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Abstrakt:

Wstęp: Ashwagandha (Withania somnifera) jest rośliną występującą na subkontynencie indyjskim.
Przypisywane jej prozdrowotne właściwości zostały w dużej części zweryfikowane w licznych badaniach na
przestrzeni ostatnich 20 lat. W niniejszym artykule dokonano przeglądu badań dotyczących wpływu
suplementacji ashwagandhy na sen, jego deprywację oraz badań analizujących mechanizmy warunkujące takie
działanie.

Materiały i metody: Dokonano przeglądu literatury dostępnej w bazie PubMed, używając słów
kluczy: ”ashwagandha” ; ”sleep” ; ”insomnia”; “withania”; “somnifera”; “withanolide”; “withaferin”

Wyniki: Ashwagandha pozytywnie wpływa na jakość i długość snu. Wskazuje się, że poprawia ona parametry
snu zarówno wśród osób chorujących na bezsenność, jak i osób zdrowych. Dodatkowo udowodniono, że
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zmniejsza ona stres oksydacyjny w warunkach deprywacji snu. Wykazano, że pozytywne działanie
ashwagandhy na sen jest związane z wpływem na przekaźnictwo GABA-nergiczne, a związkiem chemicznym
odpowiedzialnym za indukowanie snu przez tę roślinę jest glikol trietylenowy. Jej regularne stosowanie
zwiększa poziom dopaminy w mózgowiu i może być potencjalnie użyteczne w leczeniu zaburzenia związanego
ze snem jakim jest zespół niespokojnych nóg.

Podsumowanie: Zastosowanie ashwagandhy stanowi potencjalny kierunek w leczeniu zaburzeń snu oraz
poprawie jakości snu u osób zdrowych. Istnieje potrzeba dalszego rozwoju oraz badań na większych grupach
pacjentów w celu wykorzystania jej możliwości.

Słowa klucze: ashwagandha; sen; bezsenność; withania somnifera; witanolidy

Abstract:

Introduction: Ashwagandha (Withania somnifera) is a plant found on the Indian subcontinent. The health-
promoting properties attributed to it have been largely verified in numerous studies over the past 20 years. This
article reviews studies on the effects of ashwagandha supplementation on sleep, its deprivation, and studies
analyzing the mechanisms determining such effects.

Materials and methods: A review of the literature available in the PubMed database was carried out, using the
key words: "ashwagandha" ; "sleep" ; "insomnia", "withania", "somnifera", "withanolide", "withaferin".

Results: Ashwagandha has a positive effect on the quality and length of sleep. It is indicated that it improves
sleep parameters among both insomniacs and healthy people. In addition, it has been proven to reduce oxidative
stress under conditions of sleep deprivation. Ashwagandha's positive effects on sleep have been shown to be
related to its effects on GABA-nergic transmission, and the chemical responsible for the plant's sleep induction
is triethylene glycol. Its regular use increases dopamine levels in the brain and could potentially be useful in
treating the sleep-related disorder restless legs syndrome.

Conclusions: The use of ashwagandha is a potential direction for treating sleep disorders and improving sleep
quality in healthy individuals. There is a need for further development and studies on larger groups of patients to
exploit its potential.

Keywords: ashwagandha; sleep; insomnia; withania somnifera; vitanolides

Wprowadzenie: Ashwagandha (Withania somnifera/Witania ospała) jest rośliną występującą na
subkontynencie indyjskim. Jej korzeń jest stosowany w tradycyjnej indyjskiej medycynie zwanej Ajuwerdą,
która przypisuje mu wiele prozdrowotnych właściwości. Liczne badania z ostatnich lat wykazują, że posiada
ona działanie przeciwzapalne, przeciwlękowe, neuroprotekcyjne czy przeciwcukrzycowe [21][22][23].

Swoje właściwości zawdzięcza obecności licznych związków chemicznych, z których najlepiej
poznano witanolidy, będące strukturalnie podobne do ginsenozydów obecnych we wszechleku żeń-szeniu, przez
co witania bywa nazywana “indyjskim żeń-szeniem” [20].

