Wino i zdrowie

Umiarkowane spożycie obniża ryzyko zawału serca ( regularna i umiarkowana konsumpcja wina przyczynia się do obniżenia ryzyka zawału serca. Udokumentowano to w międzyczasie licznymi naukowymi opracowaniami. Od dawna  wiadomym jest, że w krajach, w których pija się dużo wina, jak np. we Francji, stosunek procentowy zawałów serca leży na stosunkowo niskim poziomie w porównaniu do innych krajów. Białe wino wydaje się nawet przewyższać pod względem takiego działania wino czerwone. Zorganizowanie zespołu roboczego ds. farmaceutycznych technologii procesów przetwórczych tow. zarej. (APV) w dniu 6 i 7 października w Państwowym Zakładzie Nauki i Badań Wina i Sadownictwa w Weinsbergu dało głęboki wgląd w związek pomiędzy winem a zdrowiem. 


W ostatnich latach opublikowano wiele licznych naukowych opracowań dotyczących zdrowotnego oddziaływania alkoholu. Wyniki rozpoznania są często sprzeczne, ponieważ sięgają one od pozytywnego wpływu w przypadku umiarkowanego spożycia do ciężkich zaburzeń w przypadku spożycia nadmiernego. To, że codzienna, umiarkowana konsumpcja może obniżyć ryzyko zawału serca, wydaje się być w międzyczasie naukowo udowodnione. Tajemnica tkwi więc przede wszystkim w dawce. 

Co takiego zawiera wino?

Wino składa się w około 80% z wody i w około 20% z różnych składników, których skład i udział ilościowy zależy od rodzaju winogron, momentu zbioru, rodzaju podłoża, nawożenia i klimatu, a także od sposobu przygotowania wina. Właściwy czas zbioru jest czynnikiem decydującym o jakości wina, ponieważ skład składników zmienia się podczas dojrzewania winogron w charakterystyczny sposób. Na początku wzrostu winogron wzrasta zawartość kwasów dwukarboksylowych – kwasu jabłkowego i kwasu winnego. Po osiągnięciu maksymalnego stężenia kwasów w winogronach zaczyna się akumulacja cukru, przeważnie jest to glukoza i fruktoza. Polifenole, którym przypisywane jest zdrowotne działanie wina, znajdują się w skórce winogrona. Grają one tym samym decydującą rolę także podczas produkcji wina. Jeżeli czerwone grona wyciśnie się szybko, powstaje praktycznie biały moszcz gronowy. Aby wyprodukować czerwone wino, niezbędne jest wyekstrahowanie barwnika ze skórki winogron. Równocześnie ekstrahuje się przy tym z otoczek i pestek winogron także fenole i flawonoidy. Wyjaśnia to znacząco wyższą zawartość związków fenolowych w czerwonym winie w porównaniu do wina białego. Zawartość związków fenolowych wynosi w winie czerwonym pomiędzy 500 a 4000 mg/l. Białe wino zawiera tylko około 150 do 400 mg/l, przy czym fenole wina białego uważa się za bardziej skuteczne. W zasadzie w fenolach rozróżnia się cztery grupy substancji: kwasy fenolowo-karboksylowe, flawony, antocyjany i katechiny (taniny). Poza tym w owocach i tym samym także w winie zawartych jest wiele substancji mineralnych i elementów śladowych. W świeżo wytłoczonym moszczu gronowym zawarte jest około 4 g substancji mineralnych w litrze,  fermentacja alkoholowa zmniejsza tę zawartość o około połowę. Do najważniejszych substancji mineralnych zalicza się potas, magnez, wapno i sód. Żelazo, bor, krzem, mangan i cynk występują tylko w niewielkich ilościach (zakres ppm), a aluminium, ołów, kadm, fluor, miedź i selen tylko w ilościach śladowych (< 1 mg/l). 

Fermentację alkoholową przeprowadza się w winie przy pomocy drożdży specjalnego rodzaju Saccharomyces cerevisiae. Z jednej molekuły glukozy powstają przy tym dwie molekuły etanolu i dwie molekuły dwutlenku węgla. (beztlenowy rozpad cukru). 

