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Rovid osszefoglalok

Az elhizas és sulyos elhizas elofordulasanak tendencidai nem és korcsoport alapjan ag

Egyesiilt Allamok gyermek és felnétt lakossdga kirében (2005-2006 és 2015-2016 kizitr)

Az Egyesiilt Allamokban az elhizott felnéttek szama az 1980-as évektdl kezdédden
folyamatosan emelkedik. Hales ¢s munkatarsai az elhizés el6fordulasi tendencidit vizsgaltak az
amerikai ifjasag és felndttek kdrében 2007-2008 és 2015-2016 kozott. A Nemzeti Egészséget
¢s Taplalkozéast Vizsgaldo Tanulmany (National Heralth and Nutrition Examination Survey,
NHANES) komplex, tobblépcsds valoszinliségi terv alapjan végzett keresztmetszeti felmérés a
polgari, szabadon €16 lakossag korében. A valaszadasi arany 2007-2008-ban 75,4%, a 2015-
2016 években 58,7% volt. A 20 évnél iddsebb felnéttek esetében a taplaltsagi allapotot a
testtomegindex alapjan allapitottak meg. Az elhizast 30 kg/m? feletti, a sulyos elhizast 40 kg/m?
feletti BMI értékekkel jellemezték. A 2-19 éves gyermekek illetve fiatalok esetében elhizasrol
beszéltek, amennyiben a BMI érték a nemre €s korra jellemz6 95-0s, stlyos elhizasrol, ha a
120-as percentiles érték felett helyezkedett el. A fiatalok kdrében az elhizas aranya 2007-2008
kozott atlagosan 16,8%, mig 2015-2016-ban 18,5% volt. Nemek és korcsoportok szerint
lineéris tendencia nem volt kimutathat6. Az elhizas eléfordulasa a 2-5 éves gyermekek kérében
azonban négyzetes tendenciat mutatott, a 2007-2008-as 10,1% -rol 2011-2012-ben 8,5% -ra
csokkent, majd 2015-2016 kozott 13,9%-ra emelkedett. Felndttek korében az elhizas
gyakorisaga 2007-2008 és 2015-2016 kozott 33,7%-r6l 39,6%-ra emelkedett. Az elhizés
prevalenciaja ndknél, illetve 40-59 éveseknél, valamint a 60 év felettieknél nétt, mig a stlyos
elhizas — amely szintén emelkedd tendenciat mutatott (5,7%; 7,7%) — a 20-39 és 40-59 éves
férfiak és ndk korében volt megfigyelhetd. Felndttek esetében a korrigalt modell a stlyos

elhizas tekintetében is jelentds linearis tendenciat mutatott.

Craig M. Hales, Cheryl D. Fryar, Margaret D. Carroll, David S. Freedman, Cynthia L. Ogden (2018) Trends in
Obesity and Severe Obesity Prevalence in US Youth and Adults by Sex and Age, 2007-2008 to 2015-2016. JAMA.
March 23, 2018. doi: 10.1001/jama.2018.3060




A D-vitamin hidnya metabolikus szindromdhoz tarsul posztmenopauzaban

A tanulmany sordn megvizsgaltak, hogy a posztmenopauzaban 1évé nék antropometriai €s
klinikai adatai (Osszkoleszterinszint: HDL, LDL; trigliceridek, gliikdoz, inzulin ¢és
25-hidroxi-D-vitamin [25-(OH)-D]) alapjan talalhat6-e¢ 6sszefliggés a D-vitamin hidnya és a
metabolikus szindréma kialakuldsa kozott. A vizsgalt 463 nébdl 415-en hipovitaminozisban
szenvedtek, ezek koziil 151-nek (32,6%) elégtelen és 164-nek (35,4%) pedig hidnyos volt a
szérum 25-(OH)-D szintje. Az alacsonyabb szérum 25-(OH)-D szint magasabb koleszterin,
triglicerid, inzulin és HOMA-IR szinttel jart egyiitt. A hipovitamindzist mutatdé nék korében a
metabolikus szindroma 57,8%-ban, mig a normal 25-(OH)-D szintet eléré ndk esetében 39,8%
-ban volt megallapithat6. Tobbvaltozos logisztikai regresszid analizis alapjan az alacsony 25-
(OH)-D szint (<30 ng/ml) szignifikans 0sszefiiggést mutat a metabolikus szindromaval, magas

triglicerid és alacsony HDL szinttel.