Badacze wykazują duże zainteresowanie zastosowaniem ashwagandy w kontekście snu, zarówno w
leczeniu jego zaburzeń i nakładających się na niego objawów innych chorób, jak i poprawie jego jakości u osób
zdrowych.

Bezsenność jest powszechnie występującym zaburzeniem snu, którego farmakoterapia często niesie ze
sobą działania niepożądane. Dzięki swojemu udowodnionemu dzialaniu neuroprotekcyjnemu i
anksjolitycznemu, witania stała się w ostatnich latach przedmiotem badań nad wykorzystaniem jej jako
bezpiecznego, roślinnego suplementu w terapii snu.

I. Cel pracy

Celem niniejszej pracy jest przegląd poznanych do tej pory zastosowań ashwagandhy w terapii snu oraz
przeglądu ustaleń dotyczących mechanizmu determinującego jej właściwości indukujące sen.
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II. Materiał i metody

Dokonano przeglądu literatury dostępnej w bazie PubMed, używając słów
kluczy: ”ashwagandha” ; ”sleep” ; ”insomnia”; “withania”; “somnifera”; “withanolide”; “withaferin”

III. Wyniki

1. Oddziaływanie ashwagandhy na sen

1.1 Badania na modelach zwierzęcych

Ashwagandha prewencyjnie podawana narażonym na deprywacje snu gryzoniom zmniejsza
wykładniki fizyczne i biochemiczne stresu oksydacyjnego. W badaniu Kumar. A et al. (2007) porównano
zmiany wagi ciała, poziom lęku, aktywność motoryczną oraz poziomy markerów określonych procesów
biochemicznych w mózgu u myszy poddanych 48-godzinnej deprywacji snu bez zabezpieczenia
farmakologicznego do tych samych parametrów u myszy poddanych wcześniej 3-dniowej suplementacji
ekstraktem z ashwagandy lub ekstraktem z ashwagandy i diazepamem. Myszy w grupach w których podawano
ashwagandhę lub diazepam miały poprawioną aktywność motoryczną oraz mniejszy poziom lęku w porównaniu
do zwierząt z grupy kontrolnej, a spadek ich wagi był mniejszy. Badania biochemiczne wykazały również, że
podawanie W. somnifera lub diazepamu znacznie zmniejszyło peroksydację lipidów, zmniejszyło poziomy
azotynów, poprawiło aktywność katalazy, a jednoczesne podawanie W. somnifera z diazepamem
synergistycznie poprawiło wszystkie parametry biochemiczne w porównaniu z wybieranymi przez nich
indywidualnie efektami [13].

Działanie neuroprotekcyjne ashwagandhy przy zaburzeniach snu u gryzoni zostało potwierdzone
również badaniami Manchanda S et al. (2016). Szczury poddane deprywacji snu z poprzedzającym
przyjmowaniem ashwagandhy (określane w badaniu jako WSD) wykazywały lepsze wyniki w testach
behawioralnych niż te które poddano deprywacji snu bez przyjmowania preparatu (określane jako VSD). Na
poziomie biochemicznym wykazano mniejszą ekspresję białek związanych z stresem oksydacyjnym oraz słabiej
nasilone procesy apoptozy w regionie hipokampa u szczurów WSD w stosunku do szczurów VSD [14].

Podobne wyniki uzyskano również w badaniu przeprowadzonym przez Kaur T et al. (2016) [15].

Działanie ashwagandhy podczas deprywacji snu polega nie tylko na zmniejszeniu poziomu
wykładników stanu zapalnego, ale również zwiększeniu koncentracji neuroprzekaźników. W badaniach
Suganya K et al. (2020) szczury poddane deprywacji snu z poprzedzającym przyjmowaniem ashwagandhy
cechowały się wyższym poziomem serotoniny i dopaminy zarówno względem szczurów poddanych deprywacji
bez przyjmowania ashwaghandy, jak i szczurów jej niepoddanych [16].

