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Gyogynovenykivonatok
femelemtartalom-vizsgalatanak
jelentosége adjuvans terapiaban

Szentmihalyi Klara dr.

MTA Természettudomanyi Kutatékozpont, Anyag- és Kornyezetkémiai Intézet, Budapest

A gyogynovénytedk fogyasztdsa egyre népszeriibb, és nemcsak mint élvezeti cikk, hanem a gydgyszeres terdpia kiegé-
szitéseként is. A gyogynovények szerves hatéanyagai mellett a szervetlen ionok jelenléte is fontos a kedvezd terdpias
hatas kifejtésében. A szerzé roviden Osszefoglalja néhdny esszencidlis fémion fontossagat, illetve mennyiségi értékeit
a diabetes adjuvans terdpidjaban alkalmazhat6 és a diuretikus hatasa tedk esetében. A diabetesben hasznalt teak kozos
jellemzdje, hogy mindegyikben mérhet6 mennyiségii krom talalhatd, valamint a legtobb esszencidlis elem (mint
példiul a K, a Mg, a Mn és a Zn) koncentricidja jelentds, ami néhdny fémionra dsvinyielem-forrasnak tekinthetd.
A diuretikus hatdst gyégynovénytedk kiemelked$ K-tartalmuaak, azonban a diuresis szempontjabdl a nagy, 50 feletti
K/Na molariny a lényeges.
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Significance of the examination of the metal element content of herbal extracts
in adjuvant therapy

The consumption of herbal teas is becoming more and more popular nowadays both as luxury foods and a comple-
mentary part of medical therapy. Beside the organic agents of medicinal plants, the presence of inorganic ions is also
relevant in exerting the favorable pharmacological effect. The author briefly summarizes the importance of some
essential metal ions and their quantitative values in teas applied in the adjuvant therapy of diabetes and used as diuret-
ics. The common feature of teas used in diabetes is that they contain a measurable amount of chromium and the
concentration of most essential elements (such as K, Mg, Mn and Zn) is significant, which can be considered as a
mineral source for some metal ions. Diuretic herbs have an outstanding K content, but from the point of view of
diuresis, the large K/Na molar ratio above 50 is relevant.

Keywords: medicinal plants, adjuvant therapy, diabetes, diuretic drugs, metal ions
Szentmihalyi K. [Significance of the examination of the metal element content of herbal extracts in adjuvant therapy].

Orv Hetil. 2018; 159(18): 713-719.

(Beérkezett: 2018. janudr 23.; elfogadva: 2018. februar 13.)

Roviditesek

Cu/Zn SOD = réz/cink szuperoxid-dizmutiz; Fo-No VII. =
Formulae Normales; GLUT = gliikéztranszporter; IL6 = inter-
leukin-6; IRAP = inzulinérzékeny aminopeptidaz; MT = metal-
lotionein; Ph. Hg. VIII. = (Pharmacopoeia Hungarica) Magyar
Gybgyszerkonyv; PPARy = (peroxisoma proliferator activated
receptor y) peroxiszémaproliferdtor-aktivilt receptor-gamma;
RDA = (Recommended Dietary Allowances) napi sziikségleti
érték; SGLT = (sodium/glucose co-transporter) natrium/glii-
koéz kotranszporter; TNFa = tumornekrozistaktor-alfa

Egyre tobb beteg kér tanacsot, vagy sajat maga néz uti-
na, milyen gyégynovény vagy gyogynovénytea fogyaszt-
hat6 gyogyszeres kezelése mellett, annak kiegészitésére,
hatasanak fokozasara.

