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Streszczenie

Ginkgo biloba jest gatunkiem drzewa zasiedlajacym pierwotnie tereny wschodnich
Chin. Od wiekéw byt wykorzystywany w tradycyjnej medycynie krajow azjatyckich.
W zwigzku z rosnacg w obecnych czasach popularnoscia preparatow zawierajacych
substancje czynne mitorzebu dwuklapowego, uzywanych gléwnie w celu poprawy
funkcji poznawczych, nalezy rozwazy¢ istotnos¢ pozytywnego i negatywnego wply-
wu stosowania owych wyrobéw medycznych. W niniejszej pracy dokonano przegla-
du literatury dotyczacej efektow dzialania G. biloba na ludzki organizm. Szczeg6lng
uwage zwrdcono na mozliwe dzialania niepozadane oraz interakcje pomiedzy pre-
paratami zawierajacymi G. biloba i innymi lekami. W czesci dyskusyjnej poruszo-
ne zostaly aspekty rynku farmaceutycznego oraz réznic pomi¢dzy poszczegdlnymi
krajami w kontekscie wskazan i wytycznych do stosowania preparatéw G. biloba.

Summary

Ginkgo biloba is a tree species originally inhabiting eastern China. It has been used in
traditional medicine in Asian countries for centuries. Due to the currently growing po-
pularity of preparations containing active substances of G. biloba, used mainly to improve
cognitive functions, the significance of the positive and negative effects of the use of these
medical products should be considered. This paper reviews literature on the effects of
G. biloba on human body. Particular attention was paid to possible side effects and inte-
ractions between preparations containing G. biloba and other drugs. The discussion part
touched upon aspects of the pharmaceutical market and differences between individual
countries in the context of indications and guidelines for the use of G. biloba preparations.

105



Herbalism nr 1(10)/2024

Wstep

Historia ludzkosci nierozlgcznie zwigzana jest z wszechstronnym wykorzystywa-
niem roslin w réznych galeziach gospodarki i zycia codziennego, a takze w medycy-
nie i ziotolecznictwie. Jedng z roslin, ktorej unikalne zwiazki biologicznie aktywne
s3 podstawg wielu badan naukowych i rozwazan dotyczacych zastosowania klinicz-
nego, jest mitorzab dwuklapowy (fac. Ginko biloba L., G. biloba), zwany réwniez mi-
torzebem japonskim, gatunek drzewa z rodziny mitorzgbowatych (tac. Ginkoceae).
Naturalnym miejscem jego wystepowania sg poludniowo-wschodnie i wschodnie
regiony Chin, skad zostal dalej rozpowszechniony przez ludzi na tereny Japonii,
Korei, Europy oraz Ameryki Péinocnej [1]. Jednakze, w kontekscie obecnie naste-
pujacych dynamicznych zmian klimatu, nalezy si¢ spodziewal, ze w przyszlosci
w pierwotnym regionie chinskim moze dojs¢ do geograficznego przesuniecia ob-
szaru wystepowania tej rosliny na péinoc [2].

