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ABSTRACT

Vitamin B3 is one of the water-soluble vitamins and an essential component
for maintaining optimal health. Niacin is a form of vitamin B3 and it is found in
a variety of fruits and vegetables, but also in the composition of animal
products, such as milk and meat. Niacin is present in higher amounts in
unprepared foods compared to processed foods. In addition to serving as
cofactors in biochemical reactions, representatives of the B vitamin complex
are vital for normal body growth and development, healthy skin, proper nerve
and heart function, and erythrocyte formation. Neurodegenerative and
cardiovascular diseases are often associated with vitamin B3 deficiency. The
purpose of this review is to discuss the main roles of niacin, dietary sources
and the importance of optimal intake of the vitamin for good health, especially
of the nervous system, as well as the risks associated with niacin deficiency.
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Proprietatile fizico-chimice ale niacinei

Metode de determinare ale vitaminelor hidrosolubile

Vitaminele joaca un rol vital in multe functii biochimice din corpul uman si
sunt componente esentiale pentru mentinerea sanatatii optime. Exista doua
grupe principale de vitamine, si anume, cele solubile in grasimi si cele solubile
in apa. Este important ca aportul tuturor vitaminelor sa fie adecvat si regulat
pentru a evita deficientele datorate naturii tranzitorii a vitaminelor solubile Tn
apa. Vitaminele solubile Tn apa sunt vitamina C si complexul de vitamine B
(Lykstad & Sharma, 2022).

Complexul de vitamine B si vitamina C se gasesc in multe alimente, in
special in legume si fructe, precum si in lactate, carne, leguminoase, mazare,
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ficat, oua si cereale si cereale. Pe langa faptul ca servesc ca si cofactori in
reactiile biochimice, complexul de vitamine B este vital pentru cresterea si
dezvoltarea normala a corpului, pentru o piele sanatoasa, pentru buna
functionare a nervilor si a inimii si pentru formarea globulelor rosii (Lykstad &
Sharma, 2022).

1. Vitaminele hidrosolubile

Complexul de vitamine B este format din mai multe vitamine care au fost
grupate impreuna datoritd asemanarilor dintre proprietatile lor, distributia
acestora in surse naturale si functiile fiziologice. Majoritatea vitaminelor B au
fost recunoscute ca fiind coenzime si toate par a fi esentiale in facilitarea
proceselor metabolice ale tuturor formelor de viatd animala. Complexul include
8 vitamine (tab.1), si anume tiamina (vitamina B1), riboflavina (vitamina B2),
niacina sau niacinamida (vitamina B3), acid pantotenic (vitamina B5),
piridoxina sau piroxidal (vitamina B6), biotina (vitamina B7), acid folic (vitamina
B9) si cobalamina (vitamina B12) (Britannica, 2022).

2. Structura vitaminei B3

Vitamina B3 este al treilea membru al complexului de vitamine B.
Aceasta include niacina (cunoscutd si ca acid nicotinic sau acid piridin-3-
carboxilic), niacinamida (cunoscutd si sub denumirea de nicotinamida sau
piridin-3-carboxamida) si a fost adaugata mai recent, a treia forma de vitamina
B3, si anume nicotinamida ribozida. Structurile moleculare, precum si
formulele moleculare ale celor trei forme de vitamina B3 sunt prezentate in
FIG. 1 (Penberthy & Kirkland, 2020).

Niacina este o vitamina hidrosolubild, purtand si denumirea de vitamina

PP (pelagra-preventiva), deoarece o cantitate adecvatd in dietd previne
pelagra, o boala cronica caracterizata prin leziuni ale pielii, tulburari gastro-
intestinale si efecte daunatoare ale sistemului nervos. Niacina este
interschimbabila Tn metabolism cu amida sa, niacinamida. La fel ca vitaminele
tiamina (vitamina B1) si riboflavina (vitamina B2), niacina functioneaza ca parte
a unei coenzime implicate in metabolismul carbohidratilor si actioneaza pentru
a cataliza oxidarea derivatilor glucidici si a altor substante (Britannica, 2022).

