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SUMMARY

This paper discusses the biological properties of propolis in the context of its use in inflammatory eye diseases. It presents the
characteristics of the components of the delicate structures of the eye. It highlights the most important components of propolis and
their biological properties, including antibacterial, antifungal, antiviral, antioxidant, anti-inflammatory, regenerative, and anticancer
properties. It highlights the potent effects of propolis on various groups of microorganisms. Based on clinical studies, it provides
examples of its use in various cases of eye diseases caused by the following microorganisms: bacteria, fungi, viruses, and protozoa.
The paper also contains examples of studies conducted using experimental animals that were previously induced with inflammation
and then treated with propolis.
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STRESZCZENIE

W opracowaniu oméwiono wtasciwosci biologiczne propolisu w kontekscie wykorzystania go w chorobach oczu na tle zapalnym.
Przedstawiono charakterystyke elementow sktadowych delikatnych struktur narzqdu wzroku. Zwrécono uwage na najwazniejsze
sktadniki propolisu i jego wilasciwosci biologiczne, m.in.: przeciwbakteryjne, przeciwgrzybicze, przeciwwirusowe, przeciwutleniajq-
ce, przeciwzapalne, regenerujqce, przeciwnowotworowe. Wskazano na silne dziatanie propolisu na rozne grupy drobnoustrojow.
Na podstawie badan klinicznych podano przyktady wykorzystania propolisu w réznych przypadkach choréb oczu wywolanych przez
nastepujqce drobnoustroje: bakterie, grzyby, wirusy i pierwotniaki. Praca zawiera rowniez przyktady badan prowadzonych z uzyciem
zwierzqt doswiadczalnych, u ktorych wywolywano uprzednio stan zapalny, a nastepnie leczono propolisem.

Stowa kluczowe: propolis, ekstrakty, drobnoustroje, choroby zapalne oczu, dziatanie przeciwbakteryjne, dziatanie przeciwgrzybicze,
dziatanie przeciwwirusowe, dziatanie przeciwutleniajace, dzialanie przeciwzapalne, dziatanie regenerujace, dziatanie
przeciwnowotworowe, badania kliniczne

Wprowadzenie

Propolis jest mieszanina substancji zywicznych
zbieranych przez pszczoly miodne (Apis mellifera L.)
z materiatu ro§linnego. Stanowi ja lepka wydzielina
paczkow drzew liSciastych, krzewdw i roslin zielarskich
ztozona z zywic, wosku pszczelego, wosku roslinnego,
substancji lotnych i garbnikowych oraz domieszek
mechanicznych, w tym gtéwnie pytku kwiatowego
(1, 2). Charakteryzuje si¢ licznymi wlasciwoSciami

biologicznymi, w tym m.in.: aktywnoScia przeciwbak-
teryjna, przeciwgrzybicza, przeciwwirusowa, przeciw-
utleniajaca, przeciwzapalna, regenerujaca, przeciw-
nowotworowg (3-8). Na szczegdlna uwage zastuguje
szerokie dziatanie przeciwdrobnoustrojowe, ktore
obejmuje silny wpltyw na bakterie Gram-dodatnie
(Staphylococcus aureus, Diplococcus pneumoniae,
Enterococcus faecium, Bacillus cereus), Gram-ujemne
(Escherichia coli, Salmonella enteritidis), grzyby droz-
dzopodobne (Candida albicans), grzyby ple$niowe
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(Aspergillus flavus, Penicillium italicum), dermatofity,
pierwotniaki i wirusy (4, 5, 9). Cenne wlasciwosci
propolisu w chorobach oczu docenialy juz liczne cy-
wilizacje starozytne, m.in.: Egiptu, Grecji i Rzymu.
Propolis stosowano powszechnie w leczeniu oparzen
i choréb oczu ze wzgledu na jego wtasSciwosci an-
tybiotyczne i odnawiajace. W XVII wieku propolis
znalazt si¢ na liScie lekow londynskiej farmakopei,
a miedzy XVII a XX wiekiem zyskat jeszcze wieksza
popularnosc (10). Po okresie fascynacji lekami synte-
tycznymi z uwagi na duzy odsetek reakcji alergicznych
i toksycznych zwrdcono si¢ ponownie do terapii pre-
paratami naturalnymi, wSrdd ktorych wazne miejsce
zajmuje propolis. Produkty pochodzenia naturalnego
stanowig korzystng alternatywe dla lekow syntetycz-
nych, gdyz zapewniaja tagodne dziatanie z niewielkim
ryzykiem wystapienia dziataf ubocznych. Umozliwiaja
zatem skuteczne i bezpieczne leczenie na przestrzeni
dhuzszego okresu czasu lub stuzg z powodzeniem we
wspomaganiu terapii wielu choréb niepoddajacych
sie metodom konwencjonalnym.