Ze wzgledu na stalo$¢ cech morfologicznych, niezmiennych na przestrzeni mi-
lionéw lat, G. biloba jako ,,zywa skamieniato$¢” stanowi cenne zZrédto wiedzy pale-
ontologicznej dla wspétczesnych badaczy [3]. Wsrdd przyczyn wspomnianej stalo-
$ci, a takze dlugowiecznosci drzew milorz¢bu nalezy wymieni¢ charakterystyczng
strukture i funkcje ich genomu, w ktérej zdublowane s3 geny odpowiedzialne za
funkcjonowanie systemu odpornosci i reakcji na stres, dzigki czemu drzewa G. biloba
s3 odporne na dzialanie licznych patogenéw i insektow [4]. G. biloba jest gatunkiem
szeroko wykorzystywanym od wiekéw w tradycyjnej medycynie chinskiej oraz ja-
ponskiej. Wsrdd tradycyjnych zastosowan mitorzebu mozna wyrézni¢ pozytywne
dziatanie poszczegdlnych czesci drzewa na organizm ludzki, np. owoce miaty zwal-
cza¢ objawy infekcji gérnych drég oddechowych czy tez redukowac bdle stawdw,
a nasiona — dziala¢ przeciwkaszlowo [6]. Pierwsze znane naukowe opisy morfologii
i anatomii G. biloba byly tworzone pod koniec XIX w. przez japonskich botanistow
Sakugoro Hirase oraz Kenjiro Fujii [7, 8]. Wspoélczednie, kiedy mozliwe jest zasto-
sowanie w nauce zaawansowanych metod obrazowych i biochemicznych, G. biloba
stal si¢ obiektem wielu cennych badan z zakresu botaniki, farmakognozji i medycy-
ny. Najbardziej znanym skutkiem stosowania preparatéow G. biloba jest ich wplyw
na procesy neurodegeneracyjne zachodzace w ludzkim organizmie, w tym choro-
be Alzheimera (ang. Alzheimer’s disease — AD). Niniejsza praca stanowi przeglad
literatury opisujacej obecny stan opracowan dotyczacych zastosowania ekstraktu
z lici G. biloba w leczeniu zaburzen poznawczych oraz niebezpieczenstwa, jakie
stwarzajg interakcje lekowe zwigzane z szerokim rozpowszechnieniem preparatéw
z milorzebu japonskiego. W dyskusji poruszono temat naduzywania suplementéw
diety i lekdw OTC w Polsce oraz podjeto probe podsumowania pogladow towa-
rzystw eksperckich w Polsce i na §wiecie na wykorzystywanie G. biloba w praktyce
klinicznej, wyrazonych poprzez wydanie odpowiednich wytycznych.
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Charakterystyka biochemiczna G. biloba i badania kliniczne
nad jego stosowaniem

Ekstrakt z lisci G. biloba jest zrédtem kilkudziesi¢ciu substancji biologicznie aktyw-
nych. Zawiera m.in. terpenoidy, flawonoidy, kwasy karboksylowe, ligniny, proan-
tocyjanidyny, poliprenole, polisacharydy, alkifenole i kwasy alkifenolowe. Stanowi
réwniez zréddlo witamin z grupy B, C i E oraz licznych makro- i mikroelementéw.
Sposrdéd tych zwiazkéw szczegdlnie cenne wydaja sie terpenoidy (ginkolidy i bi-
lobaid) oraz flawonoidy. Ginkolidy A, B, C oraz bilobalid wykazuja wtasciwosci
neuroprotekcyjne. Ginkolid B cechuje si¢ dodatkowo dziataniem przeciwzapalnym,
antyoksydacyjnym, antyapoptotycznym i jako antagonista receptora dla czynnika
agregujacego plytki krwi — przeciwkrzepliwym. Flawonoidy, ktérych zidentyfiko-
wano w ekstraktach Ginkgo biloba ponad sto, charakteryzuje dzialanie antyoksyda-
cyjne, przeciwnowotworowe i przeciwdrobnoustrojowe [9]. Ekstrat z suchych lisci
Ginkgo biloba - EGb 761 jest standaryzowany, tak aby mial §cisle okreslona, 24% za-
warto$¢ flawonoidow i 6% zawartos¢ terpenoidéw. EGb 761 pojawil si¢ na rynku juz
w 1975 r. we Francji, pod nazwg handlowg Tanakan, jako produkt firmy Beaufour-
-Ipsen [10]. Jest to jeden z najlepiej przebadanych ekstraktéw roslinnych na $wiecie,
otrzymywany w skomplikowanym, wieloetapowym procesie [11]. Poniewaz proces
starzenia si¢ organizmu zwigzany jest z przewleklym zapaleniem, stresem oksyda-
cyjnym, zwigkszong czestoscig wystepowania choréb nowotworowych i uktadu ser-
cowo-naczyniowego, a czesto takze obnizeniem funkcji poznawczych, uwaza sie, ze
najwieksza korzys¢ ze stosowania preparatéw opartych na G. biloba moga odnies¢
pacjenci w podeszlym wieku [12]. EGb 761 jest czestym skladnikiem suplementow
diety i lekéw bez recepty (ang. Over the counter - OTC), majgcych korzystnie wpty-
wacé na pamig¢, funkcje poznawcze i stan psychiczny oséb starszych [13].

