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B streszczenie: Suplementacja w neuroprotekcji poprawia jako$¢ zycia, zmniejsza czestos¢ wystepowania
choroby Alzheimera, Parkinsona i innych choréb neurodegeneracyjnych.
[ | Keywords: neuroprotective supplements, folic acid, folate, cytykolin, safety, selenium, oxidative stress, can-

cers, neurodegenerative diseases.

B Abstract: Supplementation in neuroprotection improves the quality of life, reduces the incidence of Alzhei-

mer’s, Parkinson’s and other neurodegenerative diseases.

B Wprowadzenie
Zanim nasz mozg zacznie sie starze¢, najpierw
dojrzewa. Proces dojrzewania zachodzi juz w zy-
ciu ptodowym. Natomiast starzenie sie rozio-
zone jest w czasie. Na ten proces majg wplyw
miedzy innymi styl zycia, dieta, aktywnosc fi-
zyczna i umystowa. Najwazniejsze jest, aby
nieustannie stymulowa¢ swoj mozg, poniewaz
osoby aktywne maja mniejsze szanse na zacho-
rowanie na chorobe Alzheimera, otepienie na-
czyniopochodne, choroby neurodegeneracyjne
lub patologie niedokrwienng mézgu [1].
Neuroprotekcja to dziatanie poprzez stoso-
wanie $rodkow farmakologicznych, ktérych ce-
lem jest utrzymanie lub jak najbardziej oszczed-
ne zmniejszenie liczby neurondw w mozliwie
optymalnym stanie, gdy wskutek chordb czy
urazédw czaszkowo-mdzgowych dochodzi do ich
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uszkodzenia. Jednoczesnie modzg, ktory ulegt
uszkodzeniu, stopniowo przystosowuje sie do
zmian spowodowanych przez chorobe (lub uraz)
- obrazowo mozna powiedzie¢, ze przebudowu-
je sie tak, by uzupetni¢ i zastgpi¢ uszkodzone
czesci. Proces ten nazywamy neuroplastyczno-
Scig [1,2].

Suplementacja neuroprotekcyjna ma za-
stosowanie zaréwno w ochronie zagrozonych
komorek nerwowych przed uszkodzeniem, jak
i w uzupetnianiu leczenia farmakologicznego.

Poprzez suplementacje takimi zwigzkami
jak: witamina B compositum, kwas foliowy,
selen, magnez, cytykolina, urydyna czy kwasy
tluszczowe - kwas alfa-liponowy (ALA), kwas
gamma-liponowy (GLA), mozemy zwiekszy¢
sprawnos¢ komoérek nerwowych.
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H Preparaty wspierajace neuroprotekcje
Witamina B compositum

To wielowitaminowy produkt, ktéry zawiera
m.in.: tiaming (witamina B, ), ryboflawing (wita-
mina B,), pirydoksyneg (witamina B,), nikotyna-
mid (witamina PP). Witaminy z grupy B odgry-
wajq wazng role w dziataniu naszego organizmu.
Uczestnicza w wielu procesach zachodzacych
W organizmie na poziomie komérkowym - w od-
dychaniu tkankowym i przemianie mediatorow
osrodkowego ukfadu nerwowego, wspomagajg
takze prace przewodu pokarmowego i ukfadu
krazenia [3,4,5,6].

Niedobdr witamin z grupy B najczesciej po-
woduje pojawienie sie objawow ze strony uktadu
nerwowego, takich jak: zmeczenie, bezsennos¢,
wahania nastroju, depresja, zaburzenia pamieci,
dretwienie konczyn, czy ostabienie organizmu [4].

W odniesieniu do uktadu krazenia niedobor
tych witamin moze by¢ przyczyng niedokrwisto-
$ci megaloblastycznej (brak witaminy B,, i kwa-
su foliowego) oraz nieregularnego rytmu serca,
kotatania serca, podwyzszonego poziomu chole-
sterolu LDL [4].

Suplementacja witaming B compositum ma
szczegolne znaczenie w takich schorzeniach jak
choroba Alzheimera, choroba Parkinsona czy
Huntingtona, stwardnienie zanikowe boczne.
Witaminy z grupy B wptywaja na utrzymanie ho-
meostazy, chronig przed pogorszeniem funkcji
poznawczych [7,8].