Badania na muszkach Drosophilia autorstwa Wang YY. et al (2020). wykazały wydłużenie
całkowitego czasu snu oraz skrócenie czasu potrzebnego do zaśnięcia bez negatywnego wpływu na aktywność
motoryczną podczas okresu czuwania owadów poddanych działaniu witanii ospałej [11]. Pozytywny wpływ na
sen muszek Drospophilia potwierdzono również w badaniu przeprowadzonym przez Holvoet H et al. (2022)
[19].

1.2 Badania na ludziach

W badaniu klinicznym przeprowadzonym przez Langade D et al. (2019) oceniono skuteczność i
efektywność ekstraktu z witanii na bezsennośc. Pacjenci przyjmujący ashwagandhę uzyskali skrócenie czasu
potrzebnego do zaśnięcia (sleep onset latency, SOL) oraz czasu czuwania po zaśnięciu (wake after sleep onset,
WASO) przy jednoczesnym wydłużeniu całkowitego czasu snu (total sleep time, TST) oraz poprawie jego
efektywności (sleep efficiency, SE) w stosunku do grupy placebo. Żaden z pacjentów nie zgłosił żadnych
działań niepożądanych w okresie objętym badaniem [2]. Podobne wyniki uzyskano również w badaniu
przeprowadzonym przez Deshpande A et al. (2020) [3].

Pozytywny wpływ na wykładniki jakości snu (SOL, WASO, TST, SE) nie tylko wśród pacjentów z
bezsennością, ale również wśród osób zdrowych wykazało badanie Langade D et al. (2021) [1].

Subiektywną poprawę jakości snu wśród osób zdrowych odnotowano w badaniu nad wpływem W.
somnifera na funkcje kognitywne u zdrowych, zestresowanych ludzi [17]. Proporcjonalność poprawy
subiektywnej oceny jakości snu wraz z zwiększającą się dawką preparatu została opisana w jednym
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randomizowanym, przeprowadzonym metodą podwójnie ślepej próby badaniu porównawczym
przeprowadzonym przez Salve J et al. (2019) [18].

Wyniki badania przeprowadzonego przez Kelgane SB. et al. (2020) pozwalają stwierdzić, że witania
ospała jest suplementem dobrze tolerowanym przez pacjentów geriatrycznych w wieku 65-80 lat. W grupie osób
otrzymujących ashwagandhę zaobserwowano poprawę oceny jakości życia (na podstawie kwestionariusza
WHOQOL-BREF), jakości snu oraz czujności umysłowej. W opinii osób badanych ashwaganda wydaje się być
bezpiecznym i efektywnym preparatem [12].

Chaudhari KS et al. (2021) opisuje przypadek 72-letniej kobiety cierpiącej z powodu choroby
Parkinsona poddanej 2-miesięcznej suplementacji ashwagandą w celu terapii bezsenności. Oprócz częściowego
ustąpienia zaburzeń snu, nieznacznego zmniejszenia się drżenia mięśniowego oraz sztywności, u pacjentki
zaobserwowano całkowite ustąpienie objawów zespołu niespokojnych nóg [8].

Pozytywne działanie na objawy ch. Parkinsona i zespół niespokojnych nóg prawdopodobnie jest
związane z pozytywnym wpływem ashwagandhy na układ dopaminergiczny, co zostało udowodnione w przez
RajaSankar S et al. (2009), który przeprowadził badanie na myszach prezentujących biochemiczne i
fizjologiczne objawy choroby Parkinsona. Oceniono w nim wpływ ashwagandhy na funkcje motoryczne oraz
poziomy katechilamin, antyoksydantów i markerów oksydacji lipidów. Wykazano poprawę funkcji
motorycznych oraz zwiększenie się poziomu badanych substancji w prążkowiu myszy z grupy
eksperymentalnej w stosunku do myszy z grupy kontrolnej [9].