Propolis odznacza si¢ wyjatkowa skutecznos$cia
dziatania w chorobach oczu na tle drobnoustrojowym.
Aktywno$¢ biologiczna europejskiego propolisu zwig-
zana jest przede wszystkim z obecnoScia zwiazkow fe-
nolowych, takich jak: flawonoidy, kwasy fenolowe i ich
estry (3, 12, 13). Do gtéwnych zwiazkéw fenolowych
propolisu krajowego nalezg m.in.: chryzyna, apigeni-
na, galangina, kemferol, pinostrobina, pinobanksyna,
naryngenina, kwercetyna, kwasy organiczne: kawowy,
ferulowy, cynamonowy, kumarowy oraz kwas wanili-
nowy (11-14). W prébkach propolisu pochodzacego
z réznych regionow Swiata znajduja si¢ rowniez ter-
peny, aldehydy, kwasy tluszczowe, aminokwasy oraz
weglowodany (2, 15).

Silne whasciwosci biologiczne, zwtaszcza przeciw-
drobnoustrojowe, stanowig podstawe do wykorzysta-
nia propolisu w celu prozdrowotnym i leczniczym.
Ekstrakty propolisu sa skladnikami preparatéw
do uzytku wewnetrznego, suplementow diety, zdrowej
Zywnoscli, a takze preparatéw miejscowych (kosmety-
kow, kosmeceutykow) w postaci kropli, masci, olejow
i balsamoéw. Odznaczaja sie wyjatkowo korzystnym
dziataniem w kontakcie z delikatnymi strukturami
narzadu wzroku.

Budowa narzadu wzroku

Narzad wzroku stanowia: gatka oczna, aparat
ochronny oka, aparat ruchowy (mig¢s$nie oczne) oraz
czes¢ nerwowa. Galtka oczna umieszczona w oczodole
potaczona jest z nerwem wzrokowym znajdujacym si¢
we wnetrzu czaszki. Zewnetrzna blona oka zwana
twardowka przechodzi w przezroczysta pozbawiona

Ryec. 1. Przekroj gatki ocznej cztowieka (schemat) (wg 16).
1 — ciecz wodnista, 2 — Zrenica, 3 — rogéwka, 4 — soczew-
ka, 5 — teczéwka, 6 — siatkowka, 7 — plyn wewnatrzgatkowy,
8 — nerw wzrokowy

naczyh rogowke i teczéwke ze Zrenica w jej centralne;j
czesci. Wewnetrzna warstwa galtki ocznej zwana jest
siatkowka, natomiast pomiedzy siatkowka a twar-
déwka umiejscowiona jest naczyniéwka. Wnetrze
gatki ocznej wypetnia plyn wewnatrzgatkowy. Schemat
budowy ludzkiego oka ilustruje rycina 1 (16).

Role ochronna od zewnatrz stanowia powieki.
Wewnetrzng czes¢ powiek i przednia czes¢ gatki ocznej
az do brzegu rogowki wySciela cienka, bogato unaczy-
niona btona §luzowa — spojowka, ktora wraz z fatdami
tworza worek spojowkowy. Do leczenia choréb oczu
stosuje si¢ Srodki, ktore nie zawsze sg dostatecznie
skuteczne i w wielu przypadkach powoduja reakcje
szkodliwe dla zdrowia. Ekstrakty i preparaty z pro-
polisem okazaly si¢ wartoSciowymi lekami w choro-
bach oczu, szczegdlnie w réznych stanach zapalnych
spojowek i rogéwki. Ponizej przedstawiono przyktady
korzystnego oddziatywania propolisu w niektérych
chorobach oczu wywotanych przez drobnoustroje.

Zapalenie brzegow powiek
i zapalenie spojowek

Zapalenie brzegow powiek

Zapalenie brzegow powiek (ang. blepharitis margi-
nalis) jest przewlektym stanem zapalnym toczacym si¢
w obrebie brzegdw powiek. Objawia si¢: podraznie-
niem, zaczerwienieniem, swedzeniem, opuchnieciem
linii granicznej powiek oraz tuszczeniem sie skory
w okolicy rzes. Jest to schorzenie wystepujace dos¢
czesto, wymaga doktadnej diagnostyki przyczyny za-
palenia i znacznego zaangazowania pacjenta w proces
terapii. Wyrdzniamy tylne i przednie zapalenie brze-
gow powiek oraz nuzyce brzegéw powiek. Schorzenie
moze mie¢ rézne przyczyny, najczesciej pojawia sie
u 0s6b w Srednim lub starszym wieku. Choroba mie-
wa charakter przewlekly, tagodny lub ostry. Bardzo
istotne sa odpowiednia diagnostyka i wtasciwe, czesto
dlugotrwate leczenie.
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Przewlekle zapalenie brzegdw powiek (ang. chronic
blepharitis marginalis) w wigkszosci przypadkéw wy-
stepuje obustronnie i symetrycznie. W bakteryjnym
zapaleniu powiek stosuje si¢ miejscowa i (lub) ogdlna
antybiotykoterapie. Ordynowane Srodki nie zawsze
sa dostatecznie skuteczne, a w wielu przypadkach
wykazuja objawy uboczne i niepozadane. Preparaty
z zawartoscia ekstraktéw z propolisu (krople, masci)
okazaly sie do$¢ korzystnymi lekami w r6znych choro-
bach narzadu wzroku, zwlaszcza o etiologii zapalne;j.
Czesto jednoczesne stosowanie doustne i miejscowe
propolisu zwigksza skuteczno$¢ terapii i przySpiesza
wyleczenie. Ponizej przedstawiono na przyktadach
badan klinicznych korzySci wynikajace z zastosowania
propolisu u pacjentdw ze stanami zapalnymi w obrebie
powiek.