To sprawa dawki

Zdrowotne działanie przypisuje się winu tylko w przypadku regularnego i umiarkowanego spożycia. „Umiarkowane” oznacza – zgodnie z międzynarodowymi zaleceniami – dla kobiet najwyżej 20 g, a dla mężczyzn 30 do 40 g czystego alkoholu dziennie (por. WHO, British Medical Association). Trzy przykłady powinny unaocznić te liczby: jedna butelka piwa (500 ml) oznacza wchłonięcie absolutnej ilości alkoholu w wysokości 24 g, jeden kieliszek wina (250 ml, 11 Vol.%) oznacza 27,5 g czystego alkoholu, a w 0,06 l koniaku zawarte jest około 20 g czystego alkoholu. 

W przypadku regularnego spożycia większych ilości alkoholu mogą wystąpić najróżniejsze, zależne od alkoholu zakłócenia, które dotyczą zarówno zdrowia, jak i sfery socjalnej. Na podstawie przeprowadzonych ankiet stwierdzono, że prawie każdy nie docenia się odnośnie ilości konsumowanego przez siebie alkoholu. Jeżeli mianowicie przeliczymy te dane ankietowe na całość ludności Niemiec, to stanowią one tylko nieco ponad połowę tego, co na podstawie statystyki produkcji szacuje się jako spożycie. 

Przejście z regularnej do nadmiernej konsumpcji przebiega często płynnie, ponieważ dla wielu osób alkohol jest codzienną używką i posiada także ogromne społeczne znaczenie. 

Konsumpcja alkoholu 

W Niemczech spożywa się bardzo dużo alkoholu. Konsumpcja na głowę wynosiła w 1998 r. około 127 l piwa, 18 l wina, 5 l szampana i 6 l spirytualiów. Odpowiada to 10,6 l czystego spirytusu na osobę. Skutkiem tego są przerażające liczby: 1,56 miliona ludzi w Niemczech  jest uzależnionych od alkoholu, 2,65 miliona ludzi nadużywa alkoholu, przy każdym trzecim skierowaniu do szpitala jako główną diagnozę w przypadku mężczyzn podaje się  uzależnienie od alkoholu, a około 42 000 osób umiera w ciągu jednego roku w związku z alkoholem. 

	Na podstawie różnych wartości, istotnych dla pracy serca, przetestowano podczas studium o winie w Mainz, czy wino może mieć wpływ na obniżenie ryzyka zawału serca.



	Parametry



	Pozytywna ocena przy

	HDL, HDL2, HDL3
	wzrost

	trójglicerydy 
	spadek 

	LDL
	spadek

	plazminogen
	wzrost

	fibrynogen 
	spadek

	zdolność do przeciwutleniania 
	wzrost

	skurczowe / rozkurczowe tętnicze ciśnienie krwi 
	spadek 

	waga ciała
	spadek


Ostre działanie alkoholu ...

Po spożyciu alkoholu wzrastają wartości trójglicerydów oraz ciśnienie krwi, u osób na czczo poziom cukru we krwi ulega obniżeniu. Silne działanie moczopędne może prowadzić do zaburzeń metabolizmu substancji mineralnych. Błona śluzowa żołądka zostaje podrażniona, co może powodować nudności i wymioty. Zawroty głowy powstają poprzez bezpośredni wpływ alkoholu na aparat przedsionkowy w uchu wewnętrznym. Krew płynie mocniej w peryferiach ciała, skóra staje się przez to czerwona i ciepła. Sprawność mięśni i ulega zmniejszeniu , a na centralny system nerwowy alkohol działa zarówno przytłumiająco jak i pobudzająco. Przy większych stężeniach alkoholu może poza tym dojść do zaburzeń chodzenia, wydłużonego czasu reakcji, a przy ponad 1,4 promila do ostrych oznak zatrucia.

... i działanie długofalowe

Długotrwała, nadmierna konsumpcja alkoholu uszkadza wiele organów, jak  np. trzustkę, serce i w szczególności wątrobę, ponieważ przede wszystkim w wątrobie następuje rozpad alkoholu. Skutkiem tego jest zwyrodnienie tłuszczowe wątroby oraz marskość wątroby. Podwyższeniu ulega także ryzyko powstania określonych rodzajów raka, dotyczy to m.in. jamy ustnej, gardła, przełyku, klatki piersiowej, jelita. Na najwyższym miejscu, w przypadku nadmiernego spożywaniu  alkoholu, znajduje się jednakże potencjał do powstania nałogu. Jako skutki nałogu mogą wystąpić najcięższe uszkodzenia organów, a także nerwów, jak zagmatwanie oraz zaburzenia psychiczne. Pozytywne działanie alkoholu, zwłaszcza wina, można stwierdzić wyłącznie w przypadku regularnej i umiarkowanej konsumpcji. W międzyczasie wydaje się, że udokumentowano ochronne działanie na serce, które występuje poprzez wzrost cholesteryny HDL we krwi, zmniejszoną agregację płytek krwi (trombocytów), obniżenie fibrynogenu oraz zwiększoną fibrynolizę. Zalecanie spożycia alkoholu w celu ochrony przed zawałem serca można jednakże – ze względu na wymienione powyżej  ryzyko – reprezentować wyłącznie z zastrzeżeniem. 

