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ABSTRACT
 

Ascorbic acid is one of the strongest antioxidants. It has a protective function 
against oxidative stress intracellularly. It fights free radicals and eliminates the 
effects of ultraviolet radiation. The human body is unable 
to synthesize vitamin C itself. Vitamin C meets supports the mechanism 
of removing toxins from the human body and has anticancer activity. Over the 
years, many studies have been carried out to confirm the beneficial effect 
of preventive and supportive action of cytostatics in the treatment of cancer. 
Clinical studies described in the study indicate that vitamin C used 
in combination with a cytostatic drug  gemcystabine, shows no side effects.  

Vitamin C applied topically on the skin shows a number of positive effects. 
Studies have shown that vitamin C accumulates in the deeper layers 
of the skin for about three days. Ascorbic acid has a protective effect against 
harmful ultraviolet radiation. Manufacturers of cosmetics often add ascorbic acid to 
cosmetics with sunscreens. In addition, vitamin C acts depigmenting. 
In order to increase the brightening effect, vitamin C is often combined with 
glycolic acid or retinol. Ascorbic acid is also used in anti-aging preparations due to 
the high ability of collagen synthesis in the skin. 

In topical preparations, ascorbic acid has hydrophilic properties 
- it is soluble in water and insoluble in fats. Hydrophilic ascorbic acid in synergy 
with lipophilic tocopherol reduces cell apoptosis and thymine dimer formation. Its 
stability improves the presence of stabilizing antioxidants, such as vitamin 
E and ferulic acid. For the preparation to retain its properties, 
 it should be protected from light and oxygen. The development 
of biotechnology allows the closure of a micronised vitamin C in nanosomes and 
liposomes, which increases the ability to penetrate deep into the skin. 
A number of vitamin C derivatives such as ascorbyl tetrapalmitate and ascorbyl 
phosphate magnesium help achieve the desired results in topical application. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Keywords: ascorbic acid, antioxidant, cancer pharmacoprevention, free radicals, 
vitamin C derivatives  

 kwas askorbinowy, antyoksydant, farmakoprewencja nowotworu, 
wolne rodniki, pochodne witaminy C 
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WYKAZ STOSOWANYCH  

 
ROS  reaktywne formy tlenu (ang. reactive oxygen species) 
UVA   ultrafiolet, 

fali 315 380 nm 
UVB  u

fali 280 315 nm 
DNA  kwas deoksyrybonukleinowy (ang. deoxyribonucleic acid) 
mRNA   matrycowy RNA (messenger RNA) 
INCI   m  

(ang. International Nomenclature of Cosmetic Ingredients) 
HEV   w  (ang. High-Energy 

Visible Light) 
DHAA   kwas dehydroaskorbinowy 
VC-IP   kwas tetraizopalmitoilo-askorbinowy 
IL-6  inhibitor interleukiny 6 
VCP-IS-Na   fosforan disodowo-izostearylowy 2-0 L-askorbinowy 
AA2G   kwas L-askorbinowy 2-glukozyd  
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1. ZASTOSOWANIE WITAMINY C W MEDYCYNIE 
 

 
 

Witamina C (kwas L-  

                  
C to 2-okso-L-treo-heksono-1,4-lakton-2,3- -

                   
-

                     

kwasu L-askorbino

ze 
na brak enzymu oksydazy L-gulono-gamma-laktonowego. Kwas 

askorbinowy absorbowany jest w jelicie cienkim. Wi
ekstrahowana 

-3]. Witamina C jest aktywna 

    
-  

 

 
Ponadto, witamina C jest cennym immunomodulatorem, skutecznie pobudza 

                       
w organizmie dor -

 1), kwas szczawiowy (Rys. 2) 
oraz kwas 2,3-diketogulonowy (Rys. 3). Kwas 2,3-diketogulotowy metabolizowany 
jest do kwasu szczawiowego. Przemiany kwasu L-
unieszkodliwienie reaktywnych form tlenu (ROS, reactive oxygen species), do 

 

                      
kwas L-askorbinowy   i   dehydroaskorbinowy.     kwasu   askorbinowego 



508 C. -JANKO -PONIKOWSKA  
   

  

budulcowym 

- -
 karnityny ej i aktywuje cytochrom P450 

[3].  