Zapotrzebowanie na witaminy z grupy B
wzrasta szczegdlnie w takich przypadkach jak:
stany podgoraczkowe, oparzenia, alkoholizm
czy cigza i karmienie. Wskazane jest suplemen-
towanie tych witamin w chorobach przewlektych
i wyniszczajacych oraz schorzeniach zotadkowo-
-jelitowych [5].

Dawkowanie witamin z grupy B powinno
odbywac sie zgodnie z zaleceniami RWS (re-
ferencyjnej wartosci spozycia) i indywidualne-
go zapotrzebowania [4]. Najczesciej zaleca sie
przyjmowanie 1 tabletki 3 do 5 razy na dobe
(w przypadku osob dorostych).
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Przeciwwskazaniem jest nadwrazliwos¢ na
substancje zastosowane w suplemencie. Dzia-
tania niepozadane pojawiajq sie najczesciej ze
strony ukfadu pokarmowego [4,5].

Naturalne zrodta witaminy B to przede
wszystkim produkty pochodzenia zwierzecego,
jak mieso, jajka, nabiat. Ich Zrodiem sg rowniez
produkty roslinne: rosliny straczkowe, petne
ziarna zb6z, warzywa - banany, ziemniaki, pa-
pryka, a takze drozdze [4].

Kwas foliowy

Nalezy do witamin z grupy B, jest niezbedny do
prawidtowego funkcjonowania i rozwoju organi-
zmu. Szczeg6ling role odgrywa w suplementacji
u kobiet przed cigza, jak tez w trakcie cigzy, po-
niewaz zmniejsza ryzyko wystapienia wad cewy
nerwowej i moze poprawi¢ rozwoj neurologiczny
i funkcje mozgu [9,10,11].

Kwas foliowy wptywa na poziom homocyste-
iny, tj. aminokwasu odpowiadajacego za nasz
0godlny stan zdrowia. Wskazane jest utrzymywa-
nie jej niskiego lub $redniego poziomu, aby nie
dopusci¢ do chorob serca, zawatdw czy wylewow.

Niski poziom kwasu foliowego we krwi ostabia
prace mozgu i wigze sie ze zwiekszonym ryzy-
kiem demencji, co wptywa na zwiekszenie ryzyka
obnizenia funkcji poznawczych u 0séb starszych.

Przy niskim poziomie spozycia kwasu folio-
wego (< 150 mikrogramdw/dzien) i wysokim
(>1 mg/dzien) pojawia sie ryzyko raka. Prze-
glad Swiatowych Badarn nad Rakiem ani Euro-
pejski Urzad ds. Bezpieczefistwa Zywnosci nie
zgtaszaja ryzyka zachorowan na raka na po-
ziomie fizjologicznym [11]. W USA funkcjonuje
Narodowy Program Toksykologii Standw Zjedno-
czonych i Narodowy Komitet Doradczy ds. Zy-
wienia, ktéry monitoruje negatywne skutki wy-
sokiego spozycia kwasu foliowego [13].

Dobowe zapotrzebowanie dorostej osoby
na kwas foliowy wynosi ok. 0,4 mg. Wzrasta
u kobiet w cigzy i w okresie karmienia, a takze
u 0s6b naduzywajacych alkoholu [10,12]. Przy
stosowaniu kwasu foliowego mogg pojawic sie
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dziatania uboczne ze strony przewodu pokar-
mowego, tj.: biegunka, wzdecia czy nudnosci.
Naturalnym zrédtem
owoce cytrusowe i zielone lisciaste warzywa
(szpinak, jarmuz, brokuty, awokado) oraz wa-

kwasu foliowego sq

troba wotowa i jaja. Kwas foliowy dodawany jest
do zywnosci, gtdwnie do maki, gotowych pfat-
kdw owsianych i chleba.

Selen

Selen jest mikroelementem odkrytym w 1817 r.
przez szwedzkiego chemika i naukowca Be-
rzeliusa [15]. W roku 1957 K. Schartz i C.M.
Foltz w wyniku swoich badan zauwazyli, ze selen
w wysokich stezeniach jest toksyczny, natomiast
w mniejszych stanowi wazny sktadnik dla prawi-
dtowego funkcjonowania organizmu [15].

