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Streszczenie

Pelargonia afrykanska (Geraniaceae) jest rosling o ciekawych i dobrze udokumentowanych wtasciwo-
Sciach leczniczych. Preparaty otrzymywane z jej korzeni ze wzgledu na dziatanie immunostymulujace,
przeciwbakteryjne oraz przeciwwirusowe stosowane sg m.in. w leczeniu infekcji gdrnych drég oddecho-
wych, takich jak zapalenie oskrzeli, zapalenie zatok, przeziebienie, czy zapalenie gardfa i migdatkow.
Ponizszy artykut przedstawia przeglad literatury naukowej na temat wiasciwosci leczniczych pelargonii
i zwigzkoéw z niej izolowanych.

Key words: South African Geranium, Pelargonium sidoides, Umckaloabo, scopoletin, umckalin.

Abstract

Pelargonium sidoides (Geraniaceae) is a plant with interesting and well-documented medicinal properties.
The extracts obtained from the pelargonium roots are used in the treatment of upper respiratory tract infec-
tions such as: bronchitis, sinusitis, common cold and tonsillopharyngitis, due to their immunostimulating,
antibacterial and antiviral activities. The following paper provides an overview of the scientific literature on

the pharmacological properties of South African Geranium.

Wprowadzenie

Wiosna to czas, w ktérym cata przyroda budzi
sie do zycia po zimowym letargu. Jednak czeste
zmiany temperatury, wysoka wilgotno$¢ powietrza
oraz ostabienie uktadu odporno$ciowego, wynika-
jace z ubogiej w $wieze warzywa i owoce zimowej
diety, sprawiaja, iz w tym okresie jesteSmy szcze-
golnie narazeni na infekcje wirusowe i bakteryjne.
Skutecznym, cho¢ niestety wcigz mato popularnym
w Polsce, sposobem wzmocnienia odpornosci jest
stosowanie preparatéw zawierajgcych w swoim
skfadzie korzen pelargonii afrykanskiej.

Omawiana roslina uprawiana jest na planta-
cjach w gorzystych rejonach Afryki Pofudniowej.
W miejscowej medycynie naturalnej korzen pelar-
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gonii zajmuje wazne miejsce, stanowigc popular-
ne i skuteczne remedium na wiele dolegliwosci,
m.in. przewodu pokarmowego oraz drég odde-
chowych. Surowiec ten w jezyku Zulu okre$la sie
jako ,Umckaloabo”, co oznacza ostry kaszel, kto-
ry wedfug miejscowej medycyny pelargonia jest
w stanie skutecznie zfagodzi¢ [11].

Do Europy pelargonia afrykanska dotarta w XIX w.
za sprawa Brytyjczyka Charlesa Henry'ego Ste-
vensa. Wierzyt on, iz napary z pelargonii okaza
sie cudownym lekiem na zbierajagcg w tym cza-
sie $miertelne zniwo gruzlice [2]. Jak okaza-
to sie prawie sto lat pdézniej, Stevens miat racje
— pelargonia rzeczywiscie wykazuje potwierdzone
naukowo dziatanie przeciwpratkowe!
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Pelargonia afrykanska (Pelargonium sido-
ides) jest gatunkiem nalezacym do rodziny bo-
dziszkowatych (Geraniaceae), rodzaju pelargo-
nia (Pelargonium). Rodzaj ten jest bardzo licz-
ny i obejmuje ponad 200 gatunkéw. W Polsce
szczegblnie popularni sg niektdrzy przedstawi-
ciele tego rodzaju, m.in. pelargonie bluszczolist-
ne, pasiaste i wielkokwiatowe, uprawiane jako
rosliny ozdobne. Ponadto olejek otrzymywany ze
wspomnianych gatunkéw znajduje zastosowanie
w przemysle cukierniczym i perfumeryjnym (ole-
jek geraniowy) [3].

Wykorzystywana w lecznictwie pelargonia
afrykanska rézni sie znacznie od wspomnianych
powyzej odmian mieszanych, zaréwno pod wzgle-
dem sktadu chemicznego, jak i morfologicznym.

