktory nie przemawiata za stosowaniem warfaryny byla stata kontrola czynnika
krzepnigcia, co byto ucigzliwe[16]. Nalezy réwniez podkresli¢, ze skuteczno$¢ ASA przy
cisnieniu skurczowym 130mm Hg zmniejszato ryzyko o 45% przypadkéw sercowo-
naczyniowych, a przy 145mm Hg wzrastalo o 6%. W roku 2002 po przeanalizowaniu
wszystkich badan stwierdzono, ze stosowanie ASA zmniejsza ryzyko pierwszego zawatu
0 32%, za$ choréb sercowo-naczyniowych o 15% [18]. Zgodnie z zaleceniami z 2012 roku
Europejskiego Towarzystwa Kardiologicznego u chorych z ostrym zespotem wiencowym
Z uniesieniem odcinaka ST (OZW STEMI), nalezy przyja¢ jak najszybciej dawke ASA 150-
300 mg, a nastepnie 75-160 mg na dobg[19]. Stosowanie ASA u pacjentéw po przez skornych
interwencjach wiencowych zgodnie z wytycznymi 2005r. oraz 2007r. ACC/AHA/SCAI/ESC,
nalezy zaleca¢ ASA w dawce 162-325 mg, od 3-6 miesiecy w zaleznosci od rodzaju stentu,

a nastepnie bezterminowo 75-162 mg[20,21].

Ochrona moézgu przez Aspiryng w udarze niedokrwiennym to tylko jeden z czynnikoéw
przemawiajacym za jej stosowaniem. Naukowcy uwazaja, ze chroni ona mézg przed choroba
Alzheimera. Stan zapalny wystgpujacy w mozgu w czasie tej choroby uwazano do tej pory za
skutek uboczny, gdy najnowsze badania wskazuja, ze moze on by¢ odpowiedzialny za jej
powstanie. Dziatanie ochronne Aspiryny i niektorych NLPZ w chorobie Alzheimera
przypisuje si¢ nie tylko hamowaniu COX, ale roéwniez zmniejszaniu zawartosci
amyloidogennego biatka Ab42 w moézgu [22]. Naukowcy z Seattle w badaniu, ktorym
kierowal dr John Breitner, zaobserwowali na grupie 5000 os6b po 65 roku zycia,
ze przyjmowanie Aspiryny przez okres, co najmniej 2 lat zmniejsza o potowe zapadalnos¢ na

chorobe Alzheimera.



Cho¢ Aspiryna jest jedng z metod ochrony serca i naczyn dzigki jej zdolnosci
antyagregacyjnemu ptytek krwi, nalezy rowniez pamigta¢ 0 zaleceniach The National Institute
of Health, ktore zmniejszg ryzyko chorob serca: rzucenie palenia, codzienne ¢wiczenia,
co najmniej 30 minut, utrzymywanie odpowiedniej wagi ciala wlasciwie si¢ odzywiajac,
utrzymywanie na odpowiednim poziomie cholesterolu oraz cis$nienia krwi. Nalezy rowniez
zwroci¢ uwage na stosowanie ASA w ochronie naszego moézgu. Podczas gdy w udarze
niedokrwiennym wystepujacym w 80 procent przypadkow jej pozytecznos¢ jest bezcenna, to
w przypadku udaru krwotocznego(20 procent przypadkéw) ASA moze tylko pogorszy¢ stan
chorego nasilajac krwawienie. Zanim zastosujemy ASA nalezy wzia¢ pod uwage czynniki
ryzyka, ktorymi jesteSmy obcigzeni, co bedzie przemawialo za jej zastosowaniem, a co