EGb 761 byl przedmiotem licznych badan klinicznych pod katem zastosowa-
nia w leczeniu fagodnych zaburzen poznawczych (ang. Mild cognitive impairment
- MCI) i AD. MCI stanowig grupe objawdéw klinicznych, charakteryzowang jako
niewielkie pogorszenie w zakresie co najmniej jednej funkcji poznawczej, niewyni-
kajace z innej choroby psychicznej i wigzace sie ze zwiekszonym ryzykiem progresji,
prowadzacym do otepienia [14]. EGb 761 jest rekomendowany w farmakoterapii
MCI w niektorych krajach Europy - m.in. w Hiszpanii (dawka 240 mg/d.), Cze-
chach i Rosji [15]. The Asian Clinical Expert Group on Neurocognitive Disorders
(ASCEND), stanowigca zespdt dwudziestu ekspertéw powotany do oceny istnieja-
cej literatury dotyczacej uzycia ekstraktu z liSci mitorzgbu japonskiego w leczeniu
MCI i otepien, przeanalizowala najwazniejsze randomizowane badania kliniczne
(ang. Randomized Controlled Trials - RCTs) i metaanalizy na ten temat. Na podsta-
wie dostepnych danych eksperci wydali szereg konsensusow, w ktérych zasugerowali
celowos¢ stosowania EGb 761 w wieloczynnikowej terapii MCI [16, 17]. Metaanaliza
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przeprowadzona przez Tomino i wsp., obejmujaca 8 RCTs, w ktorych lacznie
wziglo udzial 1120 pacjentéw poddawanych interwencji i 1128 0séb zdrowych,
stanowigcych grupy kontrolne, wykazala statystycznie istotng przewage EGb
761 w stosunku do placebo w leczeniu MCI i fagodnej postaci otepienia. Przyto-
czona analiza cechowala si¢ jednak znaczng niejednorodnoscig (heterogeniczno-
$cig) wynikéw (12 = 96,4%) [18]. W wieloosrodkowym, nieinterwencyjnym bada-
niu, obejmujgcym 500 pacjentéw z MCI przyjmujacych 120 mg/d. EGb 761 przez
24 miesiecy, wykazano znaczacg poprawe w zakresie zaburzen poznawczych, pa-
mieci, aktywnosci dnia codziennego i depresji w poréwnaniu do stanu wyjsciowe-
go [19]. Aczkolwiek wcigz podkresla si¢ jednak potrzebe dalszych badan. Konty-
nuowane jest (z planowanym terminem zakonczenia w grudniu 2023 r.) badanie
ACE-2020-EGb 761-RCT 1V fazy typu open-label z dwiema réwnolegtymi gru-
pami pacjentéw ze zdiagnozowanym MCI (50 oséb w kazdej), ktorego gtéwnym
celem jest ocena markerdw zapalenia i stresu oksydacyjnego w badanej kohorcie
po stosowaniu EGb 761 w dawce 240 mg/d. [20]. Dyskusyjne jest réwniez polacze-
nie ekstraktu z lisci mitorzebu dwuklapowego z lekami z grupy inhibitoréw ace-
tylocholinoesterazy (AChEi). Badanie retrospektywne, obejmujace 133 pacjentéw
z amnestycznym MCI, wykazalo znaczacg poprawe w zakresie funkcji poznaw-
czych u os6b przyjmujgcych EGb 761 z AChEi w poréwnaniu do tych korzystaja-
cych z monoterapii AChEi lub EGb 761 [21]. Przytoczona wczesniej metaanaliza
réwniez zauwaza, iz takie polaczenie jest korzystne, wskazujac jednak na potrze-
be dalszych badan w tym zakresie, takze z uzyciem memantyny - antagonisty
receptora NMDA, w terapii dwulekowej z EGb 761 i tréjlekowej z AChEi [18].
AD jest przewlekla chorobg neurodegeneracyjna o postepujacym przebiegu, be-
daca najczestszg przyczyng otepienia u oséb w wieku podesztym. Jej objawy obej-
mujg zaburzenia funkcji poznawczych (zwlaszcza pamiegci) i zachowania. W ba-
daniach histopatologicznych mézgéw chorych charakterystycznymi znaleziskami
sg zewnatrzkomoérkowe ztogi amyloidu i zwyrodnienie neurofibrylarne. Obecnie
nie prowadzi si¢ leczenia przyczynowego AD [22]. Uwaza sig, ze ze wzgledu na
wlasciwosci antyoksydacyjne, przeciwzapalne oraz hamowanie amyloidogenezy
przez wyciag z lisci G. biloba moze by¢ on uzywany w farmakoterapii AD [23].
Metaanaliza obejmujaca 20 badan klinicznych z uzyciem ekstraktu z lisci milorze-
bu dwuklapowego w leczeniu AD wykazala, ze duza dawka preparatu (240 mg/d.)
przyjmowana przez ponad 24 miesigce moze poprawia¢ funkcje poznawcze we
wczesnym stadium choroby. Autorzy zglosili jednak powazne watpliwosci metodo-
logiczne dotyczace analizowanych publikacji [24]. Inna metaanaliza, obejmujaca
ponad 1600 pacjentéw z AD, wykazala znaczgcg poprawe w zakresie aktywnosci
dnia codziennego i funkcji poznawczych u os6b leczonych preparatami z G. biloba
i donepezilem w poréwaniu do tych korzystajagcych z monoterapii donepezilem,
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przy jednoczesnym braku znaczacej réznicy w wystepowaniu dziatan niepozada-
nych w obu grupach [25]. Niemniej jednak autorzy wyzej wymienionych prac sy-
gnalizujg potrzebe przeprowadzenia dalszych badan.