Studium o winie w Mainz

Celem studium o winie w Mainz było ustalenie, jak regularne i umiarkowane spożycie wina działa na różne systemy organów – ze szczególnym uwzględnieniem systemu krążenia wieńcowego. Studium było prowadzone przez prof. dr Klausa Junga, lekarza internistę i lekarza sportowego na uniwersytecie w Mainz. 

Badano 90 zdrowych mężczyzn w wieku pomiędzy 45 a 60 rokiem życia przez okres ośmiu tygodni. Wszyscy uczestnicy byli porównywalni, jeżeli chodzi o ich odżywianie oraz badane wartości laboratoryjne, w czasie trwanie studium nie mogli przyjmować żadnych leków i innych napojów alkoholowych i nie palić więcej niż 5 papierosów dziennie. Podzielono ich losowo na trzy grupy. Każdy mężczyzna wypijał do kolacji albo 0,375 ml niemieckiego czerwonego wina, 0,375 ml niemieckiego białego wina  lub  - w grupie kontrolnej – 0,375 ml wody. Uczestników zbadano po pierwszym, czwartymi ósmym tygodniu. 

Wynik: spożycie białego i czerwonego wina może zmniejszyć ryzyko wieńcowej choroby serca (KHK). Można było stwierdzić spadek śmiertelności wieńcowej o 20 do 40 % oraz obniżenie się umieralności całkowitej o 10 do 20%. Białe wino zmieniło parametry krwi decydujące o ochronie naczyń, jak fibrynogen, HDL i LDL jeszcze bardziej wyraźnie niż wino czerwone i przyczyniło się mocniej do zdolności organizmu do przeciwutleniania. Dotychczas taką ochronę serca i naczyń przypisywano bardziej winu czerwonemu, ponieważ posiada ono wyższą zawartość polifenoli, substancji czynnych, którym przypisuje się ochronne działanie na serce. Przypuszczeniem kierownika studium jest, że polifenole zawarte w białym winie są bardziej aktywne niż w winie czerwonym. W przeciwieństwie do czerwonego i białego wina, które mogą obniżać ryzyko wieńcowej choroby serca, ryzyko w grupie pijącej wodę było podwyższone.

Wynik studium o winie w Mainz: czerwone i białe wino w przeciwieństwie do wody mogą obniżać ryzyko wieńcowej choroby serca (KHK)

Dodatkowo na uniwersytecie w Mainz badano działanie wina na inne systemy organów. W przypadku np. narządów trawiennych udowodniono wzmożone uwalnianie śliny i kwasów żołądkowych, podwyższoną perystaltykę, lepszy przepływ krwi w błonie śluzowej żołądka i tym samym podwyższenie zdolności wchłaniania. Lampka wina – spożyta przy jedzeniu – może także wspomóc trawienie. Ze względu na efektywną kombinację substancji czynnych w winie z kwasów, alkoholu i po części bakteriobójczych fenoli, przede wszystkim białe wino powinno móc zabijać bakterie i chronić przed infekcjami jelitowo-żołądkowymi. W płucach miałaby wzrosnąć objętość wdechowa oraz przepływ krwi. Alkohol ma także wpływ na równowagę hormonalną – podwyższa wrażliwość insulinową, zmniejsza poziom insuliny i podwyższa poziom estrogenu. Antyutleniacze zawarte w winie mają wzmacniać aktywność organizmu, wpływać na  proces starzenia i wzmacniać system immunologiczny. Wpływ na system nerwowy taki jak podwyższona wydajność umysłowa, przyrost kreatywności i podniosły stan emocjonalny są znane pijącym wino z własnego doświadczenia. 

W tej chwili w Mainz jest w toku nowe studium, które ma przynieść dokładniejsze wyniki co do związku pomiędzy winem a wydolnością organizmu. ponieważ dotychczas można było stwierdzić wyłącznie subiektywny przyrost sprawności mięśni. 

