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Badania randomizowane donoszg, ze przedtuzone doustne glutathione moze zwieksza¢ zasoby
organizmu i zmniejszac niektore markery stresu oksydacyjnego u zdrowych oséb dorostych oraz
w niektorych grupach pacjentéw, jednak metaanaliza RCT z 2025 r. nie wykazata istotnego
statystycznie ris

Tozsamos¢ chemiczna i kontekst katalogowy

Glutathione (GSH, postac¢ zredukowana; y-L-glutamyl-L-cysteinyl-glycine; C4o0H17N306S; CAS
70-18-8) jest gtdwnym wewngtrzkomoérkowym tiolem o dziataniu antyoksydacyjnym i buforem
redoks, obecnym w komodrkach ssakéw w stezeniach milimolowych. Jest syntetyzowany w dwdch
etapach zaleznych od ATP: ligaza glutaminianowo-cysteinowa (GCL, etap ograniczajacy szybkos¢,
czesto ograniczany dostepnoscig cysteine), a nastepnie syntetaza glutathione. Utleniony dimer
(GSSQG) jest odtwarzany przez reduktaze glutathione z uzyciem NADPH. W badaniach
laboratoryjnych jest dostarczany jako liofilizowany proszek o wysokiej czystosci do badan
mechanistycznych, in vitro oraz badan na zwierzetach dotyczgcych stresu oksydacyjnego,
detoksykacji, sprzegania ksenobiotykdw za posrednictwem S-transferaz glutathione (GSTs) oraz
sygnalizacji redoks. Materiaty dostepne na tej stronie sg przeznaczone wytgcznie do badan
laboratoryjnych i nie sg lekami.

Wszelkie omawiane informacje i produkty sg przeznaczone wytgcznie do uzytku laboratoryjnego i badawczego. Nie do
stosowania u ludzi ani do uzytku weterynaryjnego. Nie sg przeznaczone do diagnozowania, leczenia, wyleczenia ani
zapobiegania jakiejkolwiek chorobie.
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Abstrakcyjne przedstawienie oddzielajgce zgtoszone korzystne, zerowe i niekorzystne ustalenia
dotyczace glutathione pochodzgce z opublikowanych badan.

Biochemia, mechanistyczne badania in vitro oraz modele
przedkliniczne

Badania in vitro wykazujg, ze GSH bezposrednio wychwytuje reaktywne formy tlenu (ROS),
nadtlenki i elektrofile, utrzymuje tiole biatkowe w stanie zredukowanym oraz uczestniczy w
glutationylacji jako modyfikacji potranslacyjnej regulujgcej aktywnos¢ enzymow i sygnalizacje.
Modele deplecji (hamowanie GCL przez buthionine sulfoximine) uwrazliwiajg komorki na
uszkodzenie oksydacyjne, natomiast suplementacja lub dodanie prekursora przywraca
rownowage redoks. Prace metodyczne opisujg czute protokoty HPLC, enzymatyczne testy
recyklingowe oraz protokoty spektrometrii mas do oznaczania stosunkdw GSH/GSSG swoistych
dla przedziatéw.

Modele zwierzece (toksycznos¢ watroby u gryzoni, niedokrwienie-reperfuzja, neurotoksyna
parkinsonowska, starzenie, zesp6t metaboliczny) konsekwentnie wykazuja, ze GSH lub
prekursory (N-acetylcysteine, glycine) tagodzg uszkodzenie oksydacyjne, zachowuja funkcje
mitochondrialng, zmniejszajg stan zapalny oraz poprawiajg wyniki histologiczne i czynnos$ciowe
w tkankach watroby, moézgu i tkankach metabolicznych. Te dane przedkliniczne ustanawiajg
biologiczng wiarygodnos¢ rél ochronnych w stanach stresu oksydacyjnego. Teoria
wyprowadzona z takich modeli sugeruje, ze podobne mechanizmy mogtyby dziata¢ u oséb
doswiadczajgcych niedoboru GSH, lecz pozostaje to teoretyczne i nie jest wykazang wtasciwoscig
materiatu badawczego.
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Wszelkie omawiane informacje i produkty sg przeznaczone wytgcznie do uzytku laboratoryjnego i badawczego. Nie do
stosowania u ludzi ani do uzytku weterynaryjnego. Nie sg przeznaczone do diagnozowania, leczenia, wyleczenia ani
zapobiegania jakiejkolwiek chorobie.
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Schemat ilustrujgcy spektrum wynikéw in vitro, zwierzecych i ludzkich dotyczgcych homeostazy
glutathione.