Inne badanie przeprowadzone na myszach prezentujących biochemiczne i fizjologiczne objawy
choroby Parkinsona, autorstwa Prakash J. et. al (2014), wykazało, że etanolowy ekstrakt z korzenia WS
wywołuje poprawę funkcji motorycznych chorych myszy, zwiększenie się poziomu dopaminy w istocie czarnej,
zmniejszenie ekspresji iNOS oraz GFAP, będącego markerem uszkodzeń ośrodkowego układu nerwowego [10].

2. Mechanizm warunkujący właściwości indukujące sen ashwagandhy

W 2008 roku Kumar A et al. opublikował badanie, którego wyniki sugerowały udział mechanizmu
GABAergicznego w indukującym sen działaniu Withania somniferra. Przeprowadzono je na szczurach Vistar
poddanych deprywacji snu. Szczury z grup eksperymentalnych, które poddano działaniu ashwagandhy,
ashwagandhy z diazepamem lub ashwagandhy z muscymolem charakteryzowały się lepszymi parametrami
mierzonymi w EEG i EMG niż szczury z grupy kontrolnej. Gorszymi parametrami cechowały się szczury z
grupy w której podano witanię razem z niekompetytywnym antagonistą receptora GABA, pikrotoksyną.
Zastosowanie flumenazilu nie wpływało istotnie na parametry snu [7].

Potwierdzenie tej hipotezy znalazło się w badaniu Candelario M et al. (2015) w którym zbadano wpływ
wodnego ekstraktu W. somnifera (aqWS) na receptory GABAρ1 występujące na oocytach płazów z rodzaju
Xenopus oraz przeszczepionych na te komórki receptorów GABAA pochodzących z komórek mózgu szczura.
AqWS aktywował inotropowe kanały GABA, ale z niższą skutecznością w porównaniu z endogennym agonistą,
GABA. Wykazano również, że aqWS jest silnym agonistą receptorów GABAρ1, które były 27-krotnie bardziej
wrażliwe na aqWS niż receptory GABAA. Dodatkowo, badanie potwierdziło, że za działanie indukujące sen nie
odpowiada witaferyna A ani witanolid A per se jak do tej pory podejrzewano [5].

Kaushik MK et al. (2017) stwierdził, że alkoholowy ekstrakt W. somnifera o wysokiej zawartości
witanolidów wywiera mniejszy wpływ na indukcję snu u myszy niż ekstrakt wodny (aqWS) o niższej
zawartości witanolidów, lecz wysokiej zawartości glikolu trietylenowego. Glikol trietylenowy obecny na rynku
komercyjnym po zastosowaniu na zwierzętach uczestniczących w badaniu wykazywał podobne działanie do
aqWS. Wyniki te wyraźnie pokazały, że glikol trietylenowy jest aktywnym składnikiem liści ashwagandhy
wywołującym sen i sam w sobie jako substancja chemiczna może być potencjalnie przydatny w leczeniu
bezsenności [4].

Przeprowadzone przez Murthy SV et al. (2022) badania na liniach komórkowych glejaka szczura rattus
norvegicus wykazały, że działanie na nie aqWS powoduje wzrost ekspresji genów dla receptorów (GABA) A ρ1
i receptorów histaminy H3 [6].

IV. Podsumowanie

Zastosowanie ashwagandhy stanowi potencjalny kierunek w leczeniu zaburzeń snu oraz poprawie
jakości snu u osób zdrowych. W ogólnodostępnej literaturze opisano szereg pozytywnych działań witanii na sen
i towarzyszące jemu zaburzenia. Jej pozytywny wpływ na neuroprzekaźnictwo i brak dotychczasowo
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zgłaszanych działań niepożądanych sugeruje, że ma ona potencjał stać się roślinną, bezpieczną alternatywą dla
leków nasennych. Istnieje potrzeba dalszego rozwoju oraz badań na większych grupach pacjentów w celu
wykorzystania jej możliwości.
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