Interakcje i dziatania niepozadane G. biloba

Zauwazalny w ostatnich latach wzrost zainteresowania suplementami diety za-
wierajgcymi G. biloba oraz coraz powszechniejsze stosowanie ich przez pacjentow
bez konsultacji z lekarzem sprawito, ze zwrécono wigksza uwage na mozliwos¢
interakcji tych $rodkéw z réznego rodzaju lekami oraz na ich potencjalne dziala-
nia niepozadane. Jednym z gléwnych przeciwwskazan do stosowania preparatow
G. biloba jest przyjmowanie lekéw przeciwptytkowych, takich jak aspiryna, oraz le-
kow przeciwzakrzepowych, m.in. warfaryny czy acenokumarolu. Substancja aktyw-
na zawarta w Ginkgo biloba — ginkgolid B hamuje czynnik aktywujacy plytki krwi
— PAF (ang. platelet activating factor), dzieki czemu wzmacnia dzialanie powyz-
szych lekow, jednoczesnie zwigkszajac ryzyko krwawien i zdarzen krwotocznych
[26]. Z tego wzgledu preparatéw tych nie wolno stosowa¢ minimum tydzien przed
planowang operacjg lub zabiegiem. Ponadto u pacjentéw opisane zostaly przypad-
ki wystgpienia krwotoku podpajeczynéwkowego i wewnatrzczaszkowego podczas
jednoczesnego stosowania ekstraktu z miltorzebu i lekow przeciwplytkowych lub
przeciwzakrzepowych [27, 28]. Z tego samego powodu suplementow zawierajacych
milorzab japonski nie zaleca si¢ przyjmowac przez okres cigzy oraz w trakcie po-
rodu i laktacji [29]. Nalezy zwréci¢ takze uwage na interakcje G. biloba z popular-
nymi niesterydowymi lekami przeciwzapalnymi, takimi jak ibuprofen, ketoprofen,
diklofenak czy kwas acetylosalicylowy. Przy stosowaniu tych lekdw jednoczesnie
z milorzebem moze dojs¢ do uszkodzenia blony sluzowej zotadka, co moze spowo-
dowac wystapienie wrzodéw oraz krwawienia z przewodu pokarmowego. Stwier-
dzone zostaly takze przypadki, kiedy suplementy zawierajace mitorzab w pola-
czeniu z aspiryng doprowadzily do powstania u pacjentéw krwiakéw w przedniej
komorze oka, a w przypadku przyjmowania ich z paracetamolem - krwiakéw
podtwardowkowych [30]. Ponadto niekorzystne interakcje z preparatami za-
wierajacymi G. biloba wystepuja w grupie lekéw przeciwdepresyjnych, gléwnie
wsrod inhibitoréw wychwytu zwrotnego serotoniny lub serotoniny i noradrena-
liny. Najczesciej spotykanym skutkiem tego oddzialywania s powiklania krwo-
toczne wynikajgce z sumowania si¢ dziatania przeciwplytkowego obu substancji