Eneida Boteon Schmitt, Jorge Nahas-Neto, Flavia Bueloni-Dias, Priscila Ferreira Poloni, Claudio Lera Orsatti,
Eliana Aguiar Petri Nahas (2018): Vitamin D deficiency is associated with metabolic syndrome in postmenopausal
women. Maturitas. 2018;107: 97-102

Allati eredetii egyszeresen telitetlen zsirok kapcsolata az éGsszes és kardiovaszkuldris

betegségekbol adodo halalozassal

A tobb vizsgalatot roviden ismertetd cikkben a novényi és allati eredetli zsirok bevitele €s a
kardiovaszkularis betegségek illetve azokbol adodo haldlozas dsszefiiggését foglalja ssze a
szerz6. Az ismertetOben azok a vizsgalatok szerepelnek, melyek alapjan elmondhato, hogy a
novényi alapu élelmiszerek fogyasztasa, igy az ezekkel bevitt zsirok, hangsulyozottan az
egyszeresen telitetlen zsirsavakat tartalmazoé zsirok jelentds mértékben csokkentik az dsszes és
sziv- és érrendszeri megbetegedések kockdzatat, illetve az ebbdl adédd mortalitast az allati
eredetli egyszeresen telitetlen zsirokkal szemben. A szerzé altal kiemelt Guasch-Ferré
tanulmany alapjan a novényi eredetli egyszeresen telitetlen zsirok fobb forrasai az oliva olaj, az
olasz salata dresszing, mogyord, mogyorovaj és az olajos magvak, az allati eredetii egyszeresen
telitetlen zsirok fobb forrdsai a marhahus, a cheddar sajt, vaj, kolbaszok (bologna),

hustermékek, valamint a sertéshus.

Nany A Melville (2018): Animal-Based Monounsuturated Fats Linked to Total, CVD Mortality.

https://www.medscape.com/viewarticle/894598 print
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Foldrajzi  és  tarsadalom-gazdasdagtani  kiilonbségek  élelmiszerfogyasztasban  és

tapanyagbevitelben: négy europai orszdg osszehasonlitisa

Az  utébbi  években a  kozegészségiigyi  célkitizések  és  tevékenységek
egyre inkabb elismerik az élelmiszerek, élelmiszergyartas és €lelmiszerfogyasztas éghajlatra
gyakorolt negativ hatésat, valamint azt, hogy foglalkozni kell
az ¢lelmiszer-éghajlat egymadasra hatdsdval. Ezt a SUSFANS projekt ismerteti
(Szamitasok, Modellek és Elérejelzések az Eurdpai Fenntarthaté Elelmiszer- és Taplalkozasi
Biztonsagért; Metrics, Models and Foresight for European SUStainable Food And Nutrition
Security) A SUSFANS projekt kidolgozza az étrendek statusz-quo-jat és ez alapjan a kornyezeti
szempontbol optimalizalt, fenntarthatd, egészséges, megbizhatd gyartast dolgoz ki. Jelen
tanulmany négy eurdpai orszag (Olaszorszag és Franciaorszag, illetve Dania és Csehorszag)
taplalékfogyasztasat irja le, amely segiti a kornyezettudatosabb taplalkozés kialakitasat. A
lakosok egyéni szintii étrendi beviteli adatait orszdgosan reprezentativ felmérésekbdl nyerték.
Az energia-standardizalt taplalékfogyasztast ¢és tapanyagbevitelt két véletlenszeriien
kivalasztott nap atlagabol szamitottak ki. Jelentds kiilonbségeket kaptak gyiimolcs-, zoldség-,
hal-, tejtermék-, cukros tiditditalok és alkohol-fogyasztas tekintetében. Olaszorszag, melyre a
mediterran étrend jellemzd, mutatta a legmagasabb z6ldség-, gyliimolcs- és halfogyasztast, és a
legkevesebb alkoholfogyasztas. A dan lakosok fogyasztottak a legtobb tejterméket, cukros
iditoitalt, és alkoholt. A hiivelyesekbdl, olajos magvakbdl mind a négy vizsgalt orszagban
keveset fogyasztottak, azonban viszonylag sok voros hust és husterméket ettek. Az élelmiszerek
fogyasztasa nem csak orszagok kozott, de orszagon beliil is, tarsadalmi-gazdasagi helyzettdl,
nemt6] fiiggden kiilonboz6 volt. Altalanosan elmondhaté, hogy a magasabb tarsadalmi helyzetii
lakosok, illetve a ndk altalaban tobb halat, olajos magvat, ezzel egyiitt kevesebb vords hust és
husterméket fogyasztanak. Tapanyagok tekintetében mind a négy orszagban alacsony volt a
rost, illetve a D-vitamin, Dania kivételével pedig elégtelen volt a kalium és magnézium bevitele.
Dénidban az E-vitamin, Csehorszadgban a folsav napi mennyisége volt alacsony. Az egy foére
jutd élelmiszer-ellatasi adatokon tilmenden az egyéni szintll taplalkozasi adatok betekintést
nyUjtanak az étkezési szokasok heterogenitdsdba, ami kulcsfontossagi az egészséges ¢és