3. Istoricul descoperii niacinei

Descoperirea niacinei, ca vitaming, a rezultat din nevoia urgenta de a
trata pelagra, care a devastat multe grupuri din sud-estul Statelor Unite la
inceputul secolului al XX-lea, dar si diverse populatii europene in ultimele doua
secole. Porumbul provenit din America a fost introdus in Europa, devenind
rapid un aliment de baza, deoarece reprezenta o sursa buna de calorii.
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Medicul spaniol, Casal, a fost primul care a descris noua boala in anul 1735,
pe care a denumit-o ,mal de la rosa”, adica boala trandafirului; eruptia
caracteristica din jurul gatului, specifica bolii, este denumita si ,colierul lui
Casal” (FIG. 2). Boala s-a raspandit geografic de indatd ce s-a cultivat
porumbul si a devenit cunoscuta sub numele de ,pelle agra” (piele aspra) in
Italia (Oldham si Ivkovic, 2012). Datorita incidentei pe scara larga a pelagrei in
Europa secolului al XVIll-lea si prin infiintarea a numeroase spitale pentru
victimele bolii, a existat o documentare minutioasa a simptomelor acesteia.
Acestea includ diaree, dementa, dermatita si eventual decesul; de aceea
pelagra mai este denumita si ,boala celor 4D-uri” (Kirkland, 2007).

Pelagra a prezentat proportii epidemice in Statele Unite in prima
jumatate a anilor 1900, producéand cel putin 250.000 de cazuri si 7.000 de
decese pe an timp de céateva decenii numai in statele sudice. Un standard
imbunatatit de viata, precum si fortificarea cerealelor au limitat boala in tarile
dezvoltate. Tn zilele de azi pelagra poate fi diagnosticatd la persoanele fara
adapost, din cauza deficitului de nutrienti, inclusiv tiamina, ceea ce duce la
dementa. Pelagra poate aparea si la pacientii cu SIDA si se asociaza cu
anorexia nervoasa. Deficitul de niacina este frecvent si la pacientii cu cancer;
pelagra putdnd fi indusa de chimioterapie. Cancerele carcinoide produc
niveluri ridicate de serotonina din triptofan, iar pacientii respectivi sunt expusi
riscului de deficientd daca aportul lor de niacina preformatd este scazut. in
toate aceste conditii, pelagra poate fi dificil de recunoscut daca nu se prezinta
cu semnele exterioare traditionale ale bolii (Kirkland, 2007). Pelagra apare
predominant la alcoolicii cronici ca urmare atat a unei diete sarace din punct
de vedere nutritional, cat si a malabsorbtiei. Celula hepatica utilizeaza, de
asemenea, ineficient niacina (Karthikeyan & Thappa, 2002).

Boala Hartnup sau sindromul Hart este o afectiune autozomal recesiva
rara, care prezintd modificari ale pielii asemanatoare pelagrei, care apar la
copiii cu varste cuprinse intre 3-9 ani (Karthikeyan si Thappa, 2002). Aceasta
boala seamana cu pelagra si duce la moarte daca nu este tratata devreme.
Apare incapacitatea de a fi transportat triptofanul in celule (Penberthy si
Kirkland, 2020). Indicanuria si aminoaciduriile sunt specifice acestei boli.
Terapia cu niacina amelioreaza manifestarile bolii in ceea ce priveste
afectiunea pielii si a sistemului nervos (Karthikeyan & Thappa, 2002).

Pielea, atat din zonele afectate clinic, cat si din cele neafectate, in
diagnosticul pelagrei, este hiperkeratozica. Initial, leziunile cutanate ale
pelagrei constau intr-o reactie inflamatorie, care poate fi insotita sau nu de
formarea de vezicule (FIG. 3). Acest proces patologic seamana cu eczema.
Urmeaza formarea de vezicule in pelagra umeda, hiperplazia epidermei
(acantoza), hiperkeratoza si cresterea nivelului de pigmenti in toate straturile

55



PANTEA & DASCALU: Characteristics and importance of vitamin B3

epidermei. Etapa finala este reprezentata de catre atrofia epidermei; glandele
sebacee pot deveni la randul lor, atrofice (Karthikeyan & Thappa, 2002).