A Klinikailag igazolt és bizonyitottan hatisos, az or-
vosi gyakorlatban hivatalosan hasznalhat6 gyégynovény-
drogokat a Magyar Gyogyszerkonyv (Ph. Hg. VIII.)
Osszesiti, mig a teakeverékeket, -készitményeket a For-
mulae Normales (Fo-No VII.) tartalmazza [1, 2]. Ter-
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mészetesen szamos egyéb gydgynovény, mint példiul a
hagyomadnyos és népi orvoslasban, a kinai hagyomdnyos
orvoslasban, az india Ayurvédaban stb. hasznalt gyogy-
novények szintén hozzatérhet6k hazankban szabad ke-
reskedelmi forgalomban. A kiiltoldrél szairmazé gyogy-
novények fogyasztisa esetében fontos figyelembe venni,
hogy a novények hatéanyag- és dsvanyielem-Osszetétele
szignifikinsan kiillonbozhet a hazai viszonyok kozott ter-
mesztett vagy gydjtott novényekétSl. A felhasznalds
szempontjabol még jelentGsebb lehet, hogy a gydjtés
vagy termesztés helyén egészen masok a teaivisi szoka-
sok, ezért ezeket is érdemes tanulmdinyozni. Ez nemcsak
a legnagyobb hatéanyag-tartalom és -hatas elérése érde-
kében célszeri, hanem amiatt is, mert a gyégynovény
fémelemtartalma, {gy a toxikusnak nevezett nehézfém-
tartalma is jelentds mértékben akkumulalédhat bizonyos
talajon, éghajlaton vagy termesztési koriilmények k6zott
[3, 4]. Ezen elemek jelentSs része dtoldodik a tedba,
azonban a kinai ajnlds szerint a teafti gyors atmosasa
80-100°C-os vizzel eltavolitja a keser( csersav jelent&s
részét és a nagy mennyiségli szennyez6 nehézfémeket
[5]. Egyes esetekben gyors hideg vizes 6blités is segit
eltdvolitani a n6vény nemkivanatos feliileti szennyez&dé-
seit.

Az orvosi gyakorlatban ma még nem altalinos olyan
gyogynovénytedk és teakeverékek ajanlasa, melyek az ad-
juvdns terdpidban széba johetnek. Kiilonosen igaz ez
azokra a gy6égynovénydrogokra, -tedkra, melyek megval-
tozott fémion-metabolizmus esetében alkalmazhatok.
Ennek oka tobbrétd. Még mindig nem tekintik hat6-
anyagnak az egyes fémionokat, akkor sem, ha esszencialis
témionokrél van sz6, mint példaul a K; a Ca, a Mg, a Fe,
a Mn, a Zn, a Cr, vagy a bizonyitottan terapias fontos-
sagl, de nem esszencidlis elemet, mint példaul a Li-ot
[6-10]. Neheziti a megitélést, hogy sokszor nem lehet
egyértelmtien megnevezni a fémionokat koté ligandu-
mot, hiszen a fémionok szimos szerves vegyiilethez ko-
tédhetnek kémiailag a gyégynovényben, valamint mind
a drogokban, mind a tedkban szinte az Osszes esszencialis
elem kimutathat6, ezért értékelésiik nagy koriltekintést
igényel [11, 12].

Ez az 6sszefoglal6 elsésorban a gyégynovényteak fém-
ionjaira fokuszal, néhany példan keresztiil, roviden is-
merteti a diabetes adjuvans terapidjiban alkalmazhato
tedk és a diuretikus hatdst tedk dsvanyielem-tartalmanak
fontossagit.

Diabetesben alkalmazhatd
gyogynovényteak és asvanyi elemeik

A diabetes mellitus jellemz§ tiinetegytittesét régdta is-
merjik, mar Avicenna 1000 évvel ezelStt lejegyezte or-
vosi enciklopédidjaban (al-Kdnun fi Tib, Az orvosi gya-
korlat torvénye, 1013 és 1021 kozott), amelyben a
kezelési lehet8ségrdl is emlitést tesz.

A kinai hagyomanyos gyogyaszatban a diabetes keze-
lésének alapjait a Qing-dinasztia idején (1644-t6l 1911-
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ig) alkottik meg. A betegséget a jin elégtelenségével ma-
gyardzzak, ami a lép-hasnydlmirigy megbetegedése,
valamint a tiid6ben 1év6 meleg taltengése okozza. Egyéb
negativan befolydsold tényezdnek tartjadk még a helyte-
len tiplilkozast, a talterheltséget, az érzelmi probléma-
kat és a nagyobb mértékd szexudlis aktivitdst. Tobb mint
250-féle gyogynovényt alkalmaznak a diabetes kezelésé-
re, azonban a leggyakrabban az astragalus (Astragalus
membranacens [Finch.] Bunge) és a ginzeng (Panax
ginseng C.A. Mayer) fogyasztasat javasoljak.