kornyezetbarat étrend kialakitasahoz az eurdpai polgarok szamara.

Elly Mertens, Anneleen Kuijsten, Marcela Dofkova, Lorenza Mistura, Laura D’Addezio, Aida Turrini,
Carine Dubuisson, Sandra Favret, Sabrina Havard, Ellen Trolle, Pieter van't Veer, Johanna M. Geleijnse (2018):
Geographic and socioeconomic diversity of food and nutrient intakes:
a comparison of four European countries. European Journal of Nutrition. https://doi.org/10.1007/s00394-018-
1673-6



https://doi.org/10.1007/s00394-018-1673-6
https://doi.org/10.1007/s00394-018-1673-6

Kokusz-, olivaolaj illetve vaj hatasanak vizsgalata kardiovaszkularis kockazati tényezokre

Telitett zsirsavak talzott bevitele miatt megemelkedhet a vér alacsony siirtiségii lipoprotein
koleszterin (LDL-C) szintje, amely a koszortér-betegség egyik {6 rizikofaktora. Ezért fontos
tudni, hogy kiilonb6z0 zsirsavosszetételii zsirok milyen mértékben befolyasoljak a kedvezdtlen
biokémiai paramétereket a vérben. A tanulmany soran 50-75 éves egészséges férfiak és ndk vér
lipidszintjét, zsireloszlast, anyagcseremarkereket, valamint testtomegvaltozasat vizsgaltdk
négy hétig tartd, napi 50 g kokuszolaj-, vagy olivaolaj-, illetve sotlan vajbevitel mellett. A négy
hét letelte utan a vajat fogyasztok korében szignifikansan magasabb LDL-C értéket mértek a
kokuszolajat, illetve olivaolajat fogyasztokkal szemben, mig a névényi zsiradékot fogyasztd
csoportok kozott az LDL-C szintjének valtozadsdban nem volt jelentds kiilonbség. Ugyanezt a
tendenciat figyelték meg az 0Osszkoleszterinszint/HDL-C ardny véltozasa soran is. A
kokuszolajat fogyasztok esetében szignifikansan emelkedettebb HDL-C szintet mutattak ki,
Osszehasonlitva a masik két csoporttal. Testtomegvaltozas, testzsir arany, ¢hgyomri vércukor
szint, valamint vérnyomds értékek nem valtoztak jelentésen egyik csoportban sem.
Elmondhatod, hogy a kokuszolaj, a vaj foleg telitett zsirsavakat tartalmaz, mégis eltér élettani

hatast gyakorolnak. Fontos az étel, amivel fogyasztjak, illetve az ételkészités technologia.

Kay-Tee Khaw, Stephen J Sharp, Leila Finikarides, Islam Afzal,
Marleen Lentjes, Robert Luben, Nita G Forouhi (2017): Randomised trial of coconut oil, olive oil or butter on
blood lipids and other cardiovascular risk factors in healthy
men and women. BMJ Open. 2018; 8: e020167. doi:10.1136/bmjopen-2017-020167

Docosahexaénsav (DHA) szupplementdcio a terhesség alatt

A terhesség alatti DHA bevitel, valamint a sziiletést kdvetd optimalisabb testosszetétel kdzotti
Osszefiiggést (alacsony testzsirszazalék, nagyobb zsirmentes testtdmeg) tobb megfigyeléses
vizsgalat allapitotta mar meg, ugyanakkor ezt az osszefliggést randomizalt, klinikai vizsgalat
keretében eddig nem sikeriilt alatdmasztani, bizonyitani. A vizsgalat célja az elobb emlitett
intauterin DHA-szupplementacio és a testosszetétel kozotti kapcsolatok randomizalt, klinikai
vizsgalata volt. A mintan elvégzett linedris regresszid igazolta, az eddigi megfigyeléses
kutatasok eredményeit, tehat a DHA szupplementacid és a rendezett DHA statusz pozitivan

befolyasolta a gyermekek testosszetételét, kiilonos tekintettel a zsirmentes testtomegre.