Pelargonia afrykanska jest byling o zdrew-
niatych nasadach pedéw. Jej silnie pachngce
liscie majg sercowaty ksztatt, za$ ciemnoczer-
wone kwiaty zebrane sg w baldachy. Korzenie
pelargonii podczas dojrzewania zmieniajg barwe
z kremowej na czerwona, aby po 2-3 latach sta¢
sie grube i czerwonobrazowe. Szczyt wzrostu pe-
largonii hodowanych w Afryce w celu pozyskania
surowca nastepuje w pofowie afrykanskiego lata
(czyli naszego grudnia). Surowcem farmakopeal-
nym jest korzen pelargonii (Pelargonii Radix) [4],
pokryty ciemng, cze$ciowo czerwonawobrunatng,
podtuznie bruzdowata korg.

Sktad chemiczny surowca

Gtéwne sktadniki odpowiedzialne za dziatanie
farmakologiczne korzenia pelargonii zostaty wy-
mienione w ramce ponizej [5,6,7,8].

Ramka 1. Gtéwne sktadniki korzenia pelargonii
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Dziatanie farmakologiczne

Badania naukowe dotyczace korzenia pelar-
gonii potwierdzity wymienione ponizej dziatania
farmakologiczne wspomnianego surowca.

¥ Dziatanie przeciwbakteryjne i przeciw-
grzybicze

Kayser i Kolodziej [16] analizowali wtasciwo-
§ci przeciwbakteryjne ekstraktéow oraz zwigzkéw
wyizolowanych z Pelargonium sidoides (m.in. sko-
poletyny, umkaliny, 5,6,7-trimetoksykumaryny,
6,8-dihydroksy-5-7-dimetoksykumaryny, (+)-ka-
techiny, kwasu galusowego i jego estru metylowe-
g0) przeciwko o$miu szczepom bakterii odpowie-
dzialnych za infekcje gérnych drég oddechowych.
Wsréd testowanych mikroorganizmoéw byty naste-
pujace: Staphylococcus aureus, Streptococcus
pneumoniae i beta-hemolizujacy Streptococcus
1451 (bakterie Gram-dodatnie) oraz Escherichia
coli, Klebsiella pneumoniae, Proteus mirabilis,
Pseudomonas aeruginosa i Haemophilus influen-
zae (bakterie Gram-ujemne). Ekstrakty z pelargonii
wykazywaty umiarkowane dziatanie bakteriobdj-
cze przeciwko wymienionym szczepom. Z wy-
jatkiem (+)-katechiny wszystkie badane zwigzki
charakteryzowaty sie wartosciami MIC w zakresie
220-2000 ug/ml. Dla poréwnania, wartosci MIC
dla penicyliny G i erytromycyny, czyli antybiotykéw
o udowodnionym dziataniu przeciwbakteryjnym,
wynosity odpowiednio 5-166 ug/mli 2-125 ug/ml.
Sposrod badanych zwigzkéw najwieksza aktywno-
$cig (MIC 200-500 ug/ml) cechowaty sig umkalina
i 6,8-dihydroksy-5,7-dimetoksykumaryna, obecne
w wodnych ekstraktach z korzenia pelargonii.

skopoletyna, umkalina, 5,6,7-trimetoksykumaryna,

kumaryny

6,8-dihydroksy-7-metoksykumaryna, fraksyna, fraksetyna, izofraksetyna

6,8-dihydroksy-5,7-dimetoksykumaryna, artelina [9,10 ]

glikozydy kumarynowe

fenolokwasy
galusowego

flawonoidy

kwasy ttuszczowe

proantocyjanidyny [15 ]

katechina, epikatechina

7-a-glukozyd umkaliny, 7-siarczan-5,6-dimetoksykumaryny [11,12,13]