W grupie 430 chorych obojga ptci w wieku 18-75 lat
z réznymi postaciami zapalenia brzegéw powiek i za-
palenia spojéwek zastosowano propolis (17). Do le-
czenia zapalenia brzegdw powiek zalecono 5% mas¢
z propolisem do oczu, a do leczenia zapalenia spo-
jowek stosowano 5% krople do oczu z propolisem.
Do sporzadzenia obu form lekéw stuzyl zageszczony
ekstrakt etanolowy z propolisu (EEP). Stosowanie
masci i kropli do oczu z propolisem kontynuowano
przez 3 tygodnie.

Przeprowadzone badania dowodza duzej skutecz-
nosci preparatow zawierajacych propolis w leczeniu
zapalenia brzegéw powiek typu rumieniowatego i tu-
skowatego, zapalenia brzegéw powiek i spojowek oraz
przewlektego podostrego i niezytowego zapalenia
spojowek. Wyniki obserwacji przedstawione w tabeli 1
i na rycinie 2 wskazuja, ze wyleczonych zostato facznie
287 chorych (66,7%), a 112 (26,0%) odczuto wyrazna
poprawe. Jedynie 31 chorych (7,3%) nie zareagowato
na zastosowana terapie propolisem.

Roéwnie dobrg skutecznos$é uzyskano w grupie
chorych z zapaleniem brzegéw powiek i zapaleniem
spojowek, przy wykorzystaniu 10% masci i 5% kropli
ocznych z propolisem (18). Zastosowanie u pacjentéw
z zapaleniem brzegéw powiek i zapaleniem spojowek
o roznej etiologii 5% masci i 5% kropli do oczu
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Ryec. 2. Efekt terapeutyczny stosowania preparatow z pro-
polisem w zapaleniu brzegéw powiek i zapaleniu spojowek
(wg 17). 1 - ogdlna liczba chorych, 2 — wyleczenie, 3 — wyrazna
poprawa, 4 — brak efektu

Liczba chorych (%)

86,7 (287)

2

z propolisem réwniez pozwolito na uzyskanie korzyst-
nych wynikéw klinicznych (19).

Z kolei Tichonow i wsp. (20) opracowali innowa-
cyjny preparat pod nazwa Propomix zawierajacy 0,5%
roztwor wodny fenolowego hydrofilowego ekstraktu
z propolisu przeznaczony do leczenia chorob oczu.
Powyzszy preparat ze szczegdlnie dobrym efektem
pozwolil na wyleczenie chorych z zapalenia spojowek.
Autorzy proponuja zakraplanie 2-3 kropli do worka
spojowkowego 6-8 razy dziennie przez 10-14 dni.

Drobnoustrojowe zapalenie rogowki

Stany zapalne rogdéwki powstaja na ogét na skutek
zakazenia bakteriami, wirusami, grzybami i pier-
wotniakami. Zgodnie z klasyfikacja morfologiczna
zmiany zapalne moga wystepowac jako: punkcikowe
ubytki nabtonka, powierzchniowe punkcikowe nacieki
zapalne, ogniska naciekowe rogéwki, wrzody rogowki
i zapalenia migzszowe rogoéwki. Okazuje sie, ze pre-
paraty na bazie propolisu skuteczne sg w wigkszoSci
zapalen rogéwki o etiologii drobnoustrojowej. Ponizej
przedstawiono przeglad mozliwoSci leczenia tych
choréb za pomoca propolisu.

Bakteryjne zapalenie rogowki

Bakteryjne zapalenie rogéwki pod wzgledem kli-
nicznym réwnoznaczne jest z owrzodzeniem tego

Tab. 1. Leczenie zapalenia brzegéw powiek i zapalenia spojowek za pomoca preparatéw z propolisu (wg 17)

Efekt terapeutyczny
Rodzaj choroby Liczba chorych
Wyleczenie Wyrazna poprawa Brak efektu
Zapalenie brzegéw powiek rumieniowate 85 65 15 5
Zapalenie brzegéw powiek tuskowate 60 40 15 5
Zapalenie brzegéw powiek i spojowek 145 88 42 15
Przewlekte podostre zapalenie spojéwek 65 42 19 4
Przewlekte niezytowe zapalenie spojowek 75 52 21 2
tacznie 430 287 112 31
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narzadu. Za pierwotna przyczyne uwaza si¢ uszko-
dzenie nabtonka rogéwki, ktére umozliwia wnika-
nie do wnetrza drobnoustrojéow chorobotwdrczych.
Do czynnikéw wywolujacych zakazenie najczesciej
zalicza si¢: gronkowce ztociste (Staphylococcus au-
reus), paciorkowce ropne (Streptococcus pyogenes)
i pateczki ropy biekitnej (Pseudomonas aeruginosa).