Egy 2007-ben késziilt tanulmdny szerint a diabeteses
betegek 17-72%-a hasznal valamilyen kiegészit6 vagy
alternativ terapiat a konvenciondlis kezelés mellett [13].
A leginkdbb alkalmazott kiegészitd terdpia a taplalékki-
egészitbk és a gyogynovényteak fogyasztisa, ami azon-
ban nagymértékben fligg a diabeteses beteg koritdl, a
betegségben eltoltott id6tdl, a szovédményektdl, a vér-
cukor szintjét6l. A kutatas szerint, a hagyomdnyos kinai
gyogynovényekkel egyiitt alkalmazott konvencionilis
gyogyszeres terapiat jelentGsen hatékonyabbnak talaltak,
mint énmagdiban a konvencionalis kezelést 2-es tipusu
diabetes esetében.

A diabetes tipusatdl fiiggetleniil szimos gydgynovény
tedja hasznidlhaté ma is az adjuvins kezelésben, melyek
hatasossagat egyre tobb és tobb novény esetében ta-
masztjidk ald tudomdinyos vizsgilatokkal. A gyégyno-
vénytedk nem valtjak ki a gyogyszeres kezelést, csak
gyogyszeres terdpia és orvosi ellendrzés mellett alkal-
mazhaték. Hazdnkban az az érdekes helyzet allt eld,
hogy egyre nagyobb az érdeklédés a betegek részérdl az
alkalmazhat6 gy6égynovények megismerése irdnyaban, és
tudomdnyos vizsgalatok is folynak, azonban a tradicio-
nalis magyar orvosldsban a diabetesben hasznalt gyégy-
novények tudomdnyos vizsgilatairdl, értékelésérdl alig
taldlni hazai szerzé tollabol megjelent human vagy allat-
kisérletes eredményt. A legtobb, e teriileten megjelent,
hozzaférhet$ irodalom kiilfoldi kutatok munkaja. A ha-
zai gyégynovényes kézikonyvekben egyre kevesebb
gy6gynovényrdl emlitik meg, hogy diabetesben hasznal-
haté. Jelenleg hét hazai névényi drogot (kecskerutaher-
ba, kukoricabajusz, eperfalevél, feketeafonya-levél, bab-
héj, gyermeklancfligyokér, csalanherba) emlitenek,
melyek alkalmasak vércukorszint-csokkentésre, mikoz-
ben az egész viligon tobb mint 300-féle novényt tarta-
nak szamon, melyek egy része itthon is hozzaférhetd,
mint példdul a hagyma, a fokhagyma és a gorogszéna.

A diabetesben alkalmazott gyogynovények a hatd-
anyagaikat tekintve rendkiviil valtozatosak (flavonoido-
kat, alkaloidokat, poliszacharidokat, proteineket stb. tar-
talmaznak), nem sorolhatok be egy hatdéanyagcsoportba,
és hatésaik szerint is sokrétliek (példdul fokozzik a has-
nyalmirigy inzulinszekrécidjat, a gastrointestinalis trak-
tusban lassitjak a cukor felszivodasat, a zsirszovetben fo-
kozzik az inzulinérzékenységet). A diabetesben hasznalt
szdmos gyogynovény tartalmaz példaul flavonokat, fla-
vonolokat, flavanonokat, flavanokat, antocianidineket,
kalkonokat, valamint ezek glikozidjait, melyek lipidszint-
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csokkentdk és antioxidans hatdssal is rendelkeznek, ami a
mellékhatdsok elkeriilése érdekében fontos szempont
mind az 1-es, mind a 2-es tipusa diabetes esetében [14,
15]. A flavonoidok egy része, mint a flavonok, flavono-
lok és izoflavonok, bizonyitottan a PPARy ligandumyja-
ként viselkednek, és aktivaljik azt [16], ami azért fontos,
mert a PPARy mint az inzulin- és a glitkézmetabolizmus
kozponti szabdlyozdja javitja az inzulinérzékenységet a
2-es tipusa cukorbetegeknél [17]. A berberin alkaloid
szignifikdnsan csokkenti az éhgyomri és az étkezés el6tti
plazmagliikézszintet, a vér HbA, - és az IL6 szintjét,
ami az inzulinérzékenység javuldsa mellett a gyulladais
csokkentését is jelenti [18].