kwas galusowy, kwas kawowy, kwas kumarynowy, ester metylowy kwasu

oleinowy, linolowy, o-linolenowy [14]
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Lewu i wspdtpracownicy [17] przebada-
li wyciagi acetonowe i metanolowe z korzeni P
sidoides pod katem aktywnosci przeciwdrobno-
ustrojowej, wykonujac testy z uzyciem dziesieciu
szczepow bakterii (B. cereus, S. epidermidis, S.
aureus, M. kristinae, S. pyogenes, E. coli, S. po-
oni, S. marcescens, P. aeruginosa, K. pneumo-
niae) oraz pieciu gatunkéw grzybéw (A. flavus, A.
niger, F. oxysporium, M. hiemalis, P notatum).
Zaréwno ekstrakty acetonowe, jak i metanolowe
wykazywaty znaczng aktywnos$¢ przeciw bakte-
riom Gram-dodatnim (z wyjatkiem Staphylococ-
cus epidermidis). Warto$¢ MIC wynosita od 1
do 5 mg/ml. Wspomniane ekstrakty okazaty sie
jednak nieskuteczne przeciwko trzem szczepom
bakterii Gram-ujemnym (Escherichia coli, Serra-
tia marescens i Pseudomonas aeruginosa), na-
wet przy stezeniu 10 mg/ml. Ponadto wspomnia-
ne ekstrakty tylko nieznacznie hamowaty wzrost
analizowanych grzybow.

Przeprowadzone w 2002 r. badania kliniczne
na grupie 591 dorostych i 263 dzieci z ostrymi
infekcjami oskrzeli i gardta oraz ze stanami za-
palnymi bton $luzowych wykazaty statystycznie
znamienng skuteczno$¢ ekstraktéw z korzenia
pelargonii w stosunku do placebo [18]. W innym
badaniu klinicznym pacjenci z udowodnionymi
radiograficznie ostrymi stanami zapalnymi za-
tok nosowych i $luzéwki nosa spowodowanych
infekcja bakteryjng poddani zostali leczeniu eta-
nolowym (11%) ekstraktem z korzenia pelargonii
afrykanskiej (1:8-10), w dawce 60 kropli przez
maksimum 22 dni. Uzyskano statystycznie zna-
€zacq poprawe u grupy stosujacej lek roslinny
w stosunku do placebo [19].

W innych badaniach zaobserwowano takze,
iz spozywanie ekstraktow z pelargonii zmniejsza
adhezje pateczek Helicobacter pylori do btony
$luzowej przewodu pokarmowego, co moze chro-
ni¢ przed rozwojem choroby wrzodowej zotadka
i dwunastnicy [20].

¥ Dziatanie przeciwpratkowe

Ze wzgledu na tradycyjne zastosowanie ko-
rzenia pelargonii afrykanskiej jako leku przeciw-
gruzliczego (jak juz wspomniano, byt to gtéwny
powdd, dla ktérego pelargonia zostata sprowa-
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dzona do Europy) wielu naukowcoéw probowato
okresli¢ rzeczywiste dziatanie ekstraktow Pelargo-
nium sidoides przeciwko pratkom, a szczegdlnie
pratkom gruzlicy.

Kolodziej i wspoétpracownicy [21] wykazali, iz
ekstrakt z korzenia pelargonii cechuje sie umiar-
kowang aktywnoscig przeciwpratkowg. Wartos¢
MIC ekstraktu dla M. tuberculosis wynosita 100
ug/ml, dla poréwnania rifampicyna cechowata
sie wartoscig MIC rzedu 0,06 ug/ml. Co cieka-
we, zaden z wyizolowanych zwigzkéw z korzenia
pelargonii  zastosowany pojedynczo nie wyka-
zywat takiego dziatania. Postuluje sie zatem, ze
aktywnos$¢ przeciwgruzlicza jest wynikiem dzia-
tania synergistycznego wielu zwigzkéw obecnych
w ekstrakcie.

Do podobnych wnioskéw doszli naukow-
cy pod kierownictwem Meyera [22]. Badali oni
wptyw ekstraktéw butanolowych z korzeni P
sidoides przeciwko M. tuberculosis i wykaza-
li dla nich wartosci MIC na poziomie 2500 ug/
/ml. Analizowano takze wptyw zwigzkéw (gtéwnie
flawonoiddéw i kumaryn) wyizolowanych ze wspo-
mnianych ekstraktéw, jednak zaden z nich nie
wykazywat aktywnosci przeciw M. tuberculosis.