Owrzodzenie bakteryjne rogéwki opisywane jest
czesto jako wrzdd petzajacy, poniewaz po rozpoczeciu
zakazenia w czeSci Srodkowej rogéwki rozprzestrzenia
sie na cala tkanke oka. RéwnoczeSnie tworza si¢ kolej-
ne nacieki owrzodzenia, ktérym towarzyszy pojawienie
si¢ ropy w przedniej komorze oka.

Iwanow i wsp. (21) leczyli 12 pacjentéw z bakteryj-
nym wrzodziejacym zapaleniem rogéwki za pomoca
0,5% ekstraktu wodnego z propolisu. Juz w pierwszym
dniu leczenia obserwowano zmniejszenie bolu, Swiatto-
wstretu i wytwarzania ropnej wydzieliny. W kolejnych
3-4 dniach owrzodzenie catkowicie oczyszczato si¢
z wydzieliny, a na jego powierzchni zaczat si¢ pojawiac
nowy nablonek. Po 10-12 dniach u wszystkich chorych
cala powierzchnia owrzodzenia pokrywala si¢ cienka
warstwa zregenerowanego nablonka rogéwkowego.

Kolesnikowa i wsp. (22) u 24 chorych z ropiejacym
wrzodem rogowki uzyskali wyrazny efekt terapeutycz-
ny po zastosowaniu 20% ekstraktu wodnego z propo-
lisu w postaci kropli do oczu oraz 5% ekstraktu olejo-
wego z propolisu w postaci masci. Krople z propolisem
zakraplano chorym 4-8 razy dziennie, mas¢ wprowa-
dzano do worka spojowkowego 3-4 razy dziennie.
U 9 pacjentéw wrzody rogéwki byly powierzchowne
i obejmowaly 1/3 cze$¢ rogdéwki, w 9 przypadkach
zajmowaly one od 1/2 do 2/3 powierzchni rogowki
facznie z glebszymi warstwami, a w 6 przypadkach
zajmowaly cata powierzchni¢ rogéwki i byly bardzo
gtebokie. U 10 chorych przy przyjmowaniu do szpitala
wystepowal ropotok zajmujacy od 1/3 do 1/2 objetoSci
komory przedniej oka (22).

W wyniku leczenia po 4-5 dniach ropotok ulegat
catkowitemu wchtonieciu. W ciagu kolejnych 5-6 dni
obserwowano poczatki odnowy nabtonka rogowki,
a po 10-12 dniach uzyskano pelna epitelializacje po-
wierzchni rogéwki. Jednak wskutek procesu leczni-
czego w miejscu glebokich owrzodzen rogéwki pozo-
staly wgltebienia. W momencie wypisania ze szpitala
na miejscu ropiejacych ran pojawialo si¢ bliznowate
zmetnienie rogéwki o roznej intensywnosci. Ostro$¢
widzenia wedtug tablic Snellena przed leczeniem
u 21 chorych (87,5%) byla nizsza od 0,1, natomiast
przy wypisie chorych ze szpitala ostro$¢ taka odnoto-
wano tylko u 7 0séb (29,2%) (22).

Ci sami autorzy u 5 chorych obserwowali szcze-
gblnie ciezki przebieg ropnego wrzodu rogowki

rozwijajacy sie na tle wczesniejszych zmetniefi ro-
gowki lub wskutek opdznionego rozpoczecia leczenia.
W tych przypadkach nacieki rogéwki rozprzestrzenialy
sie¢ do glebszych warstw, co powodowalo masywny
ropotok i objawy zapalenia teczowki. W procesie
leczenia czesto dochodzito do wtérnych naciekéw
rogéwki, nowy nablonek odrywat sie od podioza i po-
wiekszat powierzchnie¢ wrzodéw, z nasileniem ropo-
toku. Pod koniec terapii na rogéwce pozostawaly
intensywne zmetnienia, co skutkowato niewielkim
efektem wizualnym leczenia. Czas przebywania cho-
rych w szpitalu z ropiejacym wrzodem rogéwki wynosit
Srednio 26,3 dnia, a w szczegdlnie ciezkim przypadku
az 49 dni (22).

Z obserwacji Czemodanowej i Czanyszewa (23)
wynika, ze 5% mas¢ z propolisem na podiozu z waze-
ling wprowadzana pod powieki celem réwnomiernego
rozprowadzenia na galce ocznej powodowata szybkie
oczyszczanie nablonka rogéwkowego z ropnych wrzo-
dow i jego epitelializacje w ciagu 6-10 dni. Dzieki
tym zabiegom czas leczenia bakteryjnego zapalenia
rogowki ulegat skroceniu o 3-8 dni w poréwnaniu
z leczeniem konwencjonalnym.

Baidan i wsp. (18) w bakteryjnych zakazeniach ro-
gowki stosowali 5% krople i 10% mas¢ z propolisem,
uzyskujac doskonale wyniki leczenia, ktoére okredlili
jako nadzwyczajne.