Bir az irodalom megosztott a fémionok tekintetében,
a gyogynovény-hatéanyagokhoz hasonldéan szamos tu-
domadnyos kutatas bizonyitja, hogy tobb fémelem fontos
szerepet jatszik a diabetes kialakuldsiban, terdpidjaban és
a szovédmények elkeriilésében [19]. Ezen elemek koziil
a legfontosabbak a magnézium, a kilium, a mangan, a
réz, a cink, a vanadium és a krém [20]. A magnézium
példaul az egyik legfontosabb elem, mely nélkilozhetet-
len a szénhidrat- és lipidmetabolizmusban. A nem ele-
gendd magnéziumbevitel vagy a felszivodasi problémak
miatt kialakulé6 magnéziumhidny rizik6faktor a diabetes
kialakuldsiban. A magnéziumhidny, csakigy, mint a
hyperglykaemids dllapot, a sejtekben ionos valtozasokat
okoz, n6 az intracellularis ATP-koncentricié, ami az int-
racellularis szabad Mg-szint csokkenését vonja maga
utin [21-24]. Magnéziumpo6tlds segit a hidnyt csokken-
teni, illetve megsziintetni, és az inzulinérzékenységet
novelni [25]. Magnéziumhianyt a metabolikus egyen-
stuly megbomlasaval és a krénikus szovédmények kiala-
kuldsaval parhuzamosan tapasztaltak [26]. A magnézi-
umhidny oka és mechanizmusa még nem tisztizott, de
szamos tényez6 mellett valoszindGsitik a vizelettel torténd
talzott magnéziumiiritést, az étrendi magnéziumhidnyt
és a felszivodas csokkenését is. Osszefiiggést taldltak az
inzulinfiiggetlen hyperglykaemias dllapot és az intracel-
lularis szabad Ca- és Mg-koncentricié kozott, miszerint
hyperglykaemiaban a sejt Ca-koncentriciéja né, mig
Mg-koncentricidja csokken. Mis vizsgalatokban az in-
zulin- és Mg-szint kozott pozitiv korrelaciot taldltak 1-es
és 2-es tipusa diabetesben is [27]. Diabetesben a kréni-
kusan alacsony intracellularis szabad Mg-szint hozzdjarul
bizonyos szovédmények kialakuldsihoz. Az alacsony io-
nos Mg-szint csokkenti a tirozin-kindz aktivitasat, és no-
veli a kalciumaktivalt érrendszeri kontrakciét, megakada-
lyozva a sziv- és a simaizmok relaxaci6jat, ami zavarja a
sejt glitkdzhasznalatit. Osszességében ezek a folyamatok
novelik a vérnyomast és az inzulinrezisztenciat [28].

A cink, mint az endogén antioxiddns rendszer része
(Cu/Zn SOD) védi a szervezetet a diabetes okozta sza-
bad gyokos kirosodasoktdl. Cinkpétlassal csokkenthetd
a kronikus hyperglykaemia és az oxidativ stressz 2-es ti-
pusu diabetesben, bar e hatast részben a cink kozvetlen
antioxiddns hatdsdnak tulajdonitjik, és nem a Cu/Zn
SOD enzim megnovekedett expresszidjaval magyaraz-

zak [29]. A cink, mint a vas és a réz antagonista eleme, a
Fenton- és a Fenton-tipusu reakcidkat gitolva csokkenti
a szabad gyokok képzédését a majban, valamint a metal-
lotionein (MT) expresszidjanak novelésével szintén a
szabad gyokok képzdését garolja [30]. Ujabb kutatisok
alapjan a cink szerepet jatszhat a 2-es tipust cukorbeteg-
ség kialakulasiban a genetikai polimorfizmusai kapcsan,
melyekben a cinktranszporter-8 (ZnT8)-gén és a metal-
lotionein (MT)-gén érintett. A cink inzulinomimetikus
hatasat a cinkfiiggd inzulinérzékeny aminopeptidazhoz
(IRAP) kotik, mivel a normdl gliitkéztranszporter-4
(GLUT4)-szint fenntartasahoz IRAP sziikséges. Az in-
zulinra adott vilaszként az intracellularis membrankom-
partmentekben tarolt IRAP atkeriilt a sejtfelszinre, és ez
a transzlokaci6 2-es tipusa cukorbetegségben gatolt, ha-
sonléan a GLUT4 inzulintranszlokiciéjihoz [29].