TABEL 1. Vitaminele hidrosolubile (Sursa: vitamin B complex | chemical compounds | Britannica)

Vitamina Denumire Functii biologice Simptome de deficienta
alternativa
VitaminaB1 | Tiamina -Componenta a unei coenzime in metabolismul | -Afectarea nervilor si a muschiului
carbohidratilor. cardiac
-Ajuta la functionarea normala a nervilor.
Vitamina B2 | Riboflavina -Componenta a coenzimei necesare pentru | -Inflamarea pielii, limbii si buzelor
producerea de energie si metabolismul lipidelor, | -Tulburdri oculare
vitaminelor, mineralelor si medicamentelor; -Simptome nervoase
-Antioxidant.
Vitamina B3 | Niacind/ -Componenta a coenzimei utilizate Tn linii mari in | -Leziuni cutanate
niacinamida/ metabolismul celular, sinteza de acizi grasi si steroizi. -tulburari gastro-intestinale -Simptome
nicotinamida nervoase
VitaminaB5 | Acid pantotenic -Componentd a coenzimei A, esentiald pentru | -Stare de slabiciune
metabolismul carbohidratilor, proteinelor si grasimilor. -Tulburari gastro-intestinale
-Cofactor pentru elongarea acizilor grasi. -Stare nervoasa
-Oboseala
-Tulburari de somn
-Neliniste
-Greata
VitaminaB6 | Piridoxina/ -Componenta coenzimelor n metabolismul | -Dermatita
Piroxidal/ aminoacizilor si al altor compusi care contin azot; -Depresie
piridoxamina -Sinteza hemoglobinei; -Confuzie
-Neurotransmitator. -Convulsii
-Anemie
VitaminaB7 | Biotina -Cofactor in carbohidrati, acizi grasi si in metabolismul | -Dermatita
aminoacizilor. -Caderea parului
-Conjunctivita
-Simptome neurologice
Vitamina B9 | Acid folic/ -Componenta coenzimelor Tn sinteza ADN-ului, | -Afectarea formarii celulelor rosii din
folacina metabolismul aminoacizilor; necesare pentru | sange, slabiciune, iritabilitate, cefalee,
diviziunea celulard, maturarea celulelor rosii din sdnge | palpitatii, inflamarea cavitatii bucale,
-Defecte ale tubului neural la fat
Vitamina Cobalamina/ -Cofactor pentru enzime in metabolismul aminoacizilor | -Netezimea limbii
B12 cianocobalamina (inclusiv acidului folic) si al acizilor grasi; necesare | -Tulburari gastro-intestinale -Simptome
pentru sinteza celulelor noi, formarea normald a | nervoase
sangelui, si functii neurologice.
Vitamina C Acid ascorbic -Antioxidant; -Gingii inflamate si sangerande
-Sinteza colagenului, carnitinei, aminoacizilor si | -Durere si rigiditate a articulatiilor si
hormonilor; extremitatilor inferioare
-Functie imunitara; -Sangerari subcutanate si in tesuturile
-imbunatateste  absorbtia fierului non-hem (din | profunde, vindecarea lentd a rénilor;

alimentele vegetale)

anemie.
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FIG. 1. Structurile moleculare ale formelor vitaminei B3 (prelucrat dupa
https://www.istockphoto.com/ro/vector/complexul -de-vitamina-b3-nicotinamida-niacina-si-nicotinamida-
riboside-formule-gm1299591829-392164742 accesat in 06.06.2023)

FIG. 2. (a) Eruptie cutanata specifica bolii pelagra; (b) raspuns clinic dupa tratamentul cu nicotinamida 500
mg pe zi timp de 1 saptdmana (Sursa: https://nmji.in/casals-necklace/ accesat in 06.05.2023)

