také snizuje expresi gent MUC2 a MUC19 a aktivitu NF-kB. Na ex vivo
kulture lidskych nosnich bunék inkubovanych s lipopolysacharidy
(LPS) 1,8-cineol signifikantné snizoval mnozstvi pohérkovych bunék
a sekreci hlenu, coZ podporuje myslenku, Ze cineol snizuje bronchiainf
hypersekreci diky inhibici cytokind. Podobné vysledky byly ziskany
v experimentu na morcatech vystavenych ovalbuminu, kde inhalovany
1,8-cineol snizoval konstrikci prldusek, redukoval hladinu IL-163, TNF-a
a inhiboval agregaci eosinofilé a neutrofill v BALF. 1,8-cineol také
podporuje vykaslavanf (2).

Antioxidacni, protizanétlivy
a imunomodulacéni Gcinek

1,8-cineol pUsobf jako scavenger volnych kyslikovych radikald
a chrani bunky pred poskozenim oxida¢nim stresem. Zvysuje i akti-
vitu antioxida¢nich enzymd, jako je superoxid dismutaza, glutathion
peroxidaza a kataldza. U RAW264.7 bunék (mysi bunéc¢na linie makro-
fagu) redukoval 1,8-cineol hladinu ROS. 1,8-cineol také snizuje hladinu
malondialdehydu a inducibilni NO syntazy (iNOS) a sniZuje peroxidaci
lipidd (2).

Na protizanétlivém ucinku 1,8-cineolu se podili vice mechanism.
1,8-cineol snizuje hladinu prozanétlivych cytoking, jako je IL-6, IL-16,
TNF-a ¢i IL-17 A. SniZuje rovnéz expresi cyklooxygenazy 2 (COX-2) a in-
ducibilni NO syntazy (iNOS) na trovni mRNA i protein( a zvysuje hladinu

U astmatikd 1,8-cineol snizuje uvolnovani prostaglandinu E2
a leukotrienu B4 z bunék (3). 1,8-cineol rovnéz snizuje rozto¢em
Dermatophagoides pteronyssinus vyvolanou produkci cytokinl a ex-
presi intraceluldrniho TLR-4 v lidskych burikdch bronchialniho epitelu.
U mysiho modelu 1,8-cineol snizoval hyperreaktivitu dychacich cest
a pocet eosinofilll v BALF a snizoval produkci prozanétlivych cytokinC
I-4, II-13 a =17 A. 1,8-cineol tak pfedstavuje slibnou latku s protialer-
gickym Ucinkem (2).

1,8-cineol ovliviuje i aktivitu imunitnich bunék, jako jsou makrofagy
M2 a neutrofily, a inhibuje IgE aktivovanou aktivaci bazofild. Ve studii na
mysich 1,8-cineol potlacoval degranulaci zirnych bunék (2).

Dalsi lécivé ucinky

Kromé vyse uvedenych ucinkd 1,8-cineolu byl zaznamenén také
ucinek analgeticky, anesteticky, protinddorovy, sedativni, anxiolyticky,
antidepresivni, neuroprotektivni, hypotenzivni, hypolipidemicky, anti-
diabeticky, spasmolyticky a gastroprotektivni. Tyto Ucinky viak zatim
nebyly ovéfeny v klinickych studiich. Daldi vyzkum probiha (2, 6).

Klinické studie

Ucinky na respira¢ni systém byly hodnoceny i v nékolika klinickych
studifch.

V randomizované, dvojité slepé, placebem kontrolované studii
na 152 pacientech (18-70 let) trpicich rinosinusitidou dostavala jedna
polovina pacientl placebo, druha polovina 1,8-cineol 200 mg 3x denné
po dobu 7 dni; k [é¢bé nazaIni obstrukce pacienti pouzivali sprej s xylo-
metazolinem. Celkové skére priznakl bylo hodnoceno pred zapocetim
|écby a poté po 4 a 7 dnech. Na zacétku studie bylo primérné skére
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Cineol (eukalyptol) v 1é¢bé respiracnich onemocnéni

pfiznakd 15,6 u obou skupin. Po 4 dnech Ié¢by bylo skére u skupiny
uzivajici cineol 69 £ 2,9, u placebo skupiny 12,2 + 2,5. Po 7 dnech bylo
skore 3,0 + 2,8, resp. 9,2 + 3,0. Rozdil mezi skupinami byl signifikantni
(p < 0,0001). U 5 pacientl lécenych cineolem se vyskytly nezaddoucf
Ucinky, které viak s Ié¢bou pravdépodobné nesouvisely (bolest hlavy,
bolest usi, epistaxe) (15).