Vércukorszint-csokkenést okoz diabeteses betegekben
a krém pétlasa, ami a gliikdztolerancia-faktor alkotoré-
sze [31]. A kromadagolds csokkenti az endothelialis
diszfunkciot, a gyulladasos TNFe, valamint az IL6 meny-
nyiségét, és a gyulladdsos valasz gatlisa kovetkeztében
késlelteti az érelmeszesedés kialakulasat, ami rendkiviil
jelentGs prevencids lehetGség diabetesben [32].

Megallapitast nyert, hogy a diabetes adjuvans terapid-
jaban alkalmazott gyogynovények kromtartalmai az atla-
gos novényi koncentriciénal (0,02 mg,/100 g) altaliban
nagyobb koncentraciéval rendelkeznek (0,05 és 16
mg/100 g kozotti érték) [33]. Ilyen drog példaul az
afonya (Vaccinium myrtillus L.) levele, a bab (Phaseolus
vulgaris L.) héja, a csalan (Urtica dioica L.) levele, a
gyermeklanctl (Taraxacum officinale Wigg.) gyokere, a
kecskerutafl (Galega officinalis L.) herbdja, a kukorica
(Zea mays L.) bajusza, a gorogszéna ( Trigonella foenum-
graecum L.) magja, a mezel zsurld (Equisetum arvense
L.) herbdja, a nyirfa (Betula penduin L.) levele, a parlofa
(Agrimonia eupatoria L.) herbdja és a pasztortiska
(Capsella bursa-pastoris L.) herbdja. Ezeknek a nové-
nyeknek a tedi ismertek és hasznalatosak diabetesben,
ezért most ezekre nem térek ki. Sok vércukorszint-csok-
kent6 hatast novényt tartanak azonban szidmon [34],
amelyet élelmiszerként vagy élvezeti szerként fogyasz-
tunk. Ilyen példaul a cékla, a csicsoka, és ezeknek a nové-
nyeknek is jelent6s a kréomtartalmuk. Ha figyelembe
vessziik a krom napi sziikségleti értékét, ami 40 pg, egyes
esetekben jelentds krombevitel érhetS el, kiilonosen
azokndl a novényeknél, amelyeknél nagyobb az egyszer-
re elfogyasztott mennyiség, mint példaul a cékla, a csi-
csoka, a paprika vagy a voroshagyma esetében (1. tdbli-
zat) [33-35].

A mar emlitett, diabetesben hasznalt gyégynovények
tediban majdnem mindig mérheté mennyiségti krom ta-
lilhaté (0,5-8 pg/l, 2. tdblizat), ami esetenként csak a
napi sziikségleti érték (RDA) toredéke [35-37]. Hosz-
szabb ideig tart6 teafogyasztissal azonban mégis kedve-
z4 hatas érhetd el, hiszen természetes forrasbdl torténik
a krompétlas, és tovabbi esszencidlis elemek, mint példa-
ul a K, a Mg, a Mn és a Zn pétlisa is, mely részben fede-

ORVOSI HETILAP

715 2018 m 159. évfolyam, 18. szam



1. tablazat A diabetes terdpidjiban hasznilt élelmiszernovények krémkon-
centricioi
Novény A novény latin neve Cr-koncentracié
(mg/kg)
Cékla Beta vulgaris subsp. vulgaris 0,21 £ 0,07
convar. crassa var. conditiva
CsicsOka Helianthus tuberosus 1,89 + 0,08
Fahéj Cinnamomum sp. 0,61 + 0,02
Foldimogyord  Arachis hypogea 1,88 + 0,09
Fige Ficus carica 0,16 = 0,02
Oregino Origanum vulgare 4,28 + 0,40
Paprika Capsicum annuum 6,51 0,01
Petrezselyem  Petroselinum hovtense 2,51 +0,01
Rozmaring Rosmarinus officinalis 1,78 £ 0,02
Voroshagyna — Allinm cepa 3,98 £ 0,03

A mintak feltdrdsa, mérése a szokdsos médon tortént, irodalom szerint
[33-35].