Korzystne zgtoszone wyniki w badaniach na ludziach

A 6-month randomised, double-blind, placebo-controlled trial (Richie et al., 2015, PMID
24791752, clinical) in 54 healthy non-smoking adults found that oral glutathione at 250 mg/day
or 1,000 mg/day increased GSH levels versus baseline in blood, erythrocytes, plasma, and
lymphocytes (30-35 % at high dose at 6 months) and dramatically in buccal mucosal cells (up to
260 %). The oxidised-to-reduced ratio decreased, indicating lower oxidative stress, and
natural-killer cell cytotoxicity roughly doubled in the high-dose arm at 3 months. Levels
generally returned toward baseline after a 1-month washout. Limitations include modest sample
size and focus on biomarkers rather than hard clinical endpoints. 1 2

A randomised clinical trial in elderly patients with type 2 diabetes (2022, clinical) reported that
500 mg/day oral glutathione for 6 months increased blood GSH, decreased
8-hydroxy-2'-deoxyguanosine (oxidative DNA damage marker), and helped stabilise HbA1c and
fasting insulin, with larger effects in participants above 55 years. A network meta-analysis of
randomised trials for chemotherapy-induced peripheral neuropathy (2026, clinical) associated
glutathione with reduced incidence of grade 3/4 neuropathy (OR 0.34), although benefit for
all-grade neuropathy was not significant and sensitivity analyses restricted to double-blind
studies weakened the signal. Small trials and pilots have reported modest reductions in melanin
index (sun-exposed skin) with oral glutathione (250-500 mg/day) and improvements in liver
enzymes or fat in selected NAFLD cohorts. Reviews of GIyNAC (glycine + N-acetylcysteine)
supplementation in older adults note consistent rises in GSH accompanied by improvements in
mitochondrial function, inflammation, insulin resistance, and physical performance markers.
These findings make it plausible that supporting glutathione status could mitigate aspects of
oxidative burden in specific deficient or stressed populations, but this is theory and not
equivalent to proven therapeutic efficacy of the research compound. 3

Wszelkie omawiane informacje i produkty sg przeznaczone wytgcznie do uzytku laboratoryjnego i badawczego. Nie do
stosowania u ludzi ani do uzytku weterynaryjnego. Nie sg przeznaczone do diagnozowania, leczenia, wyleczenia ani
zapobiegania jakiejkolwiek chorobie.
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https://link.springer.com/article/10.1007/s00394-014-0706-z
https://dx.doi.org/10.3390/antiox11051026

W Rierink Compounds
EU Labs - Made in Europe

Abstrakcyjne przedstawienie korzystnych przesuniec biomarkerdw zestawionych z zerowg
translacja kliniczng i sygnatami bezpieczenstwa.

Zerowe, mieszane lub niespdjne dowody u ludzi

A 2025 systematic review and meta-analysis of randomised controlled trials (clinical) concluded
there was no statistically significant difference in glutathione levels in erythrocytes (standardised
mean difference 0.74, 95 % CI -0.44 to 1.91, p = 0.22) or plasma (SMD 0.44, 95 % CI -0.21 to 1.09,
p = 0.19) between supplementation and placebo arms. The authors highlighted high risk of bias
in result reporting, small samples, variable durations, doses, and formulations, and
heterogeneity. A 4-week randomised trial in healthy adults similarly found no significant change
in red-blood-cell glutathione or oxidative stress markers with 1 g/day oral glutathione.
Systematic reviews of glutathione for skin lightening (2019 and later updates, clinical/review)
describe the evidence as inconclusive owing to small study sizes, inconsistent findings across
body sites, temporary effects that reverse after discontinuation, and methodological limitations;
one placebo-controlled intravenous trial for skin lightening missed statistical significance.
Randomised trials of intranasal or intravenous glutathione in Parkinson’s disease (clinical)
generally showed improvements no greater than placebo on primary motor and non-motor
scales despite occasional biomarker shifts. Meta-analyses in acute respiratory distress syndrome
and other critical-care settings have not demonstrated mortality benefit. Many claimed benefits
rest on surrogate biomarkers whose relationship to clinically meaningful outcomes is uncertain,
and effects appear context-, dose-, duration-, and formulation-dependent. 4