Brandon H Hidaka, Jocelynn M Thodosoff, Elizabeth H Kerling, Holly R Hull, John Colombo, and Susan E
Carlson (2018) Intrauterine DHA exposure and child body composition at 5 y: exploratory analysis of a
randomized controlled trial of prenatal DHA supplementation. Am J Clin Nutr. 107:35-42.




Voros hus és feldolgozott hus fogyasztasanak hatdisa a nem-alkoholos eredetii zsirmdjra és

inzulinrezisztencidra

A voros hus és feldolgozott hus fogyasztasa, valamint a kronikus betegségek kialakulasanak
kapcsolatat (pl.: 2-es tipusi diabétesz), mar tobb esetben vizsgaltdk. A has magas
hokezelésének kovetkeztében képzO6dd heterociklikus aminok (HCA) keletkezése oxidativ
stresszhez vezethet a szervezetben, mely feltételezi a nem-alkoholos eredetli zsirméj és az
annak kovetkeztében kialakuld inzulinrezisztencia lehetdségét is. Egy keresztmetszeti vizsgalat
keretén beliil felmért adatok alapjan a voros és feldolgozott htisok nagymértéki fogyasztasa
elésegitette a nem-alkoholos eredetli zsirm4j és az inzulinrezisztencia kialakuldsat. A magas
HCA bevitel 6nmagéban is kapcsolatba hozhat6 volt az inzulinrezisztencia kialakulasaval. A
szerzOk javasoljdk a voros és feldolgozott husok fogyasztdsanak limitalasat, egyéb husfélék
egészséges taplalkozasba beilleszthetd mennyiségének megtartdsat, valamint az ételkészités
soran a kiméletes elkészitési technoldgia (alacsonyabb hdfokon torténd fézés, parolas)

alkalmazasat.

Zelber-Sagi S, Ivancovsky-Wajcman D, Fliss Isakov N, Webb M, Orenstein D, Shibolet O, Kariv R. (2018) High
red and processed meat consumption is associated with non-alcoholic fatty liver disease and insulin resistance. J
Hepatol. 68(6):1239-1246.

Kutatas-modszertani evidencia lehet orokre a p<0,05 szignifikans eredmény?

A tudomanyos vizsgalatok kutatas-modszertani evidencia szintje (p érték) a legtobb esetben a
0,05 alatti értéket fogadja el szignifikans eltérésnek. Erdsebb kapcsolatok esetében elfogadottak
tovabba a 0,01 és a 0,001 értékii evidencia szintek is. Mindazonaltal tudjuk, hogy az evidencia
szint meghatdrozasa a kutaton mulik, valamint hogy az orvosi €s egészségtudomanyi kutatasok
tobb mint 90%-aban a 0,05 az elfogadott hatarérték. Az Amerikai Statisztikai Egyesiilet
felvetése alapjan az eddig alkalmazott evidencia szint (0,05) megbizhatosaga
megkérddjelezhetd és tobb esetben nem alkalmas a valtozok statisztikai eltéréseinek valid
megallapitasara. Az eltérések megitélésének hibaja pedig téves konkluziok levonasahoz
vezethet. Javaslatuk alapjan az 0j standard, mely megbizhatobb eltérési mutatoként szolgalna a
p<0,005. Az Uj evidencia szintre tett javaslat matematikai szempontbdl nagyobb
megbizhatosagi tartomanyt jelentene az egyes probak elvégzésekor, de még tisztazni kell, hogy
valojaban sziikséges lehet-e ilyen magas mértékii evidencia szint bevezetése a medicinaban?
Erre a kérdésre jovOben végzett tudomanyos kutatdsok evidencia szintjei adjak majd meg a

valaszt.

loannidis JPA (2018) The Proposal to Lower P Value Thresholds to .005. JAMA. 319(14):1429-1430.