Taylor i wspodtpracownicy [23] badali ak-
tywnos$¢ przeciwpratkowg ekstraktow hek-
sanowych z korzeni P sidoides przeciwko
M. aurum i M. smegmatis. Wykazali oni, iz za ak-
tywnos$¢ przeciwdrobnoustrojowg odpowiedzialne
sg jedno- i dwunienasycone kwasy ttuszczowe.
Warto$¢ MIC dla kwasu oleinowego i linolenowego
wynosita 2 mg/l; dla poréwnania izoniazyd cecho-
wat sie wartoscig MIC na poziomie 0,06-1 mg/l.

¥ Dziatanie przeciwwirusowe

Schnitzler i wspotpracownicy [24] udowod-
nili zalezne od dawki dziafanie przeciwwirusowe
ekstraktow wodnych z korzenia pelargonii afry-
kanskiej na wirusa opryszczki (HSV 1 i HSV 2).
Wspomniane wyciagi hamowaty namnazanie wi-
rusa zaréwno w poczatkowej fazie infekcji (fazie
adsorpcji wirusa), jak i po przeniknieciu patogenu
do wnetrza komorki. Dla poréwnania acyklowir,
bardzo szeroko stosowany lek przeciwwirusowy,
dziata jedynie na zaawansowanym etapie infek-
cji, czyli po wniknieciu wirusa do komorki.
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Omawiane badania wskazujg, iz ekstrakt
z korzenia pelargonii posiada prawdopodobnie
inny mechanizm dziatania niz tradycyjne leki
przeciwwirusowe.

¥ Dziatanie immunostymulujace

Thélle i wspdtpracownicy [25] dowiedli, iz
ekstrakt z korzenia pelargonii znaczaco zwiegksza
uwalnianie tlenku azotu, produkcje interleukiny-1,
interleukiny-12 i TNF-c, dziafajgc tym samym prze-
ciwko pasozytom zewnatrzkomorkowym.

Jak wynika z badan Kolodzieja i wspdfpra-
cownikow [26], wycigg z Kkorzenia pelargonii
posiada zdolno$¢ stymulowania produkcji TNF
i zwiekszania aktywnosci interferonéw w stosun-
ku do komdrek makrofagdw. Ponadto wykazano
takze wptyw ekstraktu na zwiekszenie produkciji
IFN-B w komdrkach kostniakomiesaka MG-63.

Z kolei grupa badawcza pod kierownictwem
Truna [27] przeprowadzita analize ekspresji gendw
odpowiedzialnych za synteze cytokin: IL-1, 1L-12,
IL-18, TNF-a;, IFN-o i IFN-y w komdrkach niezain-
fekowanych oraz zakazonych pierwotniakami Leish-
mania major. Okazato sie, iz ekstrakt z korzenia pelar-
gonii znacznie zwiekszat synteze mRNA wspomnia-
nych cytokin w zakazonych komorkach w stosunku
do niezakazonej grupy kontrolnej. Co ciekawe, umka-
lina — bedaca charakterystycznym zwigzkiem dla tego
surowca — nie wykazywata takiego dziafania.

Przeprowadzone pozniej badania [28] po-
twierdzity, iz ekstrakt z korzenia pelargonii znacz-
nie zwiekszat ekspresje genéw odpowiedzialnych
za synteze cytokin w komdrkach makrofagdw.