przeciw.
V. Aspiryna w walce z chorobami nowotworowymi

Badania, do$wiadczenia przeprowadzane w ostatnich latach zaczg¢ly pokazywaé, ze
stosowanie Aspiryny moze mie¢ znaczny wplyw na zmniejszenie ryzyka powstania raka.
Pierwsze prace doswiadczalne przeprowadzane na zwierzetach przez Pollard i Lucket w 1983
roku, pokazaty, ze stosowanie NLPZ przez kilka tygodni u szczurow (szczurom wywolywano
chemicznie raka jelita grubego) zmniejszato liczbe oraz wielko$¢ guzow jelita grubego[23].
Podobne badania prowadzone przez innych badaczy, ktdrzy stosowali konkretne NLPZ w tym
Aspiryne dawaly podobne rezultaty [24]. Wtasciwosci antynowotworowe Aspiryny
prowadzone w innych warunkach, gdzie mysza wszczepiano komorki nowotworowe
wildkniakomigsaka, czy tez gruczolakoraka jelita grubego, rdwniez ograniczaly rozwdj
nowotworowy  [25,26]. Po przeanalizowaniu wszystkich badan oraz danych
epidemiologicznych w 1988 roku Kune i jego wspotpracownicy zaobserwowowali, ze
regularne przyjmowanie Aspiryny zmniejszylo umieralnos¢ i zapadalnos¢ na raka okreznicy
[27]. W rok 1993 Gridley przeprowadzil badanie nad cze¢stoscia wystepowania raka uktadu
pokarmowego w grupie 11000 oséb z zapaleniem stawow, ktorym przez diugi okres
podawano NLPZ. Zaobserwowano, wyrozniajacy si¢ spadek choroby w stosunku do
pozostatej populacji, a szczegolnie ryzyko wystgpienia raka zotgdka i jelita grubego[28].
Po przeprowadzeniu jeszcze wielu badan [29,30,31,32,33], wykazano, ze regularne
przyjmowanie Aspiryny moze zmniejszy¢ o potowe ryzyko zapadalnos$ci na raka jelita
grubego, lecz zalezy to od czasu i dawki stosowania leku[34,35]. Prowadzono réwniez
badania, ktore skupialy sie¢ na pozostalych narzagdach cztowieka gdzie stosowano NLPZ

w tym Aspiryne. W roku 1994, Schreinemachers oraz jego wspotpracownicy, zaobserwowali



znaczny spadek zapadalno$ci na raka ptuc u ludzi stosujacych aspiryng [36]. Podobne wyniki
zaobserwowano w raku przewodu pokarmowego [37], skory [38], pecherza moczowego [39]
oraz sutka [40,41]. Ostatnio coraz czg¢stsza chorobg okazuje si¢ by¢ rak jajnikow, uwazany za
najgrozniejszy nowotwor kobiecy, ze wzgledu na pdzng wykrywalnos¢ dajacy skape objawy
czgsto bagatelizowane. Wedlug danych statystycznych w2014 roku w  Stanach
Zjednoczonych zdiagnozowano 22240 przypadki raka jajnika, z czego 14000 kobiet zmarto.
Badania, ktore prowadzili naukowcy z National Institutes of Health na 20 tys. kobiet
(7 776 z rakiem jajnika i 11 843 zdrowych), ktorym podawano NLPZ, aspiryn¢ oraz
paracetamol, wykazaly 20% spadek ryzyka wystgpienia raka jajnika u kobiet, ktore zazywaly
niskie dawki Aspiryny ( ponizej 100mg) w poréwnaniu z kobietami przyjmujacymi lek
rzadziej jak raz w tygodniu. Grupa pozostalych NLPZ-6w zmniejszata ryzyko choroby

0 10%, a paracetamol nie wykazywat zadnej korelacji [42].

Mechanizm dziatania Aspiryny i pozostatych NLPZ w walce z nowotworami wedlug
naukowcow nie jest tak oczywisty. Uwazaja, ze to dopiero poczatek badan, ktory
z mechanizméw odgrywa najwazniejsza rolg. Jedni uwazaja, ze kwas acetylosalicylowy
utrudnia przerzuty komoérek nowotworowych w organizmie inni, ze odbudowuje zniszczone
komorki przez nowotwor ograniczajac rozwoj choroby. Jeden mechanizm jest nam znany,
ktory przyciaga najwigcej uwagi ze wzgledu na dziatanie przeciwbolowe, przeciwzapalne jest
to blokowanie enzymu COX oraz produkcj¢ prozapalnych mediatorow. Wtasnie tu Aspiryna
| pozostate, NLPZ odgrywaja wazna role w walce z rakiem. Jezeli przyjmiemy, ze u podstawy
choroby najgrozniejszy jest stan zapalny, ktory moze przez dtugi czas prowadzi¢ do choroby
to wlasnie blokowanie enzyméw COX-1 i COX-2 odgrywa tu najwazniejszg rolg. Przyktadem
sg badania, ktore potwierdzajg, ze w komorkach raka okreznicy oraz w §luzéwce znajduja sig
znaczne ilosci COX-2, oraz prostaglandyny [43]. Potwierdzono roéwniez przez naukowcow,
ze NLPZ obnizaja aktywno$¢ COX-2 w komorkach raka okreznicy, a zmniejszenie
prostaglandyn w komoérkach rakowych zmniejszaty rozwoj guzow w doswiadczeniach na
zwierzetach [44]. Hamowanie procesu cyklooksygenazy nie przez wszystkich uwazane jest za
jedyny sposob w walce z nowotworem, uwazaja, ze r6zne mechanizmy na réznych etapach
moga by¢ odpowiedzialne za powstanie choroby, ale wszyscy sa zgodni, co do wyjasnienia

faktycznego stanu rzeczy i dalszych badan.
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VI. Rola Aspiryny w czasie cigzy