2. tablazat A diabetes terdpidjaban hasznilt gyégynovénytedk* krémkon-
centracioi
Gyogynovénydrog A novény latin neve A tea
Cr-koncent-
raciéja (pg/1)
Afonyalcvél* Vaccininm myrtillus 0,878 + 0,023
Babhéj** Phaseolus vulgaris 0,168 £ 0,011
Gyermeklancfligyokér**  Taraxacum officinale 7,50 0,05
Lepkeszegmag** Trigonella foenum-grae- 0,421 = 0,01
cum
Nyirfalevél** Betula penduln 5,30 £ 0,12
Parléft herba** Agrimonin eupatorin 5,93 +0,23
Pasztortaska** Capsella bursa-pastoris 1,03 £ 0,03
Vadgesztenyetermés***  Aesculus hippocastanum 2,93 + 0,08
Kecskeruta herba*** Gualegn officinalis 0,250 + 0,005
Koromvirdg* ** Calenduln officinalis 0,97 £ 0,38
Koromviraglevél* * * Calenduln officinalis 2,31 £0,96
Paldstfi*** Alchemilla vulgaris 7,20 + 0,15
Kutyabengekéreg*** Franguln alnus 7,10 = 0,60

Irodalom: * [35], ** [36], *** [37]

zi a kivant napi szlikségletet. JelentGsebb Mn-bevitel ér-
het6 el példaul a nyirfalevélteaval, K-bevitel csaldnlevél- és
pasztortaskatedval, Mg-bevitel mezeizsarlo-tedval [36—
37].

Diuretikus hatast gyogynovények

A diuretikumok és diuretikus hatdst gyégynovénytedk
hasznalata igen gyakori a legkiilonb6z8bb kérképekben
o6déma esetében vagy akir 6démamentes allapotokban.
A leggyakrabban vese- és szivbetegségekben ajanlott e
gy6gynovények alkalmazasa adjuvans teripiaként. Sza-
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mos tea diuretikus hatdsit klinikai vizsgilatokkal mér
igazoltik, azonban pontos hatismechanizmusuk még
nem tisztazott, ¢s a feltételezések szerint valtozhat nové-
nyenként és novényi hatdéanyagonként is [38, 39]. Az
eddigi tudomdnyos vizsgilatok alapjan bizonyitott, hogy
a primer vizeletmennyiséget, a glomerulus filtritum
mennyiségét novelik, ellentétben az orvosi gyakorlatban
altalanosan alkalmazott diuretikumokkal, amelyek altald-
ban a visszaszivodast gatoljak [40]. A vizeletmennyiség
megnovekedésével parhuzamosan a vizelet Na- és K-ion-
koncentricidinak névekedését is tapasztaltik hasznalatuk
esetében, azonban a natrium kivalasztisa sokkal nagyobb
mértékd volt, mint a kaliumé [41, 42].

A bizonyitottan diuretikus hatassal rendelkezé gydgy-
novénytedk drogjai nem sorolhaték egy novénytani
csaladba, és hatastanilag sem tartoznak az azonos hat6-
anyagot/kat tartalmazé drogok kozé. Hatasukat a kivo-
natokban levd biolégiailag aktiv vegytiletek (aszkorbin-
sav, flavonoidok, szaponinok, szeszkviterpének ¢és
illéolajok), valamint a kilium ozmotikus hatisa okozza
[43, 44]. Az irodalom alapjin a diuretikus hatast nové-
nyek a szdrazfoldi novényekre jellemzé dtlagos K-kon-
centraciéval rendelkeznek, és vizes kivonataik is kis
K-koncentracidjaak [45, 46]. A szokdsos teakészitéssel
(1 g drog/100 ml viz) és az elfogyasztott tea térfogata-
nak figyelembevételével, a bevitt kdliummennyiségek a
terdpids dozis toredékét jelentik.