Selen wchodzi w skfad dwdch aminokwasdw
- selenometioniny oraz selenocysteiny, ktdre bu-
dujq istotne dla ludzkiego organizmu enzymy:
peroksydazy glutationowe, reduktazy tioredok-
synowe, dejonidazy jodotyroninowe i selenopro-
teiny, takie jak np. selenoproteina. Peroksydazy
glutationowe oraz reduktazy tioredoksynowe
majq antyoksydacyjne wtasciwosci i chronig ko-
morke przed szkodliwym dziataniem reaktywnych
form tlenu. Dziatanie to wykorzystuje sie we
wspomaganiu leczenia réznych typéw nowotwo-
row oraz choréb neurodegeneracyjnych, m.in.
choroby Parkinsona czy choroby Alzheimera
[14,16,17]. Natomiast dejonidazy jodotyronino-
we biorg udziat w konwersji hormondw tarczycy,
co pozwala na wykorzystanie suplementacji se-
lenem w chorobie Gravesa-Basedova oraz w nie-
doczynnosci tarczycy. Podawanie selenu moze
takze wzmocni¢ uktad odpornosciowy, poniewaz
selen wptywa pozytywnie na limfocyty B i T oraz
makrofagi [14].

Nalezy pamieta¢, aby nie przekraczaé zale-
canych dawek. W Polsce dzienne spozycie to ok.
65 pg/dzien dla mezczyzn, 40 pg/dzien dla ko-
biet. Selen przyjmowany w nadmiarze jest tok-
syczny i moze przyczyni¢ sie do selenozy oraz
posrednio do rozwoju cukrzycy typu 2 [14].
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W Stanach Zjednoczonych w 2000 r. Narodo-
wa Akademia Nauk Standw Zjednoczonych (NAS
- National Academy of Sciences) opublikowata
dane dotyczace zalecanych dawek selenu w die-
cie. Ustalono, Ze srednie dziennie zapotrzebo-
wanie na selen (EAR - Estimated Average Re-
quirements) oraz zalecana dawka w diecie (RDA
- Recommended Dietary Allowance) wynoszg dla
dorostych kobiet oraz mezczyzn 45 pg selenu/
dzien. Wedtug raportu Amerykanskiej Agencji
Zywnosci i Lekéw (FDA - Food and Drug Admi-
nistration) w 2008 r. referencyjna dawka dobowa
spozycia selenu (defniowana jako RDI - Referen-
ce Daily Intake) wynosita 70 pg/dzien [20,21].

W $rodowisku naturalnym selen wystepuje
w formie organicznej i nieorganicznej. Organicz-
ne zwigzki selenu charakteryzuja sie lepsza bio-
dostepnosciq i nizszg toksycznoscig w poréwna-
niu do nieorganicznych. Najlepiej przyswajalng
forma selenu jest selenocysteina absorbowana
przez jelito cienkie [18,19].

Naturalnym Zrodtem selenu sg mieso i ryby.
Mozna go tez znalez¢ w orzechach brazylijskich,
makaronie czy ptatkach owsianych [19].

Magnez
Pierwiastek ten zostat odkryty w 1808 r. Jest
szeroko rozpowszechniony w przyrodzie, ponie-
waz jest niezbedny do zycia wszystkich zywych
organizmow [25,26]. Bierze udziat w wielu prze-
mianach metabolicznych, aktywujac ok. 300
enzymowych szklakéw przemian biatek i weglo-
wodanoéw, lipidow oraz kwaséw nukleinowych
[22,23]. Wywierajac wielokierunkowy wptyw na
organizm cztowieka, znalazt zastosowanie w te-
rapii i profilaktyce wielu schorzen. Wykazano, ze
magnez wptywa na ukfad krazenia - uktad bodz-
cowo-przewodzacy serca, dziata przeciwnie do
wapnia, zwalniajac przewodnictwo i pobudliwos¢
miesnia sercowego, przeciwdziata tez jego nie-
dotlenieniu. Magnez uczestniczy réwniez w re-
gulacji ci$nienia tetniczego.

W wieloletnich badaniach neuropsychia-
trycznych wykazano wptyw magnezu na uktad
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nerwowy. Kilkuletnie obserwacje kliniczne wy-
kazaty, ze regularne przyjmowanie magnezu
zmniejszyto ryzyko wystapienia udaru mdzgu
[24,25]. Zmniejszony poziom magnezu zaob-
serwowano w mdzgu w hipokampie u chorych
na chorobe Alzheimera.

Ponadto obnizony poziom magnezu hamuje
synteze i uwalnianie parathormonu, co prowa-
dzi do niedoboru witaminy D, i hipokalemii, tym
samym odgrywa istotng role w rozwoju i mine-
ralizacji kosci [24,25].