Potwierdzaja to obserwacje Tichonowa i wsp.
(20), ktorzy za pomoca Propomixu (0,5% roztwor
wodny fenolowego hydrofilowego ekstraktu z pro-
polisu) leczyli 20 pacjentéw z ropnym zapaleniem
rogéwki. Preparat zakraplany 6-8 razy dziennie juz
po 2-3 dniach leczenia zmniejszat bol i obrzek oczu
oraz zwigkszal przezroczysto$¢ rogéwki. Po 4-5 dniach
zauwazono intensywna odnowe nablonka, natomiast
po 12-14 dniach leczenia catkowicie zanikal pro-
ces zapalny. Objecie leczeniem takze teczowki ciata
rzeskowego spowodowato ustapienie stanu zapalne-
go dopiero po 15-17 dniach. Obserwacja pacjentow
po 6 miesigcach i po roku od zakoficzenia leczenia
potwierdzita stabilizacje ostroSci widzenia, a w 3 przy-
padkach nawet jej poprawe.

Makarowa i wsp. (24) oceniali wplyw prepara-
téw z propolisem na aktywno$¢ enzyméw bioracych
udziat w patogenezie bakteryjnego zapalenia rogowki.
Badania dotyczyty dwdch hydrolaz lizosomalnych —
D-katepsyny i B-galaktozydazy. Okazuje sie, ze ak-
tywnos$¢ pierwszego enzymu ujawnia si¢ w momen-
cie pojawienia sie stanu zapalnego i destrukcyjnego
uszkodzenia oka (mechanicznego, zakaznego), nato-
miast aktywnoS¢ drugiego zwigzana jest z rozktadem
gléwnego mukopolisacharydu rogéwki — siarczanu
keratyny. Grupy do badan stanowily: oczy krolikow

(20
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zakazone gronkowcem z powstalymi ropnymi wrzo-
dami rogéwki (grupa kontrolna, nieleczona), grupa
leczona 20% ekstraktem wodnym z propolisu w po-
staci kropli i grupa leczona 5% ekstraktem olejowym
z propolisu w postaci masci. Ekstrakty zakraplano
do worka spojowkowego zwierzat 6 razy dziennie.

Wyniki przeprowadzonych badan wskazuja, ze mak-
symalna aktywno$¢ obu enzymow w rogéwce zwierzat
kontrolnych pojawita si¢ po 3 dniach od zakazenia
oczu gronkowcami. W teczéwece i ciele rzeskowym ich
aktywnos¢ byta Srednio 4-krotnie wyzsza, a w plynie
wewnatrzgatkowym Srednio 10-krotnie wyzsza w porow-
naniu z wartoScig kontrolna. Natomiast wykorzystanie
w leczeniu preparatéw z propolisu spowodowato ob-
nizenie aktywnoSci obu enzymow we wszystkich przy-
padkach, niezaleznie od czasu przeprowadzenia obser-
wacji. Najwieksze obnizenie aktywnoSci D-katepsyny
i B-galaktozydazy (o ok. 1,8 raza w poréwnaniu z kon-
trola) w wymienionych tkankach oka odnotowano
na trzeci dzien leczenia wrzodéw rogéwki. Badania
wykazaly zdecydowanie silniejsze dziatanie 20% eks-
traktu wodnego z propolisu w postaci kropli. Na tej
podstawie autorzy polecaja kliniczne wykorzystanie
powyzszego ekstraktu propolisu w leczeniu stanéw
zapalnych i destrukcyjnych oczu (24).

Wirusowe zapalenie rogowki

Czynnikiem etiologicznym wirusowego zapalenia
rogowki jest wirus opryszczki Herpes simplex virus typu
I (HSV-1). Pierwsze zakazenie, przebyte w wigkszo-
Sci w dziecinstwie, na ogol przebiega bezobjawowo.
Pézniejsze stany chorobowe moga ujawniac si¢ przy
obnizonej odpornosci immunologicznej na skutek
takich czynnikéw, jak: przeziebienie, nadmierne na-
stonecznienie, przepracowanie, choroby przebiegajace
z wysoka goraczka. Znane sa rézne formy opryszcz-
kowego zapalenia rogéwki: powierzchowne, troficzne
(poinfekeyjne), tarczowate, migzszowe (martwicze).
Leczenie jest trudne i obarczone dziataniami ubocz-
nymi lekéw konwencjonalnych stosowanych w terapii
wirusowego zapalenia rogowki.

Jednymi z pierwszych, ktorzy wykorzystali propolis
do leczenia opryszczkowego zapalenia rogéwki, byli

Baidan i wsp. (25). U wszystkich chorych w liczbie 56
w ciagu 8-15 dni uzyskano pelne wyleczenie, stosujac
do tego celu 10% mas¢ oczng oraz 5% krople z pro-
polisem do oczu.

Preparaty z propolisu przyniosty dobre efekty
u 37 chorych z powierzchowna i tarczowata (glebo-
ka) forma opryszczkowego zapalenia rogéwki (22).
Do leczenia zastosowano 20% ekstrakt wodny z pro-
polisu w postaci kropli do oczu i 5% ekstrakt olejowy
z propolisu w postaci masci do oczu. Krople na bazie
propolisu zakraplano chorym 4-8 razy dziennie, mas¢
natomiast wprowadzano do worka spojéwkowego
3-4 razy dziennie.