Studium o soku winogonowym / winie w Karlsruhe

Jak zdrowe jest czerwone wino? Studium o soku winogonowym / winie w Karlsruhe ma odpowiedzieć na to pytanie. Studium nie jest jeszcze zakończone, jak dotąd znane są tylko wyniki przejściowe. Aby zbadać farmakokinetykę i farmakodynamikę flawonoidów z wina (12% poj.) w porównaniu z winem pozbawionym alkoholu i sokiem winogronowym, podano zdrowym mężczyznom pomiędzy 20 a 40 rokiem życia raz dziennie rano na czczo 0,5 l jednego z tych napojów. Następnie w określonych odstępach czasowych, za pomocą wysokosprawnej chromatografii cieczowej, badano pobraną krew i mocz pod kątem zawartości w nich flawonoidów. W krwi nie stwierdzono żadnych flawonoidów. W moczu były co prawda zawarte flawonoidy, lecz ich zawartość była jednakże mniejsza o więcej niż jedną tysięczną od ilości przyjętej wcześniej doustnie. Pozwala to przypuszczać, że flawonoidy z wina tylko w bardzo niewielkich stężeniach są wchłaniane przez organizm, a największa część wydalana jest wraz ze stolcem. 

Drugim pytaniem postawionym przed rozpoczęciem studium jest, jakie działanie fizjologiczne i immunologiczne wykazuje dwutygodniowa, regularna i umiarkowana konsumpcja wina (12% poj.) w porównaniu do wina pozbawionego alkoholu, soku z winogron i mieszanki wody z alkoholem (12% poj.). Badanie to wykonuje się od września na grupie 24 mężczyzn. Zakończy się ono w październiku. Uczestników podzielono na 4 grupy. Musza oni na przestrzeni dwóch tygodni przyjmować każdorazowo jeden z czterech napojów. W międzyczasie przewidziano zawsze jednotygodniową fazę bez pobierania któregokolwiek z tych napojów. Podczas całego okresu studium uczestnicy nie mogą spożywać żadnych środków spożywczych zawierających duże ilości flawonoidów, jak np. jagód, soków wieloowocowych, kakao, czarnej i zielonej herbaty. Dotychczasowe wyniki pozwalają przypuszczać, że czerwone wino oraz czysty alkohol, w przeciwieństwie do pozostałych dwóch napojów, mogą zmniejszyć ryzyko zakrzepicy w ciągu jednej godziny po spożyciu. Efekt ten wydaje się być przeważająco powiązany z alkoholem a nie z polifenolami. Dotychczas nie można było stwierdzić addytywnego efektu – alkohol + polifenole. 

Wino w postaci tabletek?

Ekstrakt czerwonego wina i soku z winogron występuje już od dłuższego czasu w sklepach jako uzupełniający środek spożywczy w formie tabletek do żucia, ssania lub rozpuszczania. Takie produkty wprowadza się na rynek przede wszystkim w USA. Na opakowaniach podaje się najczęściej zawartość antocyjanów lub oligomerów,  proantocyjanidyn (OPC). Mają one wpływać korzystnie na zdrowie  i dobre samopoczucie. W Niemczech oferuje się w nawet międzyczasie jogurt z owocami leśnymi i ekstraktem z czerwonego wina. Jednakże o skuteczności takich preparatów nie można się obecnie wypowiadać. Pojedynczym składnikom wyekstrahowanym z czerwonego wina przypisuje się w przypadku tych produktów takie samo działanie jak w odniesieniu do samego czerwonego wina. To, że wnioski tego rodzaju  nie muszą być poprawne, pokazało studium o (-karotenie, który miał w przypadku osób palących zmniejszać ryzyko raka płuc. Działanie to stwierdzono w przypadku warzyw bogatych w (-karoten, jak marchewka i przeniesiono na pojedynczą substancję. Studium trzeba było przerwać, ponieważ ryzyko raka płuc przy podawaniu zaleconych dawek samego (-karotenu nawet wzrosło. Jak więc wygląda rzeczywiście działanie, poszczególnych, wyekstrahowanych składników? – na to pytanie nie można odpowiedzieć na podstawie wyników dotychczasowych studiów, które przeprowadzono z czerwonym winem. Należałoby także ostrożnie oceniać ich wyniki. 

Składnik czerwonego wina, resweratrol (Resveratrol), jest obecnie testowany pod kątem działania antyrakotwórczego. Jeżeli wyniki będą pozytywne, to można będzie myśleć o zastosowaniu go jako lekarstwa.  