[31]. Dodatkowo polaczenie mitorz¢bu japonskiego z lekami nasennymi, prze-
ciwlekowymi lub z fluoksetyng powodowalo skutki uboczne w postaci zawro-
tow glowy, sennosci, niedoci$nienia, a takze prowadzitlo do rozwinigcia zespotu
serotoninowego [32]. Badania naukowe wykazaly, ze ekstrakty z G. biloba moga
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modulowac¢ ekspresje enzymow cytochromu P450, dzigki czemu mogg uczestni-
czy¢ w metabolizmie réznego rodzaju lekdw, substancji prokarcynogennych i wita-
min w organizmie [33]. Przykladem powyzszego oddzialywania jest przyspiesze-
nie metabolizmu inhibitoréw pompy protonowej — omeprazolu i esomeprazolu,
poprzez wplyw na mechanizm indukcji cytochromu, i w konsekwencji zmniejsze-
nie skutecznosci tych lekéw [31]. Powyzszy mechanizm jest takze odpowiedzialny
za interakcje z jednym z lekéw przeciwpadaczkowych — kwasem walproinowym.
Milorzab moze ostabi¢ jego dzialanie i w efekcie u stosujacych go pacjentéw moze
wystapi¢ napad drwagek [34]. Dodatkowo w polaczeniu z diuretykami tiazydo-
wymi zwieksza ci$nienie krwi [35]. Skutki uboczne po podaniu preparatéw z mi-
torz¢bu japonskiego wystepuja rzadko. Przyjmowany doustnie w zalecanych daw-
kach moze powodowac fagodne dzialania niepozadane, wérod ktoérych najczesciej
wymienia si¢ tagodne zaburzenia zZoladkowo-jelitowe, bdl i zawroty glowy, zapar-
cia, alergiczne reakcje skorne, niepokdj, biegunke, nudnosci, wymioty i ostabienie
[36]. Wigkszos¢ badan dotyczacych dziatan niepozadanych to opisy przypadkow,
ktére dotycza dawek w zakresie od 80 do 150 mg/d. przez okres od 1 tygodnia
do 1 roku, przy czym wielu pacjentéw mialo choroby wspoélistniejace i przyjmo-
walo inne leki [36]. Znane sg takze z praktyki klinicznej przypadki kardiologicz-
nych zdarzen niepozadanych zwigzanych ze stosowaniem ekstraktow z liSci mi-
torz¢bu japonskiego. Po dwdch tygodniach przyjmowania preparatu z mitorzgbu
(40 mg trzy razy dziennie) u 49-letniego pacjenta w dobrym zdrowiu rozwinely
sie komorowe zaburzenia rytmu, ktérych objawy ustapily po zaprzestaniu sto-
sowania suplementéw [37]. Inny opisany przypadek dotyczyl nocnego kolatania
serca zglaszanego przez 35-letnig kobiete przyjmujacg suplement zawierajacy G.
biloba [38]. Ponadto kwasy ginkgolowe zawarte w preparatach moga wywolac re-
akcje alergiczne, w tym rumienien i obrzek skdry [39].