 

 

Rysunek 1.     C6H6O6  

Figure 1.       Structural formula of oxalic acid C2H2O4 
 
 
 

 

 
Rysunek 2.     C2H2O4 
Figure 2.  Structural formula of oxalic acid C2H2O4 
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Rysunek 3.     -diketogulonowego C6H8O7 
Figure 3.  Structural formula of 2,3-diketogulonic acid C6H8O7 

 

 

 
 
 
Rysunek 4.     - 4H8O3 
Figure 4.  -hydroxybutyric acid C4H8O3 
 

1.2. ROLA WITAMINY C W IMMUNOLOGII 
 

ultrafioletowe, niebieskie HEV (High-Energy Visible Light, 400-500nm) (Fot. 1) 

smog [24]. 
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Fotografia  1.  

niewidzialne ultrafioletowe i widzialne wysokoenergetyczne HEV i i niskoenergetyczne 

http://www.optometrysmeeting.org/documents/handouts/
06.05.2019] 

Photograph 1. The diagram shows the division of electromagnetic radiation into invisible ultraviolet and 
visible high energy light HEV and low energy light LEV.  The diagram is taken from the 
online source [online]: http://www.optometrysmeeting.org/documents/ 
handouts/2015/1065.pdf  [access by: 06.05.2019] 

 

dioksygenazy, en dla hydroksylaz lizylowych                   

 
 

 

Rysunek 5.     C29H50O2 
Figure 5.  Structural formula of vitamin E C29H50O2 
 

kolagenu  
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neutrofilami polega na wyzwolenie bi                                  
i 

wanie 
y poch

[28].  

 

kwas askorbinowy moduluje cytokiny leukocytowe 
wraz z limfocytami z krwi obwodowej zmniejsza wytwarzanie prozapalnych 
cytokin TNF- -  przeprowadzone badania in vitro                             
z wykorzystaniem kwasu askorbinowego  

prozapalnych cytokin TNF- -6 [29, 30].  

ile, 
 

 
1.3. ROLA WITAMINY C W PREWENCJI NOWOTWOROWEJ 

 

limfocy                         
U chorych na choroby 

nowotworowe wita w formie doustnej oraz 
pozajelitowej. Do tej pory in vivo i in 
vitro 
askorbinowego [3-5]. 

                            
w przypadku suplementacji wysokimi dawkami kwasu askorbinowego 

   wysokie  dawki  kwasu  askorbinowego   korzystnym dodatkiem do  
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 6), 
                  

i ni                       

nowotworowych [3-9].  
in vivo i in vitro, pochodne kwasu L-

 
eciwnowotworowych 

-palmitynian askorbinianu, 6-stearynian askorbinianu oraz estry 
-O-fosforan askorbylu-2 

 -1080 [20]. 
Journal of Cellular and Molecular Medicine

cytotoksyczne [21].  
 

L-

dzaj nowotworu i chemioterapeutyku. 

przy zastosowaniu witaminy C pozajelitowo [22, 23].  
 kwas L-askorbinowy wydaje  

 

kierunku.  
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Rysunek 6.     9H11F2N3O4 
Figure 6.  Structural structure of gemcitabine C9H11F2N3O4 

 

 

Rysunek 7.     C26H29NO 
Figure 7.  The structural formula of tamoxifen C26H29NO 

 
1.4. PRO- C  

 

Nature opublikowano Vitamin C exhibits pro-
oxidant properties
prooksydacyjna kwasu askorbinowego od interakcji 

                   

      w   biosyntezie              
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pro-  
-

E.                     
W przypadku suplementacji doustnej, witamina E w wysokich dawkach  

-
kwasu askorbinowego zystne  

 
 

2. ZASTOSOWANIE WITAMINY C W KOSMETOLOGII                           
I DERMATOLOGII 

 
2.1. ANTYOKSYDACYJNA ROLA WITAMINY C  

 
Kwas askorbinowy (Rys. 

 -
-

-13].  
 