AN aant
FIG. 3. Aspectul pielii Tn boala pelagra (Sursa: https://elblogdeacebedo.blogspot.com/2014/01/la-pelagra-el-

mal-del-maiz-fue.html| accesat in 06.05.2023)

Pelagra se poate prezenta si ca leziuni perineale. Eritemul scrotal si
perineal cu eroziuni este frecvent. Fisurile dureroase, ulceratia si atrofia
afecteaza diverse mucoase cum ar fi cea bucald, precum si cea vaginala.

57


https://nmji.in/casals-necklace/
https://elblogdeacebedo.blogspot.com/2014/01/la-pelagra-el-mal-del-maiz-fue.html%20accesat%20%C3%AEn%2006.05.2023
https://elblogdeacebedo.blogspot.com/2014/01/la-pelagra-el-mal-del-maiz-fue.html%20accesat%20%C3%AEn%2006.05.2023

PANTEA & DASCALU: Characteristics and importance of vitamin B3

Caracteristicile sindromului oro-oculo-genital apar frecvent la persoanele care
prezinta un deficit de vitamina B3 (Karthikeyan & Thappa, 2002).

Pelagra raspunde la tratamentul care presupune administrarea orala de
nicotinamida sau niacina 100-300 mg/zi in trei doze separate. Din punct de
vedere mental, pacientilor le dispar modificarile produse de pelagra, la
aproximativ 24-48 ore de la administrarea de niacina, insa tratarea leziunilor
cutanate poate dura 3-4 saptamani. Majoritatea pelagrelor necesita
administrarea concomitenta de riboflavina si piridoxina, precum si o dieta
bogata in calorii pentru a depasi malnutritia. O doza de 40—-200 mg niacina pe
zi este utilizata pentru a trata simptomele pelagrei in sindromul Hart si
sindromul carcinoid (Karthikeyan & Thappa, 2002).

Pelagra este o boala care poate fi prevenita. O dieta bine echilibrata care
contine lactate si/sau carne este considerata universal ca fiind parte esentiala
a prevenirii acestei boli. Imbunaté&tirea nutritiei, precum si fortificarea fainii de
grdu cu niacina sunt un puternic raspuns contra pelagrei (Karthikeyan &
Thappa, 2002).

4. Dozele de niacina recomandate pentru functionarea optima a
organismului

Statusul niacinei a fost testat in mod traditional prin masurarea diferitilor
metaboliti ai niacinei din excretia urinara sau raportul urinar dintre N-metil-2-
piridon-5-carboxamida si N-metilnicotinamida (Kozyraki, 2001). Forma de 2-
piridona scade intr-o masurda mai mare ca raspuns la un aport alimentar
scazut, iar un raport mai mic de 1,0 indica deficienta de niacina (Kirkland,
2007).

TABEL 2. Dozele zilnice recomandate de niacina (Institute of Medicine, 1998)

Varsta Barbat Femeie
nastere-6 luni 2mg 2mg
7-12 luni 4 mg 4 mg
1-3 ani 6 mg 6 mg
4-8 ani 8 mg 8 mg
9-13 ani 12 mg 12 mg
14-18 ani 16 mg 14 mg
19+ ani 16 mg 14 mg

Sugarii cu varsta cuprinsa intre 7-12 luni Tsi iau aportul de niacina din
laptele matern si alimente solide. Doza zilnica recomandata (TABEL 2) pentru
adultii cu varsta peste 19 ani este de 16 mg pentru barbati, 14 mg pentru
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femei, iar in cazul femeilor insarcinate si a celor care aldpteazaé doza zilnica
recomandata de niacina este de 18 mg, respectiv 17 mg. Aportul zilnic maxim
care este putin probabil sa provoace efecte daunatoare asupra sanatatii, in
cazul niacinei pentru toti adultii cu varsta peste 19 ani este de 35 mg (Institute
of Medicine, 1998).