Wyczerpujace ¢wiczenia fizyczne moga osta-
bia¢ prawidtowg odpowiedz immunologiczng, po-
wodujgc wzrost podatnosci na infekcje gérnych
drég oddechowych u oséb intensywnie trenuja-
cych. Postuluje sig, iz u podstaw tego zjawiska
lezy ograniczenie wydzielania immunoglobuliny
A w btonie $luzowej gérnych drég oddechowych.
Po zastosowaniu ekstraktu z korzenia pelargonii
u sportowcéw po intensywnym biegu zaobser-
wowano znaczne zwiekszenie stezenia immuno-
globuliny A, co wskazuje na to, iz ekstrakt z pe-
largonii afrykanskiej moze wywiera¢ silny wptyw
na modulowanie odpowiedzi immunologicznej
u 0séb uprawiajacych sport [29].
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Wskazania poparte wynikami

badan klinicznych

Wyciagi z korzenia pelargonii, a takze poje-
dyncze zwigzki z nich wyizolowane byty przedmio-
tem wielu badan klinicznych przeprowadzonych
z udziatem zaréwno oséb dorostych, jak i dzieci.
Na podstawie ich wynikdw mozna wyrdzni¢ kil-
ka jednostek chorobowych, w ktérych preparaty
z korzenia pelargonii majg udowodnione dziatanie
lecznicze i mogg by¢ z powodzeniem stosowane.
Do najwazniejszych z nich nalezg schorzenia
drég oddechowych: (1) zapalenie oskrzeli, (2) za-
palenie zatok, (3) przezigbienie oraz (4) zapalenie
gardta i migdatkéw podniebiennych.

¥ Zapalenie oskrzeli

W 2003 r. grupa naukowcow pod kierownic-
twem Matthysa przeprowadzita randomizowane
badanie z podwdjnie $lepg prébg i placebo na
468 osobach dorostych z ostrym zapaleniem
oskrzeli. Chorzy przyjmowali 30 kropli etanolo-
wego wyciggu (11%) z korzenia pelargonii trzy
razy dziennie przez 7 dni. Po tygodniu w grupie
pacjentéw leczonych ekstraktem 2z pelargonii
(w poréwnaniu do grupy kontrolnej) zanotowano
wyrazne zmniejszenie objawodw, takich jak m.in.:
kaszel, bol w klatce piersiowej, dusznosci, czy
ilo$¢ wydzieliny w drogach oddechowych [30].

Znaczng poprawe stanu pacjentéw z ostrym
zapaleniem oskrzeli przyjmujacych wyciag z pe-
largonii (w poréwnaniu do grupy otrzymujacej
placebo) zaobserwowano w kilku kolejnych, po-
dobnych badaniach klinicznych przeprowadzo-
nych w latach 2005-2008. Chorzy otrzymywali
ekstrakt z korzenia pelargonii w postaci kropli
[31,32,33,34] lub tabletek [35] przez tydzien.
Wspomniane badania kliniczne objety facznie
ponad 2000 oséb (!). Gtéwnymi kryteriami wy-
boru pacjentow byty: wiek (powyzej 18 lat), czas
wystepowania objawdw ostrego zapalenia oskrze-
li (ponad 48 godz.), brak wskazan do leczenia
antybiotykiem, brak choréb towarzyszacych (dys-
funkcje nerek, watroby oraz serca). Wyrazng re-
misje objawow po 4 dniach zaobserwowano u ok.
69% chorych przyjmujacych ekstrakt z pelargonii
w poréwnaniu do 33% o0sob z grupy kontrolnej.
Po tygodniu catkowite wyleczenie uzyskano u ok.
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45% pacjentdéw z grupy leczonej wyciagiem ro-
$linnym w poréwnaniu do 6,4% 0séb otrzymuja-
cych placebo [36].

Badania poréwnawcze, randomizowane, nad
zastosowaniem wyciggu z pelargonii afrykanskiej
w leczeniu zapalenia oskrzeli byty prowadzone
takze wsrod dzieci. Pacjentéw (60 oséb) w wieku
od 6 do 12 lat podzielono na dwie grupy. Pierw-
sza z nich otrzymywata 20 kropli ekstraktu co
godzine (do 12 razy na dobe) przez pierwsze 2
dni leczenia, a nastepnie 20 kropli dziennie przez
nastepne 5 dni. Druga dostawata acetylocysteine
w dawce 200 mg 2 razy dziennie przez 7 dni.
Catkowite ustgpienie objawéw infekcji zaobser-
wowano u 76,7 % pacjentéw otrzymujacych pre-
parat z pelargonii i tylko u 56,7% chorych leczo-
nych acetylocysteing [37].

