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ZN-SE-HUMICIN ES C-VITAMIN
KOMPLEX

INNOVACIO AZ IMMUNEROSITESBEN



HUMUSZSAVAK: A TERMESZET HAJTOEREJE

Mi a humusz/fulvosav (Humicin)?

* Atalajban természetes modon kialakult, sokféle, bonyolult szerves sav gy(jténeve

* Kulonbo6z6 vizoldékonysagu, de nagyon erds bioldgiai hatasu, els6sorban novények
bakterialis, lassu bomlasakor kialakult nagy molekulak

* Molekularis szerkezetiik nagyon valtozatos, mégis megddbbentéen hasonlo,
bioldgiai hatasaikban is egymast erdsit6 policiklusos-poliaromas szerves savak

Honnan szarmazik?

* A gazdag, fekete talajokban, t6zegekben, t6zegiszapokban alakul ki

* Iszap- és tOzeg a leggyakoribb lel6helye

* Az alap humuszsavak tovabbi bakterialis lebontasaval jon Iétre a teljesen
vizoldékony, kisebb molekulaju fulvosavak csoportja




A TERMESZET LEGEROSEBB , ELETFORRASAINAK” EGYIKE

A szervetlen ionok, vegyuletek sejtbe

juttatasat oldja meg
* Erdsiti az asvanyi anyagok és a

tapanyagok felszivodasat

Klinikailag igazolhatdéan noveli az
immunrendszer hatékonysagat

Beallitja a test elektrokémiai egyensulyat
Noveli az enzimreakcidk sebességét
Gyorsitja az anyagcserét

Védelmet biztosithat bizonyos szennyez6

anyagok, nehézfémek és szabadgyokok
ellen



A HUMICIN SAJATOSSAGAI

. Al . g - . * A soktagul aromas gyd(r(s molekuldk a
* A sejtek mikodéséhez sziikséges sejt S y 5 .. T\,
y iy} e . ! szabadgyokokben talalhato parositatlan elektronok
membranpotencial fenntartasat, és a mitokondrialis AL
, SRl S megkotésével
membran megfelel6 mikodését erdsiti
y e, e o i * Az atmenetifémek redox reakcidit gyorsitva,
* lgy a szervezet sejtjei kozotti kommunikacid és a Bt B R :
sejtek sajat jelz6folyamatai hatékonyabbak maradnak ¥

* A humicin segitségével a fém- és mas szervetlen

/ __ i : > * Harom féle kémiai reakcioban jatszanak szerepet:
ionok konnyen felszivodo formaba kerlilnek

* elektrosztatikus (Coulomb) attrakcié
* Kelacié- komplexképzés
* Szerves szennyez8anyagokkal is képes olyan * Hidrogénhidak képzése

kotéseket kialakitani, melyek segitségével azok

lebontasa, oxidacidja és kitrulése gyorsul
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Tozeg-~fulvosavval szerzett therapias tapasztalataink
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A fulvésavak a huminsdavak csoportjiba tar-
tozd, azoknal kisebb molekulasilyt, vizben, hig
savakban, alkoholban sarga szinnel oldédé amorph
vegyiiletek. Az emberi faeces szdrazanyaginak
10—15%-a ugynevezett faeces huminsavakbél &ll
(Béres). A fulvésavak kémiai tulajdonsigainak
kutatése sordn megillapitottuk, hogy redukald
tulajdonsidgiak, adjadk az ascorbinsav reakciéit
(Béres, Kirdly), tovibba a ferrivasat irreversibili-
sen ferrovassi redukaljak, s6t komplex alakba vi-
szik (Béres, Kirdly). A bér pathogén gombdira
(Epidermophyton Kaufmann—Wolf é& Candida al-
bicans) Sabouraud-féle tdiptalaj erbs fungistati-
kus hatast gyakorolnak (I.L res, Florian). Har-
minc—hatvan napon &t alkalmazva macskidban,
nyulban, patkinyban testsilykilogrammra dtszi-
mitya napi 0,7—1,0 g, sem parenteralisan, sem
peroralisan nem bizonyult toxikusnak (ez az adag
az emberben alkalmazott adag 70—100-szorosa).

Allatkisérietekben legszembetlinGbb majvéds
hatésa, széntetrachloriddal (inhaldciés és parente-
ralis adagolas (tovabba Amanita phalloides mér-
gezéssel szemben (Béres, Kdddr, Kabdeb4é, Nemes-
séry, Széki és Vizi). Pa yban és egérben a po-
dophyllin-mérgezést ki (Dirner é munka-
tarsai).

Therapias kisérleteinkhez emberben is 1%-os
fulvésavat hasznidltunk, a készitmény tartdssdagét
0,15—0,20%-0s sosavval biztositottuk. Szdmos be-
tegben sOosavmentesen adagoltuk. Naponta 0,3—05
g fulvésavat adtunk peroralisan.

Kiilongsen hatisosnak taldltuk a készitményt
acut gastroenteritisben (két nap alatt 53 betegiink
koziil 47 gyogyult meg), valamint cholecystectomia
utini panaszok kezelésében — datlag kétheti keze-
lés utan — 13 betegben teljesen elmiiltak, négyben
javultak a panaszok, ¢ valtozatlanul maradt.