Valoarea nivelului superior sigur pentru niacina se aplica numai
suplimentelor si alimentelor fortificate si variaza de la 10 mg/zi la copiii mici
pana la 35 mg/zi la adulti. Aceasta valoare se bazeaza pe riscul de inrosire a
fetei, care, fara alte simptome, nu reflecta riscuri grave pentru sanatate
(Moestrup si Verroust, 2001). Multe suplimente de vitamina B contin 50-100
mg/comprimat sau mai mult Si se constata ca aproximativ jumatate din toti
utilizatorii de suplimente depasesc doza maxima sigura pentru niacina. Pe de
alta parte, rezultatele studiilor pe animale arata ca suplimentele cu un continut
mai mare de niacind scad riscul de cancer la populatia umana (Kirkland,
2007).

5. Surse de niacina

Principalele surse alimentare de niacina includ carnea, cerealele
integrale, si produsele lactate (FIG. 4). Arahidele, leguminoasele, nucile,
pestele, ciupercile si drojdiile sunt bogate in niacina (TABEL 3). Consumul
regulat de cafea contribuie Tn mod deosebit la aportul de niacina la om
(Hrubsa & colab., 2022).

e
i: Y

FIG. 4. Surse de niacina, incluzand ciuperci, cereale, oua, carne, legume verzi, nuci si leguminoase
(sursa:https://www.livescience.com/51825-niacin-benefits.html accesat in 16.04.2023)

Plantele, majoritatea ciupercilor si bacteriilor sintetizeaza niacina (Yoshii
si colab., 2019). Majoritatea mamiferelor (cu exceptia pisicilor), inclusiv
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oamenii, pot converti aminoacidul indispensabil triptofan (Reeds, 2000),
partial, in nicotinamida, in special in ficat, deci triptofanul este de asemenea
considerat o sursd de niacind. Tn acest sens, niacina este unicd printre
vitaminele hidrosolubile. Conversia variaza in randul oamenilor; aproximativ 60
mg de triptofan sunt echivalente cu 1 mg de niacina. In conditii normale, doar
aproximativ 2% din triptofanul alimentar este convertit in niacina (Gasperi si
colab., 2019). Conversia nu poate acoperi nevoia de niacina, care trebuie, prin
urmare, furnizata din dieta, dar triptofanul, aparent, contribuie semnificativ,
deoarece niacina alimentara asigura aproximativ 50% din necesarul de
vitamina B3 zilnica (Hrubs$a si colab., 2022).

Procesarea alimentelor poate influenta continutul de niacina. In ceea ce
priveste cerealele, prelucrarea lor primara consta in macinarea si indepartarea
straturilor externe ale cariopselor, unde sunt localizati cei mai importanti
micronutrienti, rezultdnd de asemenea si pierderi semnificative de niacina.
Continutul de niacina din faina rafinata de grau si secara scade cu 75-82% si
respectiv 51% in comparatie cu faina integrald de grau si secara (Hrub3a si
colab., 2022).

Niacina este stabila in urma procesului de incalzire a carnii, legumelor si
leguminoase; insa, de exemplu, continutul de niacina in carnea fiarta de vita
este de 45% in comparatie cu carnea de vita proaspata; restul de 55%
ajungand Tn supa (Maskova si colab., 1994). Daca apa in care a fost gatita
carnea nu este scursa, atunci totalul de niacina pierdut este minim. In cazul
orezului, atunci cand este spalat Tnainte de a fi gatit, sau fiert in exces, pierde
niacina in proportie de 3-13%, respectiv 25-50% (HrubSa si colab., 2022).
Niacina este de asemenea stabila in procesul de fierbere a laptelui si oualor
(Roe si colab., 2013).

Pe langa sursele naturale de niacina, alimentele fortificate suplimenteaza
vitamina. Fortificarea cu niacina a fainii de grau si porumb, precum si celei de
orez, este obligatorie in multe tari. Niacina este de asemenea adaugata in
paine, cerealele pentru micul dejun si paste (HrubSa si colab., 2022).