Naukowcy pod kierownictwem Haidvogla
w 2007 r. opisali wyniki badan prowadzonych
wsrdd dzieci z ostrym zapaleniem oskrzeli. Cho-
rych podzielono na trzy grupy wiekowe: dzieci do
2 lat otrzymywaty 5 kropli wyciagu 3 razy dzien-
nie, dzieci w wieku 2-6 lat dostawaty 10 kropli
3 razy dziennie, natomiast dzieci powyzej 6 lat
— 20 kropli 3 razy dziennie. Leczenie kontynuowano
przez 2 tygodnie. Cze$¢ pacjentdw (48,2%) otrzy-
mywata dodatkowo leki przeciwkaszlowe oraz roz-
szerzajgce oskrzela. Catkowite ustgpienie objawow
infekcji zaobserwowano u 90,2% oso6b [37].

¥ Zapalenie zatok

W 2007 r. grupa pod kierownictwem Schapo-
wal przeprowadzita wieloo$rodkowe badania pro-
spektywne na 361 pacjentach z ostrym zapale-
niem lub zaostrzeniem przewlektego zapalenia za-
tok. Chorzy (w wieku od 1 do 94 lat) przyjmowali
30 kropli (dorosli i dzieci powyzej 12. r.z.) lub 20
kropli (dzieci ponizej 12 lat) 11% etanolowego
wyciggu z pelargonii afrykanskiej co godzine (do
12 razy dziennie) przez pierwsze 2 dni leczenia.
Przez kolejne 26 dni pacjenci otrzymywali 3 razy
dziennie odpowiednio 30 lub 20 kropli ekstraktu.
Osoby z chronicznym zapaleniem zatok dosta-
waty preparat przez dodatkowe 8 tygodni (2 razy
dziennie 30 lub 20 kropli w zaleznosci od grupy
wiekowej). Badania kontrolne przeprowadzane
byty po 7, 14 i 28 dniach. U ponad 80% pa-
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cjentéw uzyskano catkowite wyleczenie w ciggu
4 tygodni [38].

Skuteczno$¢ wyciagu z pelargonii w leczeniu
zapalenia zatok przynosowych byta przedmiotem
wieloo$rodkowych, randomizowanych, podwdjnie
zaslepionych badan Bacherta i wspdfautoréw. Gru-
pa 103 chorych w wieku od 18 do 60 lat z potwier-
dzonym radiologicznie ostrym stanem zapalnym
zatok przyjmowata przez 22 dni 60 kropli ekstrak-
tu etanolowego 3 razy dziennie. Zaobserwowano
znacznie tagodniejszy przebieg infekcji (mniej na-
silone bdle glowy, bole szczeki, zmniejszony wysiek
z nosa) oraz szybsze ustgpienie objawdw u pacjen-
tow otrzymujacych analizowany wycigg roslinny
w poréwnaniu do grupy placebo [39].

¥ Przezigbienie

W 2007 r. grupa naukowcédw pod kierownic-
twem Lizoguba podjeta sie oszacowania skutecz-
nosci ekstraktu z pelargonii afrykanskiej. Badania
randomizowane przeprowadzono na grupie 103
0sob dorostych, u ktérych w ciggu 24-48 godzin
wystepowaty przynajmniej trzy z nastepujacych ob-
jawow przeziebienia: bdl gardta, katar, kaszel, bdl
gtowy, chrypa, kichanie. Chorym podawano 3 razy
dziennie po 30 kropli wyciggu z pelargonii lub pla-
cebo. Usredniony czas powrotu do zdrowia wynosit
6,9 dnia w grupie leczonej ekstraktem roslinnym
i 8,2 dnia u pacjentéw z grupy kontrolnej [40].