Terapia za pomoca preparatéw zawierajacych pro-
polis wykazata, ze posta¢ powierzchowna opryszczko-
wego zapalenia rogdwki jest latwiejsza do leczenia
(tab. 2). Juz po 4-5 dniach leczenia pojawialy si¢ na ro-
gowce wysepki nabtonka, a po 10-12 dniach nastepo-
wata pelna odnowa nablonka rogéwkowego. W tym
czasie odnotowano wchtanianie si¢ naciekéw rogow-
ki z umiarkowanym pojawianiem si¢ siatki nowych
naczyn krwionos$nych oraz postepujacym wzrostem
przezroczystoSci rogdwki i jej wrazliwosci na dotyk.
W momencie wypisu ze szpitala po 21-28-dniowym
leczeniu obserwowano jedynie delikatne, ograniczone
zmetnienie rogéwki. Przed leczeniem formy powierz-
chownej opryszczkowego zapalenia rogéwki ostro$¢
widzenia u 17 os6b (58,6%) byta nizsza od wartosci
0,1, natomiast przy wypisie ostro$¢ widzenia u 21 os6b
(72,4%) wynosita 0,5 i powyzej tej wartosci. Przecigtny
czas pobytu w szpitalu wynosit 23,5 dnia (22).

U 8 chorych z tarczowatym opryszczkowym zapa-
leniem rogéwki, tzw. glteboka forma tego zapalenia,
leczenie preparatami z propolisu przebiegato znacznie
wolniej. Byly to wyjatkowo ciezkie przypadki uszko-
dzenia rogéwki z rozprzestrzenionymi naciekami i ob-
szernymi ubytkami nabtonka rogéwkowego, z prawie
catkowitg utrata jej wrazliwoSci na dotyk. Z danych
przedstawionych w tabeli 2 wynika, ze poczatki two-
rzenia si¢ nablonka rogéwkowego obserwowano do-
piero po 10-15 dniach, a petne utworzenie sie nowego
nablonka zachodzito dopiero po 30-35 dniach. Peine
wyleczenie nastgpowato po 60-90 dniach. W wyniku

Tab. 2. Wplyw formy opryszczkowego zapalenia rogdwki na czas i efekt leczenia preparatami z propolisu (wg 22)

Forma Czas leczenia Efekt
choroby (dni) leczenia

4-5 Poczatki tworzenia sie nabtonka

Powierzchowne opryszczkowe zapalenie rogéwki (29 chorych) 10-12 Petna odnowa nabtonka
21-28 Zmetnienie ograniczone rogowki
10-15 Poczatki tworzenia sie nabtonka

Tarczowate opryszczkowe zapalenie rogéwki (gtebokie) (8 chorych) 30-35 Petna odnowa nabtonka

60-90 Zmetnienie rogdwki o réznej intensywnosci
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leczenia preparatami zawierajacymi propolis pozosta-
wato jedynie zmetnienie rogdwki o ré6znym stopniu
intensywnosci.

Dobre efekty terapeutyczne w opryszczkowym zapa-
leniu rogéwki za pomocg 5% masci wazelinowej z pro-
polisem uzyskali Czemodanowa i Czanyszew (23).
W trakcie leczenia obserwowano przyspieszona epi-
telializacje rogéwki juz po 3 dniach od rozpocze-
cia terapii. Calkowite pokrycie rogéwki nabtonkiem
nastepowato po 7-10 dniach, tj. o 3-5 dni wczesniej
niz w grupie kontrolnej leczonej konwencjonalnie
(vy-globulina, interferon i sulfanilamid).

Majczuk i wsp. (26) badali z kolei wptyw bton
z propolisu na podostre poopryszczkowe troficzne
zapalenie rogéwki. Po przebytym opryszczkowym
zapaleniu rogéwki dochodzi do zaburzen odzywiania
rogowki, co prowadzi do powolnego rozwoju na-
stepstw opryszczkowych choroby. W znacznej mierze
przyczynia si¢ do tego opornos$¢ wirusa opryszczki
(HSV-1) na preparaty przeciwwirusowe, ich toksycz-
nos$¢ oraz dziatanie uboczne dtugo stosowanych lekow.
Czynniki te zaburzaja podzialy mitotyczne komorek,
spowalniaja procesy epitelializacji (tworzenie nowego
nabtonka) i powoduja punkcikowate troficzne ubytki
w nabtonku, co obniza efektywnos$¢ terapii. Dlatego
poszukiwanie nowych srodkéw leczniczych, obdarzo-
nych wielokierunkowym i skutecznym dziataniem,
zdolnych do stymulacji procesu odnowy nabtonka
rogowkowego i przywracajacych ostro$¢ widzenia, jest
ciagle aktualnym problemem oftalmologii. Do takich
Srodkéw mozna z pewnoscig zaliczy¢ preparaty pro-
polisu, a zwlaszcza ich postaci o skutecznym i dlugo-
trwatym dziataniu.