Dyskusja
W roku 2021 rynek suplementéw diety w Polsce osiggnal wartos¢ 6 mld ztotych
[40], natomiast na leki bez recepty Polacy wydali w tym samym roku 9,32 mld zto-
tych [41]. W Polsce preparaty zawierajace G. biloba wystepuja w obu powyzszych
grupach. Zgodnie z danymi Gléwnego Inspektoratu Sanitarnego (GIS) na rynek
Polski wprowadzono 624 preparaty zawierajace substancje czynng w postaci wycig-
gu z lisci mitorzebu japonskiego klasyfikowane jako suplementy diety (stan na dzien
17 grudnia 2023 r.) [42]. Natomiast lekéw dostepnych w sprzedazy w Polsce majg-
cych w skladzie G. biloba jest 7 (stan na dzien 17 grudnia 2023 r.) [43]. Wszystkie one
s3 umieszczone w kategorii OTC. Decyzja o tym, do ktorej z tych dwdch kategorii
zakwalifikowa¢ wytwarzany preparat, nalezy do producenta. Moze on poprzez GIS
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zarejestrowac produkt jako suplement diety lub w Urzedzie Rejestracji Produktéw
Leczniczych, Wyrobéw Medycznych i Produktéw Biobojczych (URPLWMIiPB)
zglosi¢ go jako lek. By dany produkt zostal wedle polskiego prawa lekiem, musi
przej$¢ przeprowadzang przez URPLWMIiPB procedure weryfikacji, na podstawie
ktdrej sprawdza sig, czy spelnia on naukowo okreslone wymogi jakosci, skutecz-
nosci i bezpieczenstwa stosowania. Suplement diety natomiast moze, ale nie musi
spetnia¢ norm ilosciowych i jako$ciowych, jak réwniez mie¢ udowodnionego dzia-
tania klinicznego. W Unii Europejskiej (UE) uzycie G. biloba jest dopuszczone za-
réwno w suplementach diety [44], jak i w produktach leczniczych [45]. W Polsce
pod wzgledem zarejestrowanych wyrobdw sytuacja wyglada identycznie, ale G. bi-
loba nie zostal umieszczony w opracowaniu Liscie roslin, z ktorych surowce lub ich
przetwory mogqg byc sktadnikami suplementow diety autorstwa zespotu ekspertéw
Polskiego Komitetu Zielarskiego oraz Katedry i Zakladu Farmakognozji Uniwersy-
tetu Medycznego w Lublinie [46].