Tonizujgco-rozluzniajacy efekt miesniowy
magnezu jest wykorzystywany w leczeniu uzu-
petniajacym choréb przebiegajacych ze zwiek-
szong spastycznoscia, standw po urazach mo-
zgu i rdzenia kregowego [23].

Niedobér magnezu dotyczy praktycznie kaz-
dego ukfadu w organizmie cztowieka. Najczesciej
spotykanymi objawami sg: uczucie zmeczenia,
ostabienie funkcji kognitywnych (koncentracji
i pamieci) oraz zwiekszona podatnos¢ na stres.
Ze strony uktadu krazenia objawami niedoboru
magnezu sq: kotatanie serca, zaburzenia rytmu
o charakterze tachykardii, arytmii, nadcisnienia
tetniczego lub bdle o charakterze wiencowym.
Niedobdr magnezu przyczynia sie do wystepo-
wania zaburzen nastroju, zwiekszonej pobudli-
wosci nerwowej, standw lekowych lub zaburzen
depresyjnych. Moze by¢ tez przyczyna objawdw
obwodowych, takich jak skurcze miesni, drzenie
i mrowienie konczyn, powiek i warg oraz osta-
bienia sity miesniowej.

Zapotrzebowanie na magnez jest uzalez-
nione od wielu czynnikow: wiek, pte¢, ciaza,
choroby towarzyszace czy przyjmowane leki.
Srednie dzienne zapotrzebowanie na magnez
wynosi 320 mg dla kobiet i 420 mg dla mez-
czyzn [25,26,27].

Naturalnym zrédtem magnezu sq zielone wa-
rzywa (szpinak, rosliny straczkowe - groch, fa-
sola, soja), owoce oleiste (orzechy, pestki dyni,
migdaty, daktyle), zboza i jego produkty (otre-
by, kasza gryczana), rodzynki, banany, gorzka
czekolada, kakao. Niektore czynniki, takie jak
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witamina B, i D,, laktoza, selen, parathormon,
insulina czy $rodowisko o niskim pH poprawia-
ja wchtanianie magnezu [22,25]. W przypadku
niedostatecznego wchianiania z diety lub zwiek-
szonego zapotrzebowania wskazana jest suple-
mentacja doustna magnezu.

Cytykolina

To egzogenna forma cytydyno-5-difosfocholiny,
ktéra bierze udzial w wytwarzaniu fosfatydy-
locholiny i biosyntezie fosfolipidéow btonowych
ulegajacych degradacji do kwaséw ttuszczo-
wych i wolnych rodnikdéw w trakcie niedokrwie-
nia moézgu. Ponadto cytykolina uczestniczy
w przywracaniu aktywnosci mitochondrialnej
ATP-azy i btony Na+K+ATP-azy, hamuje aktyw-
nosc¢ fosfolipazy A2 i przy$piesza ustepowanie
obrzeku médzgu w réznych modelach doswiad-
czalnych [28].

Cytykolina wptywa na szybsza poprawe sta-
nu klinicznego u chorych po udarze mézgu oraz
na polepszenie funkcji poznawczych w otepieniu
[29,30-33]. W pofaczeniu z lewodopa poprawia
sprawnos$¢ motoryczng w PD (Parkinson’s dise-
ase, choroba Parkinsona) i zmniejsza czestos¢
wystepowania jej dziatan niepozadanych, wpty-
wa takze na poprawe pamieci u 0séb starszych
oraz poprawia koncentracje uwagi u chorych
z alkoholowym zespotem abstynencyjnym. Ma
zastosowanie w chorobie Parkinsona, co udo-
kumentowano w 1974 r. w Japonii [29,30]. Ba-
dania potwierdzaja wptyw cytykoliny na uktad
nerwowy pacjentow podczas terapii uzaleznie-
nia od kokainy i marihuany oraz we wspoma-
ganiu przez cytykoline terapii choroby afektyw-
nej dwubiegunowej. W 1981 r. odkryte zostaty
wiasciwosci ochronne cytykoliny w odniesieniu
do komdrek nerwowych (neurondw). Cytykolina
wykazuje witasciwosciach neuroprotekcyjne nie
tylko u ludzi, ale réwniez u zwierzat [34].