Suplimentarea cu acid nicotinic a fost utilizata la doze farmacologice de
peste 50 de ani pentru tratarea dislipidemiei si reducerea riscului de
ateroscleroza (Carlson, 2005). De obicei, s-au folosit 3-5 g de acid nicotinic
zilnic fara efecte adverse grave (Penberthy & Kirkland, 2020).
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TABEL 3. Continutul de niacina in diverse alimente (HrubSa si colab., 2022)

Aliment Cantitate niacina (ug/100 g)
Arahide 12100
Avocado 1738
Brocoli 639-814
Carne de porc 5600-5900
Carne de vita 4600-6500
Cartof 1035-1573
Capsuni 291-600
Ciuperci champignon 2800-3300
Ciuperci pleurotus 4952-5870
Drojdie de panificatie 12,300
Ficat de porc 13,200
Ficat de vita 15,300
Grau 4957-5700
Lapte 89-130
Mar 91-126
Migdale 3618
Morcov 837-983
Nuci 570

Orez alb 1300-2400
Orez brun 3500-5433
Oua 50-75
Ovaz 961-2370
Paine alba 1600

Paine neagra 3800

Piept de pui 6801-9181
Portocala 249-282
Porumb 1900-3630
Soia 1623
Spanac 724-1000
Ton 21,900
Usturoi 700

Varza 234-323
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6. Rolul niacinei in organism

Vitamina B3 este necesara in respiratia celulara si ajuta la eliberarea de
energie si in metabolismul carbohidratilor, grasimilor si proteinelor; circulatie
adecvata, mentinerea pielii sanatoase, functionarea sistemului nervos si
secretia normala a bilei si a lichidelor gastrice. Este folosita Tn tratamentul
pelagrei, schizofreniei si in alte tulburari mintale si ca amplificator de memorie.
Niacina administrata Tn anumite doze imbunatateste profilul colesterolului din
sénge si astfel este utilizata in tratamentul bolilor cardiovasculare (Chand si
Savitri, 2016).

Formele sub care se prezinta vitamina B3 sunt definite ca fiind precursori
dietetici ai NAD, altii decat aminoacidul triptofan (FIG. 5). Acesti precursori
functioneaza dupa conversia la una din formele NAD sau NADP, care sunt
folosite Tn mai multe reactii decét orice alt cofactor derivat din vitamine. Peste
400 de proteine folosesc NAD pentru reactiile chimice. Triptofanul reprezinta
un potential important ca precursor NAD in dietele sarace in vitamina B3
(Penberthy si Kirkland, 2020).

Un status bun al niacinei este necesar pentru a preveni malformatiile
congenitale. Pierderea functiei Tn calea chinureninei, care conecteaza
triptofanul la sinteza NAD, poate rezulta in malformatiile congenitale cu
letalitate. Acestea sunt denumite tulburari congenitale de deficit de NAD
(Penberthy si Kirkland, 2020).
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niacina o viie 2 o
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? nicotinamida adenin dinucleotida
(NAD)
HoN <9
N3

nicotinamida ribozida

FIG. 5. Forme de vitamina B3. Diversi precursori dietetici pot sprijini formarea moleculei esentiale, de
nicotinamida adenin dinucleotida (NAD). Sunt prezentati cofactorii necesari pentru a converti fiecare
precursor al vitaminei B3 Tn NAD: PRPP, 5-fosforilriboza-1-pirofosfat; Q, glutamina (prelucrat dupa
Penberthy si Kirkland, 2020)
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Studiile efectuate pe soareci dezvaluie ca femelele postpartum cresc
circulatia mamara a metabolitilor NAD de cel putin 20 de ori in beneficiul
urmagilor ca parte a unui proces cunoscut sub numele de homeorezie.
Sistemele NAD hepatice si mamare sunt modificate in timpul acestei faze
postpartum. Suplimentarea cu nicotinamida ribozida la mame imbunatateste
lactatia acestora, comportamentele de alaptare si transmiterea generala a
nutrientilor catre urmasi. Puii de soarece proveniti de la femelele care au primit
suplimente de nicotinamida ribozida isi pastreaza beneficiile chiar si la varsta
adulta, si anume, prezinta o performanta fizica crescuta, o memorie spatiala si
0 neurogeneza a hipocampului. Un raspuns similar este de asteptat si pentru
administrarea de nicotinamida la femeile insarcinate (Penberthy si Kirkland,
2020).