V dalsi dvojité slepé, placebem kontrolované studii byl sledovan
Ucinek 1,8-cineolu u dospélych pacientl (18-70 let) trpicich akutnf
bronchitidou. Pacienti dostavali davku 3x denné 200 mg 1,8-cineolu,
resp. placebo po dobu 10 dni. Po 4 dnech [é¢by vykazovala skupi-
na pacientl uzivajici 1,8-cineol oproti placebo skupiné signifikantnf
zlepseni symptom (Bronchitis-Sum-Score) (p = 0,0383). U frekvence
kasle byla hladina vyznamnosti p = 0,0001. Z nezadoucich G¢inkd byla
zaznamenana bolest zaludku; dalsi nezaddouci reakce pravdépodobné
s lé¢bou nesouvisely (paleni ocf, bolest hlavy) (16).

V oteviené randomizované studii na 132 pacientech s akutnf bron-
chitidou nebo tracheobronchitidou dostévali pacienti ingavirin 90 mg/
den po dobu 4-9 dni; cineolova skupina (66 pacient() dostavala navic 3x
denné 200 mg 1,8-cineolu (Soledum). Hodnocena byla frekvence kasle
(Cough Frequency Assessment Scale) a celkové skére Bronchitis Severity
Scale (BSS). Po ukoncenf 1é¢by byla absence kasle zaznamenana u 14
pacientl z cineolové skupiny (21,5 %) a u 4 pacientl z kontrolni skupiny
(6,2 %); rozdil byl signifikantnf (p = 0,0203). Signifikantni rozdil byl i u dalsich
parametry, jako je dyspnea, bolest na hrudi, produkce sputa a celkové
skore BSS. Objevily se pouze mirné vedlejsi icinky, jako je nevolnost (17).

V oteviené nerandomizované explora¢ni studii byl hodnocen uci-
nek 1,8-cineolu (Soledum, 200 mg 3x denné) u 329 dospélych pacientd
(18-70 let) trpicich béznym nachlazenim. Hodnoceni Gc¢innosti bylo
provadéno pomoci dotazniku Wisconsin Upper Respiratory Symptom
Survey (WURSS-11), primeérna délka Iécby byla 9,6 (+ 3,4) dne. Pfi ¢as-
ném nasazeni lé¢by (do 12 hod. od prvnich pfiznak() doslo k redukci
symptomU o 38 %, zkrdceni délky onemocnéni a k rychlejsimu névratu
pavodni kvality Zivota. Snasenlivost byla velmi dobrd, nezadouci Ucinky
se projevily pouze u 4,3 % pacientd (18).

Na zakladé vyse uvedenych studif se 1,8-cineol jevi jako Ucinna
a bezpecna lé¢ba akutnich respiracnich onemocnént, jako je rinosinu-
sitida ¢i bronchitida.

V dvojité slepé, placebem kontrolované studii na 32 pacientech
(32-75 let) trpicich téZzkym astmatem byl hodnocen protizanétlivy
Ucinek 1,8-cineolu. Viichni pacienti uzivali kortikosteroidy p. o. (predni-
solon 5-24 mg) a dalsi léciva (inhala¢ni kortikosteroidy ve vysoké davce,
inhalacni -agonisté, theofylin). Pacienti dostavali ke stavajici medikaci
1,8-cineol v ddvce 3x denné 200 mg nebo placebo. Vysetfeni probihalo
na pocatku studie a poté ve 3, 6., 9.a 12. tydnu léc¢by. U pacientd byla
kazdé 3 tydny redukovana davka prednisolonu o 2,5mg. Po redukci
davky doslo u placeno skupiny k vyraznéjsimu zhorseni symptom?
astmatu oproti cineolové skupiné, rozdil byl signifikantnf (p = 0,0063).
Lécba byla dobfe snasend, z nezddoucich ucinkd se vyskytlo palenf
7ahy a gastritida (19). Ve starsi studii tychz autor( se potvrdilo protizna-
nétlivé plsobeni 1,8-cineolu, a to ex vivo u monocyty, u kterych doslo
kinhibici syntézy zanétlivych medidtord, metabolitl kys. arachidonové
(LTB4 a PGE2) (20).
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