A gyogynovénydrogok kivonatainak értékelésében ed-
dig harmas tagolas érvényesiilt. Az els6 csoportba a hiva-
talosan diuretikus hatasa drogok (példaul dfonyalevél,
aranyvesszOfii-herba, babhéj, bodzavirdg, csalanlevél), a
miésodik csoportba a népgydgyiszatban alkalmazott diu-
retikus hatasa drogok (példaul didlevél, katangkordher-
ba, medvesz6l6levél), végiil a harmadikba pedig az egyéb
indikacios teriileten alkalmazott drogok (példaul kérom-
virdg, mariatovis-termés, rebarbaraherba) keriiltek. Meg-
figyelésiink alapjan a hivatalosan diuretikus drogok tedi
150 feletti, a népi gyogydszatban alkalmazott diuretikus
drogok tedi pedig 100 és 150 kozotti K/Na koncentri-
ciéarannyal voltak jellemezhetdk, ellentétben az egyéb
indikaciéji drogokkal, ahol ez az ardny jelent8sen ki-
sebb, inkdbb 50 alatti [47, 48].

A koncentriciok helyett moélokban szamolva a K/Na
aranyt, a szdimok kicsit médosulnak. Ez a megkozelités
az orvosi gyakorlatban talan jobban alkalmazhaté, és a
fiziolégias valtozasokat, folyamatokat is jobban jellemzi.
Figgetleniil attél, hogy a népgyodgyaszatban régota
haszndlt vagy mar tudomanyosan is igazolt diuretikus
hatdstt gyégynovénydrogrol van szd, a belble készitett
tea K/Na molaranyara mindenképpen jellemz az 50 fe-
letti érték (3. tablazat) (47, 48].