7. Boli asociate cu deficitul de niacina si efectele excesului

Boli cardiovasculare. In ultimii ani, foarte multe persoane mor din
cauza bolilor cardiovasculare. O doza mare de niacina este bine cunoscuta ca
fiind unul dintre cei mai eficienti agenti pentru prevenirea accidentelor
vasculare cerebrale si a atacurilor de cord asociate cu ateroscleroza (Carlson,
2005). Niacina creste nivelurile HDL-ului (colesterolul bun) mai mult decét
orice alt produs farmaceutic, scazadnd simultan colesterolul, VLDL-ul si
trigliceridele la persoanele cu dislipidemie. O urmarire pe durata de 15 ani a
unui grup de persoane care au administrat 3 g de niacina pe zi a aratat o
reducere cu 15% a mortalitatii (Canner si colab., 1986). Reduceri similare ale
mortalitatii au fost observate la pacientii cu antecedente de infarct miocardic
(Penberthy si Kirkland, 2020).

Schizofrenie. Atat niacina, céat si niacinamida au fost folosite inca din
anul 1940 pentru a trata o serie de boli psihiatrice. Hoffer este un mare
sustinator al utilizarii niacinei Tn tratamentul schizofreniei si a colectat date
despre mai mult de 1.000 de pacienti carora li s-a administrat fie niacinamida,
fie niacina (1,5-6 g/zi) timp de trei luni pana la cinci ani (Hoffer, 1969). Acesta a
concluzionat n studiile ulterioare faptul ca acest tratament este cel mai eficient
pentru schizofrenia precoce si cea acuta (Hoffer, 1996). Niacina prezinta un
efect anti-anxietate, echivalent cu cel al benzodiazepinelor foarte puternice.
Niacina imprumuta comportamentul benzodiazepinelor, si anume, pare sa
stimuleze receptorii GABA fara a se lega de situsurile receptorilor (Mohler si
colab., 1979).

Artrita. Kaufman a descris experienta clinica de tratament pe care a
avut-o in ceea ce priveste disfunctia articulard cu megadoze de niacina,
dovedita a fi deosebit de eficienta pentru artritele degenerative ale
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genunchiului. Un numar de 455 de pacienti care au primit 1500-4000 mg (doze
divizate) de niacina zilnic, au fost monitorizati impreuna cu alti pacienti de
aceeasi varstd care nu au primit tratamentul. Niacina nu are un efect
analgezic, Tnsa durerea articulara a scazut in cazul persoanelor din grupul
tratat, ca urmare a cresterii mobilitatii articulatiilor (Kaufman, 1955).

Depresie. Niacina si niacinamida au potential terapeutic ca
antidepresive. Niacinamida in combinatie cu triptofanul cresc nivelul de
serotonina, in timp ce se crede ca niacina creste fluxul sanguin cerebral.
Studiile care dateaza de la inceputul anilor 1950 au raportat efectele
antidepresive ale acestor 2 forme de vitamina B3 (Prousky si colab., 2011).

Efecte ale excesului. Efectele secundare asociate cu doze mari de
niacina, altele decat inrosirea fetei, includ cefalee, arsuri gastrice, greata,
varsaturi, acidoza lactica si hipotensiune arteriala. Este contraindicata in bolile
hepatice necontrolate, ulcerul peptic, hiperglicemie si hipotensiune arteriala. in
mod obisnuit, biopsiile hepatice la pacientii diagnosticati cu dislipidemie la care
se administreaza pana la 6 g/zi acid nicotinic timp de 1 pana la 9 ani, nu au
prezentat modificari patologice semnificative (Prousky si colab., 2011).