Leczenie obejmowato 35 chorych obojga plci w wie-
ku 14-68 lat cierpiacych z powodu punkcikowatego
poopryszczkowego zapalenia rogéwki. Chorzy leczeni
byli za pomoca bton z propolisem. Btony o dlugoSci
6-9 mm, szerokoSci 4-5 mm i grubosci 0,3-0,4 mm
natozone na rogéwke oka rozpuszczaly si¢ w czasie
24 godz., uwalniajac 0,5% roztwdr wodnego fenolowe-
go hydrofilowego ekstraktu z propolisu. Btony zakta-
dano codziennie przez okres 10-15 dni. Wyniki badan
przedstawione w tabeli 3 wskazuja, ze pod wplywem
bton z propolisu obserwowano stopniowe zanikanie
stanu zapalnego — Srednio po 5,4 dnia, zainicjowanie

procesu epitelializacji — Srednio po 2,0 dniach i cat-
kowita resorpcje naciekéw — §rednio po 7,0 dniach.

W przypadku leczenia konwencjonalnego (interfe-
ron, preparat wielowitaminowy, szczepionka przeciw-
opryszczkowa) parametry te w przeciagu odpowiednio
dtuzszego okresu czasu wynosity: 8,0; 5,1 i 12,2 dnia.
Oznacza to, ze leczenie blonami z propolisu przy-
spiesza efekty lecznicze w granicach 32,5-60,8%.
W praktyce odnotowano skrdcenie catkowitego czasu
leczenia podostrego poopryszczkowego troficznego
zapalenia rogowki z 14,1 do 7,6 dni (Srednio o0 46,1%)
oraz podwyzszenie ostrosci widzenia z 0,12 do 0,27
(Srednio o 125,0%) w poréwnaniu z leczeniem kon-
wencjonalnym.

Poza wykorzystaniem preparatow na bazie pro-
polisu w leczeniu choréb wywolywanych przez wirus
opryszcezki typu I (HSV-1) okazaly si¢ one réwniez
przydatne w terapii choréb oczu wywotywanych przez
inne wirusy. Przykladem moze by¢ duza skutecz-
no$¢ w przypadkach nagminnego zapalenia spojowek
i rogowki pochodzenia adenowirusowego. Baidan
i wsp. (18) podaja, ze za pomoca 5% kropli ocznych
z propolisem i 10% masci ocznej z propolisem udato
sie wyleczy¢ 15 chorych z cigzkimi formami nagmin-
nego zapalenia spojowek i rogéwki w stosunkowo
krotkim czasie w por6éwnaniu z leczeniem konwen-
cjonalnym.

Badania prowadzone z uzyciem zwierzat
doswiadczalnych

Zakazenie wirusem opryszczki HSV-1

Huleihel i Isanu (27) okredlili wplyw ekstraktu
wodnego z propolisu (EWP) w postaci kropli ocznych
na przezywalno§¢ wirusa opryszczki HSV-1 w oku
krolika. Oczy zwierzat zakazano hodowla wirusa o ge-
stoéci 3 x 10° komoérek/ml, a nastgpnie potowe z nich
leczono za pomoca kropli ocznych zawierajacych
5% EWP, a pozostalych pozostawiano bez leczenia.
Krople z propolisem zakraplano do oczu krélikéw
w iloSci 0,4 ml przez 2 tygodnie.

Badania wykazaly (tab. 4), ze krople z 5% EWP
pozwalaty na przezycie 70% zwierzat przez okres
2 tygodni. Wymazy z oczu zwierzat, ktore przezyly za-
kazenie, nie wykazywaly obecnosci wirusa opryszczki.

Tab. 3. Leczenie punkcikowatego poopryszczkowego zapalenia rogéwki za pomoca bton z propolisu (wg 26)

Sposéb leczenia Przyspieszenie efektow

Efekty leczenia

Konwencjonalny

Blony z propolisu leczenia (%)

Zanikanie stanu zapalnego (dni) 8,0 5,4 32,5
Poczatki epitelializacji (dni) 5,1 2,0 60,8
Resorpcja naciekéw (dni) 12,2 7,0 58,3

[ Postepy Fitoterapii 1/202% ) )




Zastosowanie propolisu w chorobach zapalnych oczu

Tab. 4. Wplyw ekstraktu propolisu na przezywalnos¢ krolikow po zakazeniu oka wirusem opryszczki HSV-1 (wg 27)

Grupa zwierzat zakazonych

Liczba zwierzat Przezywalno$é zwierzat

wirusem opryszczki HSV-1

przed zakazeniem

po 14 dniach od zakazenia (%)

Kontrola (nieleczona) 10

0

10

Badana (leczona propolisem)

7 70

Natomiast zwierzeta nieleczone nie przezyly zakazenia
i wszystkie padly w ciagu 4-5 dni.