Megfigvelésiink szerint a készitménynek kife-
jezett meteorizmust csbkkentd hatisa van és ez
nemecsak anacid betegekben érvényesiil. Lehet,
hogy evvel filgg Gssze, hogy cholelithiasisos bete-
gek goresn ai fulvosav szedése alatt ritkan je-
lentkeznek, illetve teljesen elmilnak. Ezt 31 beteg
koziil 24-ben figyeltitkk meg.

ek egy részében,

1 dacoltak (Ripason-ktra,

7 d.o ta st b) a majfunctiés probak nega-

tivva ml..m a betegek étvagva javult, atlag 2—3
heti szedés n panaszaik megsziintek. 14 beteg
kéziil 11 gvogyult, 2 javult, csak egy maradt vil-

tozatl

Hat e 1 cirrhosis hepatisban alkalmaztuk.
Két bet mfu“.-.bw.q lényeges javulds kdvetkezett be,
ezek néhany adatat roviden koézoljik.

lanl

1. — L. B, 62 éves foldmfives. Anamnesis szerint
4tlag napi 1 liter bor. Fél éve étvagytalan, hasa puf-
L en. Status: emphysemis t0d5

b, pulmonalis II. hangia &k

k lathaték. Maj éles széli, kemé
aiv alatt tapinthaté. Lép felss hatira
alsd 1 ujjal a bordaiv alatt tapinthatd.
leletek kozill: se-bi. 1,97 mg", d., Thy-

3000 nm fvs. 60

igya megjavult, hizott,
Statusa: maj nagy-
sokkal puhdbb, 1ép nem tapint-
IX. borda). Bdérdn eliGntek =&

a semmiféle kezelést nem kap, telje-
es,
J. 57 éves gyobgyszerész. 19.)3 6ta larodc~
\ f 'elpqr'*ad a hasa, agytlala .\!dj-
functiés proé ]
Ota ascites jelentk
SC.~1 Thymol 8 E !9.»6 januartdl sp-
majd otthon kezelik.
R p.Lsnn & t , Novuritot kap. A
kezelés L.lm" ta ts 1956, januéartol,
eleinte négyhetenként, majd hdromhetenként csapolni
kell — atlag 7000 ml ascitest nyerve. 1956. jGnius 6-4n
kezdi szedni a fulvosavat. Az utolsd haspunctiét 1956.
jinius 15-én végezték, azdta nem \'on ra sziksége.
Etviagya visszatért, kozérzete i'8 oras allé
.1' l"S(’ jallusatdl ismé ) . 0,6 mg%,.
(1957. IX) Fi s!auma azonkxvul,
maja puhxbb lett, lényegesen nem valtozott.

A tobbi cirrhosisos betegliinkben nem Ilatszott
befolyasolni a korkép lezajlasat.
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Zn** Inhibits Coronavirus and Arterivirus RNA
Polymerase Activity /In Vitro and Zinc lonophores Block
the Replication of These Viruses in Cell Culture
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A 1 és azimmunrendszert kiegyensulyozo szisztémas hatasu
Se egymast erdsit6 (szinergias) hatasu lehet.

A C-vitamin a koronavirusos fert6zésben sérllt anyagcsere és
antioxidans helyzetet segithet helyreallitani.

A Zn els6sorban a koronavirusok f6 enzimjét, a RdRp-t
blokkolja.

Author Summary

Positive-stranded RNA (+RNA} wviruses include many
important pathogens. They have evolved a variety of
replication strategies, but are unified in the fact that an
RMA-dependent RMA polymerase (RdRp) functions as the
core enzyme of their RMA-synthesizing machinery. The
RdRp is commonly embedded in a membrane-associated
replication complex that is assembled from viral RNA, and
viral and host proteins. Given their crucial function in the
viral replicative cycle, RdRps are kejv targets for antiviral
research. Increased intracellular Zn™" concentrations are
known to efficiently impair replication of a number of RNA
viruses, e.g. by interfering with correct proteolytic pro-
cessing of viral polyproteins. Here, we not only show that
corona- and arterivirus replication can be inhibited by
increased Zn** levels, but also use both isolated replication
complexes and purified recombinant RdRps to demon-
strate that this effect may be based on direct inhibition of
nidovirus RdRps. The combination of protocols described
here will be valuable for future studies into the function of
nidoviral enzyme complexes.
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Can 2n Be 3 Critical Element in COVID-19 Trestment?
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Case Repart

Treatment of SARS-CoV-2 with high dose oral zinc salts: A report ™
on four patients 1
Eric Finzi
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Coronavirus 2019 [O0¥IR-19) is 3 pandemic with substancial mortality and no accepred therapy. 'We
report here on four consecutive oppatients with <linical characteriste: (COC case definition) of andior
laboratory-cordinmed COVID-19 wh were treated with high dose zine salt oral lozenges. Al four patssncs
experienced sgnificans improvement in abjective and sympoomaric diseass meaeanes after one day of
hagh dose therapy suggesting that zine therapy was playmg o mle m clinical recovery, A mechanizm for
zinc's effects 12 proposed based oo previemly poblehed studies on SARS- CoV-1L and remsdomized
Tine comrolled trials assessing zinc shortening of comman cold duration. The Emited sample size and study
Treatmens desipn preclude a definstive statemment about the effectmveness of zinc as a treatment for COVID-19% but
Came Series sugpest the warables to be addressed o confirm these inital Gmdings in fufure Erials
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