Exista atat avantaje, cat si ingrijorare in ceea ce priveste efectele
niacinei asupra analizatorului vizual. Cel mai notoriu efect este cel al edemului
macular cistoid, o tulburare vizuala nedureroasa care apare la dozele mai mari
de 1000 mg/zi si se rezolva prin intreruperea tratamentului. Exista, de
asemenea, raportate cazuri de sindrom sicca, vedere incetosata, decolorare a
pleoapelor, edem, exoftalmie, pierderea sprancenelor sau a genelor, keratita
superficiala si glaucom (Prousky si colab., 2011).

8. Proprietatile fizico-chimice ale niacinei

Niacina este cea mai stabila vitamina solubila in apa si, in mod normal,
este foarte rezistentd la oxigenul atmosferic, acizi, caldura si lumina atat in
sistemele apoase cét si in cele solide (LeSkova si colab., 2006).

TABEL 4. Proprietatile fizico-chimice ale niacinei.
Sursa: https://www.chemicalbook.com/ChemicalProductProperty EN_CB0276607.htm accesat in 2 iunie
2023)

Proprietate Valoare

Masa moleculara 123,11 g/mol

pH 2,7 (18 g/L, H,0, 20°C)
Punct de fierbere 260°C

Punct de topire 236-239°C

Densitate 1,473

Solubilitate in apa la 20°C 18 g/L
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Niacina se gaseste sub forma de cristal alb sau pulbere cristaling, fiind
inodora, cu un gust usor acru. Punctul de topire este 236-239°C (TABEL 4).
Niacina este usor solubila in apa, etanol, apa alcalina, propilen glicol si
cloroform si insolubila in solutii de eter si ester. Niacina este rezistenta la
caldura, aer, lumina si conditii alcaline, astfel fiind stabila Tn alimente. Cu toate
acestea, niacina sufera decarboxilare la o temperatura ridicata atunci cand se
afla intr-un mediu alcalin (Chand si Savitri, 2016).

9. Metode de determinare a vitaminelor hidrosolubile

Exista diverse metode analitice pentru determinarea vitaminelor din
produsele farmaceutice formulate in combinatie cu alte medicamente, cum ar
fii RP-HPLC, HPTLC, Spectroscopie UV sau LC-MS/MS (Meyer-Ficca si
Kirkland, 2016).

Spectroscopia UV-VIS este termenul folosit pentru evaluarea analitica a
diferitelor tipuri de solventi si substante. Spectroscopia este in general
preferata in special de industriile de scara mica intrucat costul echipamentului
este mai mic si problemele de intretinere sunt minime. Spectroscopia
reprezintd masurarea si interpretarea radiatiilor electromagnetice absorbite si
emise atunci cand moleculele, atomii sau ionii unei probe trec de la o stare de
energie la alta stare de energie (Verma si Mishra, 2018).

Spectroscopia UV este o tehnica fizica de spectroscopie optica care
utilizeaza lumina din domeniul vizibil, ultraviolet si infrarosu apropiat si aceasta
se bazeaza pe legea Lambert-Beer care mentioneaza ca absorbanta unei
solutii este direct proportionala cu concentratia speciilor absorbante in solutie
si la 0 anumita lungime de unda. Astfel aceasta metoda poate fi utilizata pentru
a determina concentratia absorbantului ntr-o solutie. In multe aplicatii, ar
putea fi folosite multe tehnici, dar niciuna nu rivalizeaza spectroscopiei UV-VIS
pentru simplitatea ei, versatilitate, precizie, viteza si rentabilitate. Analizele
farmaceutice prin spectroscopie UV-VIS cuprind procedurile necesare pentru a
determina ,identitatea, puterea, calitatea si puritatea” compusilor (Verma si
Mishra, 2018).
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