¥ Zapalenie gardta i migdatkow

Dziafanie lecznicze wyciggu z pelargonii
afrykanskiej badano takze w grupie dzieci (143
osoby) w wieku 6-10 lat cierpigcych z powodu
niepaciorkowcowego zapalenia gardta i mig-
datkéw podniebiennych. Chorzy otrzymywali 3
razy dziennie po 20 kropli ekstraktu. Dodatkowo
dzieci z gorgczka powyzej 38,5°C dostawaty pa-
racetamol. Obserwowano zmniejszenie nasilenia
objawow, takich jak trudnosci z przetykaniem, bol
gardfa, zaczerwienienie i goraczka. Wyciag z pelar-
gonii w ciggu 4 dni usmierzyt bol gardta w 32%
przypadkéw w poréwnaniu do 16% w grupie otrzy-
mujacej placebo. Problemy z przetykaniem ustapity
u 60% pacjentdw (47% w grupie kontrolnej), na-
tomiast goragczka zmniejszyta sie u 79% chorych
(27% w grupie kontrolnej) [41].

VOL 23 NR 313 (263)  [LZ3 W [POLSEE
[DFUCTNIPOTEN DY



Dane toksykologiczne

Zespot Kocha [42] przeprowadzit testy maja-
ce okresli¢ potencjalne dziatanie hepatotoksyczne
wyciggoéw z korzenia Pelargonium sidoides. Ba-
dania na szczurach i psach obejmowaty poda-
wanie doustne do 3000 mg ekstraktu/kg masy
ciata. Wykonane eksperymenty nie przedstawity
zadnych dowoddéw na ewentualne szkodliwe
dziatanie preparatu na komorki watroby. Nie
stwierdzono wptywu na aktywno$¢ transaminazy,
dehydrogenazy mleczanowej ani fosfatazy w oso-
czu, nie zmienit sie rowniez poziom bilirubiny. Te
korzystne wyniki zostaty potwierdzone w testach
in vitro na ludzkich hepatocytach i komorkach
watrobiaka. Nie zaobserwowano wptywu ekstrak-
tu na zywotno$¢ badanych komérek w ciggu 24
godzin od podania.

Ze wzgledu na obecno$¢ w korzeniu pelargo-
nii zwigzkéw z grupy kumaryn (gtéwnie umkali-
ny) przeprowadzono testy dotyczace ewentualne-
go wplywu zazywania preparatéw z Pelargonium
sidoides na parametry krzepniecia krwi [43]. Wy-
niki wykonanych badan $wiadczg o tym, iz pelar-
gonia nie wchodzi w interakcje z lekami przeciw-
zakrzepowymi, nie zmienia réwniez parametrow
procesu koagulacji.

Podsumowanie i wnioski

Badania naukowe, dotyczace korzenia pelar-
gonii afrykanskiej oraz zwigzkéw w nim zawar-
tych, potwierdzity nastepujace dziatanie farmako-
logiczne preparatéw z niego otrzymywanych:
= przeciwbakteryjne (w tym przeciwpratkowe)
= przeciwgrzybicze
= przeciwwirusowe
= immunostymulujace.

Badania kliniczne przeprowadzone z udzia-
tem ludzi udowodnity witasciwosci lecznicze pre-
paratéw z korzenia pelargonii afrykanskiej w na-
stepujacych jednostkach chorobowych:
= zapaleniu oskrzeli
= przeziebieniu
= infekcjach zatok
= stanach zapalnych gardfa i migdatkdw.

Z uwagi na udowodnione dziatanie przeciw-
bakteryjne, przeciwwirusowe oraz przeciwgrzy-
bicze, preparaty zawierajgce korzen pelargonii
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afrykanskie] moga by¢ stosowane jako $rodki
wspomagajace leczenie infekcji o réznej etiolo-
gii. Wiasciwosci immunostymulujgce ekstraktow
z korzenia tej rosliny sprawiaja, iz osoby przyjmu-
jace je sa mniej podatne na zakazenia, szczegol-
nie w obrebie gérnych drég oddechowych.

Co ciekawe, wydaje sie, ze za dziatanie lecz-
nicze pelargonii odpowiada caty kompleks za-
wartych w niej zwigzkéw biologicznie czynnych,
dziatajacych synergistycznie z antybiotykami
i chemioterapeutykami [44,45], a nie pojedyn-
cze, wyizolowane substancje.
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