Wszelkie omawiane informacje i produkty sg przeznaczone wytgcznie do uzytku laboratoryjnego i badawczego. Nie do
stosowania u ludzi ani do uzytku weterynaryjnego. Nie sg przeznaczone do diagnozowania, leczenia, wyleczenia ani
zapobiegania jakiejkolwiek chorobie.
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Wizualne podsumowanie réownowagi miedzy pozytywnymi danymi dotyczgcymi biomarkerdw,
zerowymi wynikami metaanalitycznymi a udokumentowanymi ryzykami.

Profil bezpieczenstwa, zdarzenia niepozadane oraz kontekst
regulacyjny

Glutathione w postaci doustnej byt na ogé6t dobrze tolerowany w badaniach krétko- i
Srednioterminowych (do 6 miesiecy); tagodne dolegliwosci zotgdkowo-jelitowe (wzdecia,
nudnosci) zgtaszano z czestoscia zblizong do placebo. U pojedynczych uczestnikéw odnotowano
przemijajgce wzrosty aktywnosci enzymdw watrobowych, ktére ustepowaty po przerwaniu
stosowania. Bezpieczenstwo dtugoterminowe (>6-12 miesiecy) w populacjach oséb zdrowych
lub chorych nie jest dobrze scharakteryzowane.

Dozylny glutathione oraz sporzgdzane preparaty glutathione do wstrzykiwan niosg
udokumentowane ryzyka. Komunikaty FDA (w tym z 2019 i 2026 r.) wskazaty liczne skupiska
zdarzen niepozgdanych — gorgczke, dreszcze, silne dreszcze miesSniowe, niedocisnienie, béle
ciata oraz chorobe przypominajgcg sepse — powigzane z zanieczyszczeniem endotoksyng, gdy
proszek o jakosci suplementu diety wykorzystywano do sporzgdzania jatowych preparatéw do
wstrzykiwan. Dziesigtki przypadkéw w réznych stanach doprowadzity do hospitalizacji i wycofan
produktow. Opisy przypadkow i przeglady dokumentujg anafilaksje, nadwrazliwosc,
nieprawidtowe wyniki prob czynnosciowych watroby oraz rzadkie ciezkie reakcje skérne (np.
zespot Stevens-Johnson) zwigzane z nieregulowanym stosowaniem dozylnym, zwtaszcza w celu
kosmetycznego rozjasniania skoéry. Organy regulacyjne w kilku jurysdykcjach wydaty ostrzezenia
lub przeciwwskazania dotyczgce dozylnego glutathione w kontekstach kosmetycznych,

Wszelkie omawiane informacje i produkty sg przeznaczone wytgcznie do uzytku laboratoryjnego i badawczego. Nie do
stosowania u ludzi ani do uzytku weterynaryjnego. Nie sg przeznaczone do diagnozowania, leczenia, wyleczenia ani
zapobiegania jakiejkolwiek chorobie.
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powotujac sie na brak solidnych danych o skutecznosci w potgczeniu z tymi sygnatami
bezpieczenstwa. W kontekstach onkologicznych podwyzszony poziom glutathione moze chronié
komérki nowotworowe przed uszkodzeniem oksydacyjnym wywotanym przez niektére

chemioterapie, co rodzi teoretyczng obawe o interferencje; nowotwory czesto zwiekszajg
aktywnos¢ szlakow zwigzanych z glutathione, aby sprzyjac przezyciu i opornosci.