Przeprowadzone badania dowodza, ze krople za-
wierajace 5% ekstraktu wodnego z propolisu w 70%
przypadkéw zabezpieczaly zwierzeta doSwiadczalne
przed zakazeniem droga oczng wirusem opryszczki.
Swiadczy to o wysokiej skutecznosci preparatéw z pro-
polisem w zwalczaniu tych drobnoustrojéw w Srodo-
wisku oka oraz o ich przydatnoSsci w leczeniu réznego
rodzaju oftalmologicznych zakazefn wirusowych.

Pierwotniakowe zapalenie rogowki

Przyczyna zakazenia jest pierwotniak z rodzaju
Acanthamoeba wystgpujacy w otaczajacym nas $ro-
dowisku, tj. w powietrzu, glebie oraz wodzie stodkiej
i morskiej. Przezywa chlorowanie i moze wystgpowacé
w wodzie basendéw i wodzie wodociagowej. Stad fa-
twos¢ wystapienia zakazenia m.in. na drodze nawet
niewielkiego otarcia nablonka rogéwki. Rozwdj stanu
zapalnego przebiega powoli, poczatkowo tworza sie
nieodczuwalne wieloogniskowe nacieki podnabton-
kowe. Stopniowo obserwuje si¢ rozlegly i glteboki
naciek wraz z ubytkiem nabtonka rogéwkowego. Jezeli

czynnik chorobotworczy przeniknie do wnetrza oka,
choroba moze dawac ci¢zkie powiktania w obrebie
rogowki.

Vural i wsp. (28) przeprowadzili badania na szczu-
rach, ktorych oczy zakazono hodowla Acanthamoeba
castellanii, a nastepnie leczono na drodze zakraplania
kropli z propolisem. Do oczu szczuréw wprowadzano
zawiesing pierwotniakéw w iloéci 10%/ml i po 5 dniach
od zakazenia rozpoczynano ich leczenie za pomoca
0,8% ekstraktu etanolowego z propolisu w postaci
kropli. Po 2, 5 i 10 dniach okreslano stopiefi zapa-
lenia rogdéwki za pomoca specjalnej techniki fluore-
scencyjnej. Ryciny 3a-c ilustruja prawidtowy obraz
rogéwki szczura (ryc. 3a), obraz zme¢tnienia rogowki
trzeciego stopnia i rogéwki neowaskularnej w kontroli
(ryc. 3b) oraz obraz zmetnienia rogdwki drugiego
stopnia po zastosowaniu propolisu (ryc. 3c).

Przeprowadzone badania (ryc. 4) wskazuja, ze
krople zawierajace propolis wyraznie obnizaly stopien
zapalenia rogéwki wywolany pierwotniakiem A. ca-
stellanii. Jesli przyjaé, ze stopiefi zapalenia rogéwki
po 2 dniach od uszkodzenia w obu grupach zwierzat
byt jednakowy i wynosit 50,3%, to w kolejnych dniach

Ryc. 3a. Przyktadowe zdjecie prawidto-
wej rogowki szczura (wg 28)

Ryc. 3b. Typowy obraz zmetnienia ro-
gOwKki trzeciego stopnia i rogéwki neo-
waskularnej w kontroli (wg 28)

Ryc. 3c. Typowy obraz zmetnienia ro-
gowki drugiego stopnia w oczach szczura
po zastosowaniu propolisu (wg 28)
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Ryc. 4. Wplyw kropli z propolisu na rozwdj zapalenia rogéwki
u szczuréw wywotany pierwotniakiem Acanthamoeba (wg 28).
Stupki zielone — zwierzeta nieleczone, stupki zétte — zwierzeta
leczone kroplami z propolisem

rozwoju procesu zapalnego byl on odpowiednio wyz-
szy. Z danych przedstawionych na rycinie 4 wynika,
ze po 5 dniach leczenia stopien zapalenia rogowki
wynosit odpowiednio 75,22% i 37,83% (obnizenie
zapalenia w grupie badanej 0 49,71%), a po 10 dniach
leczenia ksztattowal sic w zakresie 76,11 i 24,48%,
co odpowiada obnizeniu stanu zapalnego u zwierzat
badanych o0 67,84% w poréwnaniu ze stopniem zapa-
lenia rogéwki u zwierzat nieleczonych. Prezentowane
wyniki dowodza, ze propolis wykazywat wtasciwosci
amebobojcze w opisanym szczurzym modelu zapalenia
rogéwki wywotanym przez Acanthamoeba.

Na podstawie powyzszych badan stwierdzi¢ mozna,
Ze preparaty zawierajace propolis sa skuteczne w sto-
sunku do zakazen rogdéwki oczu spowodowanych przez
pierwotniaki. W zwiazku z powyZzszym mozemy spo-
dziewac si¢ podobnego dziatania leczniczego kropli
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do oczu z propolisem takze u ludzi w przypadkach
zakazen pierwotniakowych z rodzaju Acanthamoeba.

Interesujacego przegladu dokonali Asfaram
i wsp. (29). Praca wskazuje na mozliwe mechani-
zmy dzialania propolisu w zakazeniu pasozytni-
czym. Przeprowadzone badania, zaréwno in vitro,
jak i in vivo $wiadcza o potencjalnej mozliwoSci
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