Jest bezpieczna i dobrze tolerowana przez
chorych, nawet w duzych dawkach [28]. Cytyko-
line podaje sie maksymalnie w ilosci 2000 mg/
dobe. Nie ma ustalonej dawki dla dzieci i mio-
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dziezy. Natomiast w chorobie Parkinsona dla
wzmochienia lewodopy ustalona zostata dawka
1000-1200 mg doustnie. W otepieniu z duzym
obszarem niedokrwienia mézgu dawka wynosi
1000 mg/dobe.

Przeciwwskazaniem do stosowania cytykoli-
ny jest nadwrazliwos¢ na ten sktadnik, zwiek-
szona aktywno$¢ parasympatycznego ukfadu
nerwowego. Nalezy zachowaé ostroznos¢ u ast-
matykow oraz pacjentéow uczulonych na kwas
acetylosalicylowy, poniewaz lek moze powodo-
wac skurcze oskrzeli [31].

Urydyna - monofosforan urydyny
Jest to zwigzek naturalnie wystepujacy w orga-
nizmie cztowieka. Monofosoran urydyny stano-
wi zrodto nukleozydu, ktory wchodzi w skitad
RNA (kwasu rybonukleinowego). W organizmie
cztowieka bierze on udziat w syntezie fosfolipidu,
ktory jest istotnym skiadnikiem bton komdrek
nerwowych. Dlatego urydyna stanowi wsparcie
dla dziatania catego uktadu nerwowego.
Suplementy urydyny stosuje sie najczesciej
w celu ztagodzenia bdlow kregostupa i w nerwo-
bolach, przyjmujac 1 tabletke dziennie, doustnie
[35].

Kwas alfa-liponowy ALA

Jest kwasem ttuszczowym zbudowanym z gru-
py kwasow karboksylowych, ktéry ma zblizone
dziatanie do preparatow witaminowych. W nie-
wielkich ilosciach syntetyzowany jest w ciele
cztowieka, dlatego duze znaczenie ma suple-
mentacja zewnetrzna.

Prozdrowotne dziatanie ALA wynikaja gtow-
nie z jego wiasciwosci przeciwutleniajgcych.
Neutralizuje m.in. dziatanie wolnych rodnikdw,
ktore wywotujg stres oksydacyjny. Na skutek
stresu oksydacyjnego dochodzi do szybszego
uszkodzenia DNA komorek, co prowadzi do ich
starzenia, a takze zwiekszonego ryzyka chordb
cywilizacyjnych: nowotwordw, choréb uktadu
nerwowego i krazeniowego [36,38]. ALA sto-
suje sie w profilaktyce choréb neurodegenera-
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cyjnych, tj. choroby Parkinsona i Alzheimera.
W 2013 . w czasopi$mie Journal of Neurodege-
nerative Diseases zostata opublikowana praca,
ktora potwierdza skuteczno$¢ kwasu alfa-lipo-
nowego w spowolnieniu rozwoju choroby Al-
zheimera, a w konsekwencji w oddaleniu ucigz-
liwych objawdw [37].

ALA jest wykorzystywany w cukrzycy. Wy-
kazuje dziatanie hipoglikemizujace, obnizajace
poziom glukozy we krwi, zwieksza wrazliwos¢
tkanek na insuline. Ponadto podwyzsza poziom
glutationu, ktéry pozytywnie wptywa na dziata-
nie uktadu metabolicznego, w tym na trzustke
[36,42]. ALA ma zastosowanie zwtaszcza w neu-
ropatii cukrzycowej (to wskazanie jest zareje-
strowane w Polsce), ktorej towarzysza miedzy
innymi takie dolegliwosci jak mrowienie, dre-
twienie, bdl [42].

Jest stosowany réwniez w schorzeniach ser-
ca, poniewaz redukuje ci$nienie i wptywa na ob-
nizenie cholesterolu [36].

W celach leczniczych zaleca sie przyjmowa-
nie 200-600 mg dziennie kwasu ALA [39,40],
a w celach profilaktycznych 100-200 mg [40].

W przypadku przedawkowania mogg pojawic
sie dolegliwosci ze stronu przewodu pokarmo-
wego. Do najczesciej spotykanych naleza: bdle
brzucha, wymioty, wysypka, obnizony poziom
cukru we krwi [41].

Naturalnym zrédtem kwasu alfa-liponowego
sq mieso i podroby, a takze warzywa, np. bro-
kuty, brukselka, groch, szpinak, pomidory, ziem-
niaki i olej Iniany.