 

 
 

Rysunek 8.     6H8O6 
Figure 8.  Structural formula of ascorbic acid C6H8O6 
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skutek promieniowania UV. W celu zoptymal
                     

 rumienia i zmniejszenie 

wnych form tlenu 
(ROS) zalicza  

 

 
 

                            
-15]. 

 
 

 
 

Rysunek 9.     -Tokoferolu C29H50O2 
Figure 9.  The -Tocopherol structural formula C29H50O2 

 
Kwas ferulowy (Rys. 

                
 
 

    witaminy   C   z   kwasem   ferulowym   i    
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 humektanty -  

grupy glikoli, takie jak glikol propylenowy, glikol etylenowy  

 

 
Rysunek 10.     10H10O4 
Figure 10.    Structural formula of ferulic acid C10H10O4 

 

2. C 
 

                   

 

i z kwasem glikolowym (Rys. 11)  
czy z retinolem (akseroftolem) (Rys. 12) [13-16].  

 

 
 
Rysunek 11.     2H4O3 
Figure 11.    Structural formula of glycolic acid C2H4O3 
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Rysunek 12.     20H30O/ C20H29OH) 
Figure 12.    The retinol structural formula (C20H30O/ C20H29OH) 
 

2.3. PRZECIWZAPALNE WITAMINY C 
 

 15]. 
 

2.4. SYNTEZA KOLAGENU 

 
Kwas askorbinowy jest kluczowym kofaktorem podczas procesu syntezy 

 

z tego procesu  malondialdehyd   

askorbinowy w preparatach kosmetycznyc
in 

vitro

zmni  

in vivo 
osowaniu witaminy  

inhibitora metaloproteinazy  I (MMP-I) [11, 15].  
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2.5. SYNTEZAPOCHODNE KWASU ASKORBINOWEGO W PREPARATCH 

KOSMETYCZNYCH 

 

 

wynosi do                 

a
                                

C                           
-19]. 

 

 Kwas tetraizopalmitoilo-askorbinowy (VC-IP, INCI: Ascorbyl 
Tetraisopalmitate) (Rys. 13)  askorbinian sodu i lipofilowa prowitamina, 

- 2 przez 
keratynocy ; 

 Siarczan kwasu askorbinowego;  

 
(Rys. 14)  to pochodna kwasu askorbinowego rozpuszczalna w wodzie, 
wysoce stabilna przy neutralnyc
przeciwnowotworowe (promieniowanie UVB); 

  15)  
  

 Fosforan disodowo-izostearylowy 2-0 L-askorbinowy (VCP-IS-Na)  pochodna 
 

 Palmitynian askorbylu (Rys. 16)  Kwas etylaskorbinowy (L-Ascorbic acid 6-
-O-

etylo askorbinowy  inhibitor interleukiny 6 (IL-6) oraz tyrozynazy i TRP-2, 
redukuje reaktywne formy tlenu (RFT) jak 1O2, O2

-, OH i OOH. 

 Kwas L-askorbinowy 2-Glukozyd (Rys. 17) (AA2G, INCI : Ascorbyl 
Glucoside)   

 

[13, 16-19]. 
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Rysunek 13. -askorbinowego C70H128O10 (VC-IP),  

  
Figure 13. A structural formula of palmitoyl-ascorbic acid  C70H128O10 (VC-IP) in which R is an 

isopalmitate group  

 
 

 
 
Rysunek 14.   
Figure 14.   
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Rysunek 15. 6H6O9P.3Na  
Figure 15. A structural formula of sodium ascorbyl phosphate C6H6O9P.3Na  

 
 

 
 
 

Rysunek 16. 22H38O7  
Figure 16. The structural formula of ascorbyl palmitate C22H38O7  

 
 

 
 
Rysunek 17. 12H18O11  
Figure 17. The structural formula of ascorbyl glucoside C12H18O11  
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Kwas askorbinowy jest jednym z 

             

celu potwierdzenie ko
 

ultr
                

tworzeni

do zmniejszania syntezy enzym

 
W preparatach do stosowania miejscowego kwas askorbinowy wykazuje 

                 

masie dob

witaminy C w nanosomach i liposomach, co -
 Szereg pochodnych witaminy                

C pozwala  
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