Cho¢ Aspiryny nie wolno stosowa¢ w czasie cigzy bez zgody lekarza, to potwierdzono, ze
moze chroni¢ przed powaznymi komplikacjami tzw. zespotem antyfosfolipidowym. Zespot
antyfosfolipidowy (antiphospholipid syndrome — APS), znany rowniez, jako zespot Hughes’a,
moze prowadzi¢ do wielu powiktan niezapalnej uktadowej choroby tkanki tgcznej, zakrzepicy
naczyniowej, powiktan cigzowych takich jak stan przedrzucawkowy, zahamowanie wzrostu
ptodu, wczesne odklejenie tozyska cz tez poronienie. Jak do tej pory nie poznano etiologii
I patogenezy APS, a jego leczenie nie jest jednoznaczne, ale ma za zadanie zmniejszy¢ ilo$¢
powiktan cigzowych oraz chorob zatorowo-zakrzepowych. Glownym celem leczenia jest
zwigkszenie urodzen zdrowych 1 zywych dzieci, gdyz nieleczony APS to 80% martwych
urodzen [45]. Jednym ze sposobdéw leczenia jest stosowanie ASA oraz heparyny, aby
zapobiec zakrzepicy w krazeniu naczyniowo- tozyskowym. Mechanizm dziatania ASA jest
nam juz dobrze znany, to hamowanie procesu cyklooksygenazy COX, dziatanie
przeciwzakrzepowe. Dzigki temu mechanizmowi, wlasciwoscia wazodylatacyjnym ASA,
dane naukowe tylko potwierdzaja zapobieganie powiklaniom naczyniowo-zakrzepowym,
stanom przedrzucawkowym, zapobieganie ograniczeniem wewngtrzmacicznemu wzrostowi
ptodu z niewydolnos$cig tozyska. ASA wykazuje rowniez dziatanie pobudzajace do produkcji
interkuliny 3, obnizonej u kobiet z APS, a stanowiacej czynnik wzrostu dla trofoblastu,
warstwy komorek odpowiedzialnych za tworzenie si¢ tozyska oraz transportowanie przez nie
substancji odzywczych dla ptodu. Obcigzenie ryzykiem przy stosowaniu ASA u kobiet
W cigzy dotyczy wad wrodzonych, krwawien noworodkow 1 ci¢zarnych. Nalezy zachowac
ostrozno§¢ u pacjentek z skaza krwotoczng, nieprawidlowa funkcja plytek oraz
maloplytkowoscia. Wedtug danych z badan naukowych dawki ASA ponizej 150mg na dobe

sg bezpieczne dla matki 1 dziecka, podczas leczenia w cigzy.
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VII. Ryzyko oraz zmniejszenie komplikacji zwigzanych z przyjmowaniem
Aspiryny.

