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Potencjalne interakcje witamin z lekami
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PICO

Pytanie: Jak czeste sq potendjalne interakcje
witamin z lekami u dzieci leczonych na
dzieciecym oddziale ratunkowym?

Rodzaj zagadnienia: Szkodliwos¢

Projekt badania: Przekrojowe

Badacze kanadyjscy, aby oceni¢ czestos¢ i ro-
dzaj potencjalnych interakgji konwencjonalnych
lekow z witaminami, przeprowadzili wywiady
Z reprezentatywng proba rodzin zgtaszajacych
sie na oddziat ratunkowy (ED) w Hospital for
Sick Children w Toronto. Od marca do listopa-
da 2004 . rodzicom lub opiekunom chorych
w wieku 0-18 lat zadano pytanie, czy chca
uczestniczy¢ w badaniu w czasie oczekiwania
na przyjecie na dzieciecy oddziat ratunkowy.
Tych, ktérzy wyrazili na to zgode, wykwalifiko-
wany personel naukowy pytat o charakterysty-
ke rodziny, choroby przewlekfe oraz stosowane
witaminy i leki (zaréwno przepisane przez leka-
rza, jak i nabywane bez recepty). Oceniano wy-
wiady z rodzinami, ktére mowity jednym
z czterech jezykow, dla ktorych byli dostepni
tlumacze. Chorzy w wieku 14-18 lat mieli mo-
Zliwo$¢ samodzielnego odpowiadania na py-
tania badaczy.

Interakcje farmakokinetyczne i farmakody-
namiczne lekéw z witaminami okreslano za po-
mocg bazy danych PubMed oraz 3 baz danych
dostepnych on-line. Pierwszorzedowym punk-
tem koricowym badania byta czestos¢ wyste-
powania potencjalnych interakcji witamin
z farmaceutykami w poprzednich 3 miesigcach.
Wtérny punkt koncowy obejmowat rodzaj inte-
rakcji i czynniki ryzyka jej wystapienia.

Badaniem objeto 1804 dzieci. Srednia
wieku wynosifa 5,2 roku, a na schorzenia
przewlekte cierpiato 28% z nich. Okoto 1/3
chorych/opiekunéw podata stosowanie wita-
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min w ciggu minionych 3 miesiecy. Tylko 62%
0s6b, ktore stosowaty witaminy u swoich
dziedi, uzgodnito to z lekarzem rodzinnym.
Ogdtem u 11% dzieci stosowano witaminy
i leki, ktére potencjalnie mogty wchodzi¢
w interakcje. Sposréd rodzin, ktére przyzna-
waty sie do stosowania witamin w pofaczeniu
z lekami, co mogto powodowac interak-
cje, 37% zgtosito 2 lub 3 mozliwe interakcje.

Najczesciej mozliwe byly interakdje farma-
kokinetyczne, zwlaszcza takie, ktore mogty
zmienia¢ wchfanianie lekéw. Najczesciej iden-
tyfikowano (33% potencjalnych interakgji)
interakcje kwasu askorbinowego z paraceta-
molem, na drugim miejscu znalazty sie inte-
rakcje witaminy D, pirydoksyny (witaminy By),
cyjanokobalaminy (witaminy B,.) lub kwasu
foliowego z kortykosteroidami (28% poten-
cjalnych interakgji).

Dzieci otrzymujace kombinacje witamin
z lekami, ktére moga powodowac interakgje,
byly istotnie starsze, mialy starszych rodzicow,
czesciej stosowaly leki na recepte lub bez
i czesciej przeszty komplet szczepief w po-
réwnaniu z dzie¢mi, ktérych rodzice/opieku-
nowie nie zgtaszali stosowania witamin
z lekami. Ponadto dziedi, u ktérych mozliwe
byty interakcje, czesciej cierpiaty na choroby
przewlekte niz te, u ktdrych mozliwych inte-
rakcji nie stwierdzono (55 vs 24%, p<0,001).

Autorzy konkluduja, Ze u dzieci leczonych
na oddziale ratunkowym czesto stosowane sg
witaminy. U okoto 1/3 dziedi, ktérym poda-
wano witaminy, mogty wystepowac interakcje
z lekami zaréwno przepisywanymi przez le-
karza, jak i nabywanymi bez recepty.
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Dr Stevenson deklaruje brak jakichkolwiek powiazan
finansowych mogacych wptyna¢ na niniejszy komen-
tarz. Komentarz nie omawia produktu/urzadzenia do-
stepnego na rynku, niedopuszczonego do stosowania
ani bedacego przedmiotem badar.

Choc badanie ograniczato sie do dzieci leczo-
nych na oddziale ratunkowym, stwierdzong
czesto$¢ suplementacji witamin potwierdzaja
dane krajowe."? (APP Ground Rounds,
maj 2009; 21; 53). Interakcje witamin z leka-
mi moga by¢ wazne klinicznie, np. witami-
na C zmniejsza wydalanie paracetamolu,
a witamina £ moze zwiekszy¢ ryzyko wysta-
pienia krwawien, jesli jest stosowana razem
z kwasem acetylosalicylowym lub ibuprofe-
nem.>* Lekarze opieki podstawowej powinni
zdawac sobie sprawe z mozliwosci podawa-
nia witamin dzieciom przez ich rodzicéw lub
opiekunéw. Jak juz podano, ok. 20% rodzi-
cdw stosujgcych witaminy u swoich dzieci
obawia sie, Ze moze to szkodzi¢. Dlatego to
zagadnienie nalezy omawia¢ podczas wizyt
u lekarza.

APP nie zaleca rutynowego stosowania
witamin u dzieci powyzej 1 roku zycia, skad-
ingd zdrowych i stosujacych zréznicowang
diete. Optymalne podawanie witaminy D cig-
gle jest przedmiotem rozwazan. Obecnie APP
zaleca stosowanie tej witaminy w catkowite]
dawce dobowej 400 j. m. w postaci pokar-
méw wzbogacanych witaming D lub suple-
mentadji.> Inne wskazania do suplementacji
witamin mozna znalez¢ w Pediatric Nutrition
Handbook.® Tak sie niefortunnie skfada, ze
dzieci, ktére wskutek choréb przewlektych
mogg potrzebowac suplementacji witamin,
sq najbardziej zagrozone potencjalnymi inte-
rakcjami.

Autorzy niniejszego badania przyznaja, ze
obecnie wiele kwestii dotyczacych klinicznego
znaczenia interakgji witamin z lekami nie jest
wyjasnionych. Pediatrzy powinni jednak wie-
dzie¢ o mozliwym ryzyku, ale takze korzy-
sciach stosowania witamin u swoich chorych,
zwiaszcza cierpigcych na choroby przewlekfe.

Komentarz wydawcy wydania
amerykanskiego

Madry lekarz delikatnie wypytuje chorych
i ich rodziny o stosowanie wszelkich terapii
konwencjonalnych, a takze uzupetniajacych
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i alternatywnych. Jak juz wspomniano, cho-
rzy cierpigcy na choroby przewlekte czesciej
stosujg terapie uzupetniajgce i alternatywne
(APP Grand Rounds, czerwiec 2002; 7: 64-657).
Jest to ta sama grupa chorych o istotnie
zwiekszonym ryzyku interakcji witamin
z lekami na recepte, ktéra wytoniono
w niniejszych badaniach. Do najczesciej
stosowanych terapii uzupefniajgcych i alter-
natywnych nalezg duze dawki witamin oraz
suplementy diety i ziotowe.

Stowa kluczowe: witaminy, farmakologia, leki.
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