Kwas gamma-linolenowy (GLA)

Kwas ten nalezy do niezbednych nienasyconych
kwasow ttuszczowych (NNKT). Jest prekurso-
rem prostaglandyny PGE1, ktdra wykazuje m.in.
dziatanie przeciwzapalne, rozszerzajace naczy-
nia krwiono$ne oraz przeciwzakrzepowe,

Na jego synteze korzystnie wptywaja: cynk,
witaminy B,, B,, C i E oraz magnez. Natomiast
negatywne dziatanie na powstawanie GLA majq
takie czynniki jak: wiek, picie kawy i alkoholu,
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obnizony poziom insuliny, niedoczynnos$c tarczy-
cy oraz podwyzszenie poziomu glikokortykoste-
roidéw. W ludzkim ciele GLA produkowany jest
w znikomych ilosciach [43], dlatego wskazana
jest suplementacja tym kwasem.

Badanie z udziatem 203 pacjentdéw wykaza-
to, ze stosowanie kwasu alfa-liponowego w po-
taczeniu z kwasem gamma-linolenowym i reha-
bilitacjg przez 6 tygodni skuteczniej wptywa na
redukcje nasilenia bdlu neuropatycznego w po-
rownaniu z sama rehabilitacjg [44].

Inne badania potwierdzity skutecznos$¢ GLA
w leczeniu neuropatii cukrzycowej. Podgorska
J. opisuje, ze bardzo dobre wyniki osiagnieto
w badaniu przeprowadzonym na 111 pacjentach
z neuropatig cukrzycowg. Pacjenci, ktérym po-
dawano 480 mg GLA przez rok, uzyskali zna-
czacy poprawe wszystkich objawdéw i parame-
tréw, jak np. sita miesniowa, odruchy Sciegniste,
odczuwanie zimna i ciepta czy czucie powierz-
chowne w poréwnaniu z placebo [43].

Przeprowadzono dwa podwdjne zaslepione
badania kliniczne z randomizacjg, ktére wyka-
zaly, ze u pacjentow przyjmujacych GLA przez
okres 6-12 miesiecy doszio do zmniejszenia
objawow, co zapobiegto pogorszeniu stanu cho-
rych z neuropatig cukrzycowg [45,46].

Pozytywne wyniki otrzymano w badaniu nad
zastosowaniem GLA w profilaktyce nowotworo-
wej. W badaniu klinicznym prowadzonym nad
glejakiem mozgu zaobserwowano wydtuzone
przezycie u pacjentow, ktorzy otrzymywali 1 mg
GLA do ptynu mézgowo-rdzeniowego przez 7 dni
[43].

W innym badaniu suplementacja kwasami
NNKT omega-3 w znaczacy sposéb rowniez data
pozytywne efekty, zmniejszajac ryzyko arytmii,
zawatu miesnia sercowego, udaru mozgu czy
nagtej $mierci sercowej u pacjentéw z przeby-
tym zawatem [43,49].

Dzienna dawka dobowa GLA to 2,8 g na
dobe. Wsrdd rzadko spotykanych objawow nie-
pozadanych wymienia sie zaburzenia zotadko-
wo-jelitowe, tj. nudnosci, biegunke oraz wzde-
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cia. Dlatego zaleca sie przyjmowanie GLA wraz
z jedzeniem [43,47].

Naturalnym zrédtem GLA sg oleje pochodza-
ce z nasion wiesiotka, ogorecznika i czarnej po-
rzeczki [43,48].

B Podsumowanie

Neuroprotekcja odgrywa wazng role, ponie-
waz chroni komorki
w osrodkowym ukfadzie nerwowym i obwodo-
wym uktadzie nerwowym, gdy dochodzi do ich
uszkodzenia w wyniku chorob, urazéw czasz-
kowo-mdzgowych, stresu, naduzywania alko-
holu czy zazywania narkotykow. Stosujac su-
plementy neuroprotekcyjne, mozemy zapobiec
rozpoczeciu lub opdznieniu ich degradacji. Su-
plementacja opisywanymi w artykule substan-
cjami wptywa pozytywnie na funkcje poznaw-
cze, m.in. na pamie¢, skupienie uwagi, szybkos¢
przetwarzania informacji. Istotng role odgrywa
réwniez dieta, a szczegolnie zalecana jest dieta
$rodziemnomorska oraz umiarkowana aktyw-
nos¢ fizyczna. Powyzsze sktadniki majg znacza-
cy wptyw na poprawe jakosci zycia. © ®
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