Wiele rzeczy w zyciu nie jest catkowicie bezpiecznych, a Aspiryna nie jest wyjatkiem. Cho¢
chcieliby$my, zeby tak pozyteczny lek dawat nam tylko korzysci nie powodujac zadnych
skutkow ubocznych, to nie jest to mozliwe. Mozemy jednak chroni¢ si¢ przed niekorzystnymi
skutkami ubocznymi, jezeli przyjmowaniec ASA bedzie nadzorowane przez lekarza.
Do najczestszych skutkow ubocznych Aspiryny nalezg choroba wrzodowa zotadka,
powstajgca poprzez podraznienie sluzoéwki zotadka przez kwas acetylosalicylowy. Wigkszos¢
ludzi zazywajacych ASA bedzie miato na wysScidlce zotadka drobne zaglebienia, nadzerki
powodujace punkcikowe krwotoki. Jednak te mate uszkodzenia nie beda powodowac
powaznych probleméw, a nasz zotadek po pewnym czasie si¢ uodporni. Podczas
przyjmowania Aspiryny szczegdlng uwage muszg zwroci¢ osoby ze sklonnoscig do
krwawien, z chorobami zotadka, jelit, watroby, osoby uczulone na ASA [46]. Gdy u jednych
Aspiryna zalagodzi bol to u innych pojawia si¢ takie objawy jak zatkany nos, §wiszczacy
oddech, problemy z oddychaniem. Problem ten dotyczy, gtdéwnie os6b chorych na astme,
gdzie Aspiryna indukuje zaostrzenie objawow. Nawet, jezeli ASA powoduje objawy astmy
istnieje mozliwo$¢ poddania si¢ procedurze odczulenia, a przyjmowanie Aspiryny ze wzgledu
na swe zdrowotne wlasciwosci stanie si¢ bezpieczne. Regularne przyjmowanie Aspiryny
moze rowniez zwigkszy¢ ryzyko wystgpienia udaru krwotocznego mézgu, co w konsekwencji
zagraza $Smiercig. Nalezy rowniez zwrdci¢ uwagg, aby nie podawaé ASA dzieciom do lat 12,
szczegllnie podczas goraczki i chorob wirusowych gornych drog oddechowych [47], gdyz
grozi to pojawieniem si¢ zespotu Reya. Choroba atakuje gtownie watrobe 1 mézg prowadzac

W potowie przypadkoéw do $mierci.

Stosowanie Aspiryny w matych dawkach 75-100 mg na dobe jest jednym ze sposobow
obnizenia ryzyka rozwoju choroby wrzodowej oraz krwawien [48]. Nalezy roéwniez
przestrzega¢ pewnych zasad, najwazniejsze to stata kontrola ci$nienia krwi, stosowanie
inhibitoréw pompy protonowej, unikanie picia alkoholu, palenia papieroséw, utrzymywanie
odpowiedniej wagi, aktywno$¢ fizyczna. Jak juz wspomniatem, jezeli lekarz bedzie
nadzorowal dlugotrwate przyjmowanie ASA to ryzyko jakichkolwiek powiklan bedzie

minimalne, a z calg pewnoscig korzysci beda wicksze.
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VIII. Przyszto$¢ Aspiryny

Firma Bayer stworzyta lek, ktory stal si¢ hitem XX wieku. Aspiryna okazala si¢ zadziwiajaco
aktywna i zywotna, biorgc pod uwage, ze liczy ponad sto lat. Do znanych od pokolen
przeciwbolowych i1 przeciwzapalnych dziatan Aspiryny, zbadano jeszcze wiele nowych
zastosowan, ktore zapobiegaja zawala, chorobg naczyn, mdzgu, nowotworom, pomagaja
jeszcze komu$ innemu- nienarodzonemu dziecku ciezarnej kobiety. W nastepnych latach
Aspiryna moze sta¢ si¢ jeszcze lepszym lekiem niz obecnie. Naukowcy na catym S$wiecie
pracuja nad udoskonaleniem Aspiryny, aby uczyni¢ ja bezpieczniejszg dla zoladka,
rozszerzyc¢ jej zakres zastosowan. Pewna metamorfoza moze sta¢ si¢ korzystna dla Aspiryny.
Pracuje si¢ obecnie nad nowymi formami i strukturami leku, aby mozna byto nim pokrywac
implanty chirurgiczne celem wyeliminowania komplikacji, jakie moga powodowaé. Trwaja
badania nad opracowaniem nowej formy ASA uwalniajacej tlenek azotu, ktory pomaga
komoérkom odpornosciowym zwalczaé¢ infekcje, naczyniom krwiono$nym zachowac
elastycznos$¢ oraz pomoéc zotadkowi poprzez zwigkszenie przeptywu krwi w jego $cianie [49].
Obserwujac zainteresowanie Aspiryng mozna postawi¢ sobie pytania czy Aspiryna okaze si¢
tez najlepszym lekiem XXI wieku, czy za nastgpne stulecie mozna bgdzie przedstawiaé

jeszcze nowsze jej zastosowania.
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SUMMARY:

In this article new researches which they are appointing, were described that acetylsalicylic
acid (Aspirin) universally used, as the medicine in the fight against headache, of tooth, with
myalgias as well as in the prevention of illnesses sercowo vascular so as heart attack or
cerebral stroke. can have new applications other than so far known. Researches conducted in
final years are pointing at new beneficial applications of the acetylsalicylic acid in cancerous,
neurological diseases and pregnancy. They also presented, how the acetylsalicylic acid
unrolled in the course of years, what mechanisms are working to his advantage and what
threats to our health can bring with himself.
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