Glutathione wziewny wigzano z przemijajgcym pogorszeniem czynnosci ptuc u niektorych
pacjentdw z mukowiscydozg lub reaktywng chorobg drég oddechowych. Ogétem dane
dotyczace bezpieczenstwa sg swoiste dla drogi podania i kontekstu; podanie pozajelitowe niesie
wyzsze i lepiej udokumentowane ryzyka niz postacie doustne w opublikowanych doniesieniach.

Kontekst danych naukowych, praktyczne zastrzezenia i implikacje
katalogowe

Glutathione zajmuje centralne miejsce w komérkowej homeostazie redoks, a badania
laboratoryjne nadal wyjasniajg jego biochemie, requlacje i role w modelach choréb. Dane z
badan u ludzi wykazujg korzystne zmiany statusu glutathione oraz wybranych biomarkerow
stresu oksydacyjnego lub odpornosci przy przedtuzonym podaniu doustnym w niektérych
dobrze przeprowadzonych badaniach z randomizacja, zwtaszcza przy wyzszych dawkach lub w
populacjach z widocznym niedoborem. Metaanalizy jednak czesto wskazujg zerowe lub
niespojne efekty w zakresie stezen krazacych; wyniki kliniczne sg czesto skromne lub nietrwate, a
wiele badan jest matych, krétkotrwatych, heterogenicznych lub obarczonych ryzykiem btedu
systematycznego. Biodostepnosc¢ pozostaje praktycznym zastrzezeniem: standardowy doustny
glutathione ulega istotnej hydrolizie przez jelitowg i watrobowg y-glutamyl transpeptidase, choc
przewlekte dawkowanie, formulacje liposomalne/micelarne lub strategie oparte na prekursorach
(donory cysteine plus glycine) mogg w réznym stopniu to obejs¢. Podanie dozylne osigga
wysokie szczyty w osoczu, lecz jest logistycznie ztozone, krétkotrwate wewngtrzkomaorkowo i
wigze sie z ryzykiem zanieczyszczenia oraz nadwrazliwosci w rzeczywistych warunkach
sporzgdzania preparatow.

Dla badaczy laboratoryjnych Glutathione pozostaje wartoSciowym narzedziem do
mechanistycznych i przedklinicznych badan biologii redoks, szlakow detoksykacji oraz modeli
stresu oksydacyjnego. Przeniesienie na korzys¢ u cztowieka nie jest proste; podejscia oparte na
prekursorach lub strategie stylu zycia i diety wspierajgce endogenng synteze czesto wykazujg
bardziej spdjne efekty w przegladach. Twierdzenia o szerokim , detox”, dziataniu
przeciwstarzeniowym lub skutecznosci kosmetycznej wykraczajg poza wage obecnych danych z
badan z randomizacja. Przyszte badania powinny priorytetowo traktowad badania
dtugoterminowe, podwdjnie zaslepione, o odpowiedniej mocy statystycznej, z klinicznie
istotnymi punktami koricowymi, standaryzowanymi formulacjami i rygorystycznym
monitorowaniem bezpieczenstwa. Badacze powinni ostroznie interpretowac zmiany
biomarkerdw zastepczych i uznawag, ze korzystne dane przedkliniczne lub krétkoterminowe
dane u ludzi nie sg réwnoznaczne z ustalong skutecznoscia ani bezpieczeristwem materiatu
badawczego w jakimkolwiek zastosowaniu terapeutycznym.

Zrédta
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» Dodatkowe przeglady dotyczagce metaanalizy sieciowej CIPN (2026), badan GlyNAC, alertow
bezpieczenstwa dotyczgcych podania dozylnego (komunikaty FDA 2019-2026) oraz badan
biodostepnosci (Witschi 1992 i kontynuacje).

Wszystkie cytowania pochodzg z literatury pierwotnej lub systematycznych syntez; wykluczono
niepoddane recenzji naukowej zrédta komercyjne oraz fora. Liczba stéw wynosi okoto 1 750.

Wszelkie omawiane informacje i produkty sg przeznaczone wytgcznie do uzytku laboratoryjnego
i badawczego. Nie do stosowania u ludzi ani w weterynarii. Nie sg przeznaczone do
diagnozowania, leczenia, wyleczenia ani zapobiegania jakiejkolwiek chorobie.
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