Kovetkeztetés

A diabetes terdpidjiban felsorolt névényi tedk a kettes ti-
pusu diabetes mellitus adjuvins kezelésében ajanlhaték,
de fogyasztisuk clkezdése elbtt sziikséges az orvosi és
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3. tablazat | Diuretikus hatdst gyogynovényteiak K/Na molaranya Vérehulldfecskefl herba Chelidoninm majus 395
" - - Zsurl6fd herba* Equisetum arvense 160
Kiindulasi drog A no6vény latin neve A tea K/Na
moélarinya
Af level® . ” Lol Teakeverék 1.** Centanren cyanus, 100
onyaleve Vaccinium myriillus 0 (bazavirag, Ononis spinosa, Rosa
Aranyvessz6fii herba** Solidago virgaurea 276 iglicegyokér, csipkebogyd,  canina, Betula pendula,
Babhéj* Phascolus vulgaris 112 nylrfalcYcl, zsPrllofu, . Equisetum arvense,
tarackbuzagyokér, kukorica-  Agropyron repens, Zea
Bazsalikom Ocimum basilicum 60 bajusz) mays
Cickafarkf herba* Achillea millefolium 72
T )
Csaldnlevél* Urtica dioica 264 Tcakex/fefek 1. Eq'm'semm ArPense, o1
(zsurlofi herba, Hibiscus trionum,
Csaldn herba** Urtica dioica 206 varjumakherba, cickafarkfti  Achillea millefolium,
Csipkebogy6 Rosa canina 70 hcrba,. cscr.esznycszér, Prunus subg. Cerasus,
kukoricabajusz) Zen mays
Didlevél* Juglans regin 65
Eperfalevél** Morus nigra 95 A K/Na molarinyok a Szentmihilyi és mtsai 1998-as [47]* és a Szent-
o o mihdlyi és mesni 2005-6s [48]** irodalom K/Na koncentricidéardnyi-
Fehér tirom** Artemisia absinthium 189 bél szamolt éreékek.
Fekete bodza* Sambucus nigra 130
Fiizfalevel** Salix alba 84 gyogyszerészi konzulticié mellett a beteg sajit maga al-
Gyantdsgyom herba Grindelin robusta 114 tal végzett folyamatos cukorkontrollja is az esetlegesen
Gyombérgyokér Zingiber officinale 62 klallakulé lalacsk(:ny clukolrszml;n}latt. 113 gy(i)gynévényldro—
ok tartalmazhatnak olyan biolégiailag aktiv vegytilete-
1zs6pfti herba Hyssopus officinalis 286 & 112 . Y . g. 5 gy
ket (példdul flavonoidokat, gliikozidokat, szaponinokat)
i 516 * 1 3 ) . Z e 7 . .. Z
Katingkord herba Cichorium intybus 78 is, melyek gatolhatjik az SGLT1 (natrium/gliikéz ko-
Kecskeruta herba Galega officinalis 62 transzporter-1) és az SGLT2 (natrium /gliik6z kotransz-
Kertikakukkfii herba** Thymus vulgaris 53 porter-2), glikdztranszportot szabdlyoz6 integrans
Kozonségesparloft herba*  Agrimonia eupatoria 112 membr a?p r Otelnek/ ak.thlta/sat [4/9] /Alka}n}az'asuk §oran
o kontrollalni kell a fémionhaztartas valtozasit is, tekintet-
Kukoricabajusz Zen mays 314 . e N 2
tel arra, hogy az egészséges szervezetben a kiilonboz4
Kutyabengekéreg** Frangula alnus 161 fémek egymashoz viszonyitott mélaranya kozel dlland6
Lestydngyokér Levisticum officinale 70 [12].
Levendula herba* * Lavandula angustifolin 59 Fontos megjegyezni, hogy a tea készitésekor arra is
Martilapu herba Tussilago furfura 22 igyelni k?ll,,hogy m1.1.1d1g /{negblzhato helyrdél torténjen
, a beszerzés, igy elkeriilhetd, hogy a tea nem a megfelel
Medvesz6lSlevél* Avrctostaphylos wva-ursi 71 : o
drogot tartalmazza, illetve nem tartalmaz foldet vagy
Mezeizsdlya-level* Salvia pravensis 366 egyéb szennyezd anyagokat. Az esetlegesen el6forduléd
Mogyorolevél** Corylus avellana 83 toldszennyezésbSl ad6déd toxikus fémelemek a teaf6zés
Muskotalyzsdlya-levél ** Salvin scluren 474 el6tti hideg vizes Obitéssel eltavolithatok [3-5].
Nyirfalevél* Betuln penduln 99
Orvosizsalya-levél* * Salvia officinalis 271 A dol Ik h
Anyagi tamogatis: A szerz§ a dolgozat clkészitéséhez
Paldstfi herba** Alchemilla millefolium 89 Y ﬂ , g , , . g
anyagi timogatasban nem részestilt.
Paléstfivirag** Alchemilla millefolinm 149
Pisztortiska Capselln bursa-pastoris 116 f: szz:rzo a cikk végleges valtozatit elolvasta és jova-
a a.
Rebarbara-gyokértorzs** Rhbenwm palmatum 61 } gy
Rebarbara herba** Rberm palmatum 51 Erdekeltségek: A szerzor}ek a dqlngatban foglaltakkal
) kapcsolatban nincsenek érdekeltségei.
Rebarbaralevél** Rhbewm palmatum 69
Ribizlilevél* Ribes nigrum 142 Irodal
Szagosparlof herba** Agrimonia procera 157 rodalom
Szalmagyopdrvirig* Helicrysum avenarium 85 [1] Pharmacopocia Hungarica VIIL. [Magyar Gy6gyszerkonyv
. e L. . VIII.] Medicina Kényvkiadé, Budapest, 2004. [Hungarian ]
Urdm herba Artemisia vulgaris 106 [2] Formulae Normales VII. [Szabvinyos vénymintdk. | Melania Ki-
Vadhibiszkuszvirag** Hibiscus sabdariffo 64 adoi Kft., Budapest, 2003. [Hungarian|
Varjimak herba** Hibiscus trionum 76 [3] Szcntmlhalyl K, BlaZOYlCS A, Ha]duvM, et al. Role of examina-
tions on macro- and microelements in the research of medicinal
Varjamakszar** Hibiscus trionum 82 plants. In: Simon Gy, Szildgyi L. (eds.) Trace elements in the
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