Zarowno w UE, jak i w Polsce istniejg watpliwosci co do jakosci, skutecznosci
i bezpieczenstwa stosowania preparatow zawierajacych milorzab japonski [47, 48].
W Wielkiej Brytanii mieszaniny zawierajace wyciag z G. biloba jako jedyny skladnik
aktywny sg zarejestrowane przez Urzad Rejestracji Produktéw Leczniczych i Wy-
robow Medycznych (ang. Medicines and Healthcare Products Regulatory Agency)
jako tradycyjne leki ziolowe ze wskazaniem do uzycia jedynie w terapii choroby
Raynauda i szumoéw usznych (tac. tinnitus) [49]. Jednakze akceptacja owych prepa-
ratéw ma nastgpi¢ dopiero po uptywie odpowiednio dlugiego czasu, liczonego, od
kiedy zaczely one by¢ stosowane w celach leczniczych, ktéry ma wynosi¢ co najmniej
30 lat na terenie Wielkiej Brytanii i 15 lat na obszarze UE [50]. Brak jest dowodow
na kliniczng skutecznos¢ tych lekow opartg na badaniach klinicznych. W Stanach
Zjednoczonych G. biloba nie zostal dopuszczony przez FDA (Agencja Zywno$ci
i Lekow, ang. Food and Drug Administration) jako sktadnik suplementéw diety
z obawy o jego toksycznos¢ [51]. Jako lek wyciag z lisci mitorzebu japonskiego nie
posiada zadnych afirmowanych przez FDA wskazan terapeutycznych [52]. W le-
czeniu otgpien preparaty z mitorzebu dwuklapowego nie sg zalecane w wiekszosci
z ostatnich oficjalnych wytycznych ze wzgledu na watpliwosci co do jakosci badan
weryfikujacych skuteczno$¢ tych srodkow [53], jak i wykazang w innych badaniach
efektywnos¢ na poziomie placebo [54]. Istnieja tez takie wytyczne, w ktorych prepa-
rat z milorzebu nie zostal w ogéle wymieniony wsréd srodkow stosowanych w lecze-
niu farmakologicznym otepien [55, 56]. Jedynie w wytycznych Swiatowej Federacji
Spotecznosci Psychiatrii Biologicznej (ang. World Federation of Societies of Biolo-
gical Psychiatry) preparaty z G. biloba s3 rekomendowane w leczeniu choroby Al-
zheimera [57]. W terapii MCI jedna z dziewieciu wytycznych zaleca podawanie pre-
paratu mitorzebu [58]. Nie stwierdzono przydatnosci G. biloba w leczeniu zespotu
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Raynauda [59]. Podobnie sytuacja przedstawia si¢ w kwestii terapii szuméw
usznych [60]. Serwis UpToDate klasyfikuje wszystkie wymienione na stronie za-
stosowania kliniczne G. biloba jako nieposiadajace wystarczajacego ugruntowania
w medycynie opartej na faktach (ang. evidence based medicine - EBM) [61].

Reklamy w $rodkach masowego przekazu stanowig czesto gtéwne zrédlo in-
formacji dla konsumentéw na temat lekow czy suplementéw diety istniejagcych na
rynku. Spoérdd pigciu firm przeznaczajacych najwicksze naklady finansowe na
reklamy w telewizji trzy sg koncernami farmaceutycznymi [62]. Dzigki wprowa-
dzeniu Ustawy z 7 kwietnia 2022 r. o wyrobach medycznych od 1 stycznia 2023 r.
reklamy tych produktéw nie moga wykorzystywa¢ wizerunku oséb wykonuja-
cych zawody medyczne lub podajacych sie za takie osoby. Dodatkowo maja one
by¢ w calosci zrozumiate dla oséb bez wyksztalcenia medycznego [63]. 2 stycznia
2023 r. Ministerstwo Zdrowia przedstawito réwniez, aktualnie (stan na poczatek
2024 r.) bedacy na etapie konsultacji, projekt zmiany w ustawie o bezpieczenstwie
zywnosci i zywienia w zakresie suplementéw diety. Zaklada on, ze oznakowanie
suplementow diety nie bedzie moglo zawiera¢ informacji stwierdzajacych lub su-
gerujacych, ze zbilansowana i zréZnicowana dieta nie moze dostarczy¢ wystarcza-
jacej dla organizmu ilosci sktadnikow odzywczych.

Natomiast reklama suplementu diety bedzie musiata zawiera¢ informacje nastepu-
jacej tresci: ,,Suplement diety jest srodkiem spozywczym, ktérego celem jest uzupet-
nienie normalnej diety. Suplement diety nie ma wlasciwosci leczniczych”. Te dzialania
mogg ograniczy¢ szkodliwy przekaz promowany za sprawg reklam tych produktéw.
Skutkiem tego moze by¢ wigksza swiadomos$¢ konsumentdw i idaca za tym wieksza
che¢ skorzystania przez nich z wiedzy specjalistéw w zakresie nauk medycznych za-
miast poszukiwania informacji w Internecie [64], ktory jest watpliwej jakosci Zrodlem
wiadomosci z zakresu medycyny, szczegdlnie podatnym na dezinformacje [65].
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