A fizikai aktivitas és a mikrobiom kapcsolata

A mikrobiom és a szervezet metabolizmusanak kapcsolata ismert tény, valamint egyre tobb
tudomanyos publikacié olvashatd az étrend és a mikrobiom Osszefiiggéseirdl. Felvetodik a
kérdés, hogy a fizikai aktivitas, mint a szervezet anabolikus és katabolikus folyamatait nagyban
befolyasold tényezd, szerepet jatszik-e a mikrobiom 0Osszetételében, funkcionalitisaban.
Egyrészt hivatdsos atlétdk, masrészt 1l6 munkat végzék kontroll csoportjanak
Osszehasonlitasan alapuld kutatds eredményeként megallapitottak, hogy a sportolok fekalis
mikrobiom 0Osszetételének jelentds eltérései mellett, kiemelkedd kiilonbség detektalhatdo a
széklet metagenomikus és a metabolomikus anyagainak szintjeiben is. A vizsgalat tanulsaga

tovabb bdviti az étrend—fizikai aktivitdis—mikrobiom kapcsolat paradigmajat.

Wiley Barton, Nicholas C. Penney, Owen Cronin, Isabel Garcia Perez, Michael G. Molloy, Elaine Holmes, Fergus
Shanahan, Paul D. Cotter, Orla O’Sullivan (2018) The microbiome of professional athletes differs from that of
sedentary subjects not only in composition but particularly at the functional metabolic level. Gut. 67(4):625-633.

A vorosvérsejt Omega-3 zsirsav szintjének mortalitdasi és kardiovaszkularis dsszefiiggései

A Framingham Heart Study az egyik legismertebb, nagy mintan végzett, kardiovaszkularis
megbetegedést €s halalozast vizsgald tanulmany. Az EBM (Evidence-Based Medicine) egyik
elso, uttdrd, kohorsz tanulmanyaként tartjdk szamon. Eredményeit, utdtanulmanyait a mai
napig széles korben publikaljak. A Framingham Heart Study utétanulményaban vizsgaltak a
vorosvérsejtek omega-3 zsirsav telitettségének és a sziv- és érrendszeri megbetegedések
kialakulasanak oOsszefiiggéseit. A 2500 résztvevd eredményei alapjan elmondhato, hogy a
magas omega-3 zsirsavindexszel rendelkezOknek 34%-kal alacsonyabb halalozasi kockazata
van (barmilyen okbol kifolydlag: sziv és érrendszer, daganat, egyéb) és 39%-kal alacsonyabb
rizikoja a sziv- és érrendszeri megbetegedések kialakuldsara. Megallapitasuk alapjan az 6mega-
3 tipusu zsirsavak koziil a DHA-nak (docosahexaénsav) jelentésen nagyobb szerepe van ebben,
mint az EPA-nak (eikozapentaénsav) vagy az ALA-nak (alfa-linolénsav), mivel a teljes
koleszterin szintet is figyelembe véve a DHA magas szintje mutatott jelentds eltérést, javulast

a halalozasok szamaban, korképek kialakulasaban.

William S. Harris, PhD, Nathan L. Tintle, PhD, Mark R. Etherton, MD, PhD, Ramachandran S. Vasan, MD (2018)
Erythrocyte long-chain omega-3 fatty acid levels are inversely associated with mortality and with incident
cardiovascular disease: The Framingham Heart Study. J Clin Lipidol. 12(3):718-727.




Attekintés a szelénbevitellel kapcsolatos ismereteink jelenlegi allasarol

szerz6: Both Eszter Borbala

A szelén, amely az élettani folyamatokban szelenoproteinek és kis molekulatomegii
szelén-modosulatok formajaban vesz részt, esszencidlis nyomelem az emberi szervezet
szamara. Szik optimalis fiziologiai tartomanyabdl fakadéan a megfelelé mennyiségii és
moédosulati  szelénbevitel meghatarozasdhoz hozzdjaruld kutatdsok kiilonosen nagy
jelentéséggel birnak.

Egy adott foldrajzi terlilet lakossdganak szelénellatottsdga alapvetden a termdtalaj
szelénkoncentraciojatol fiigg. Finnorszag a szelénezett mutragyak hasznalatdval biztositja a
megfeleld szeléntartalmu élelmiszereket, ugyanakkor altalanossagban elmondhatd, hogy a
tobbi eurdpai orszagban €16 emberek nem rendelkeznek a szelenoproteinek optimalis
miikodéséhez sziikséges szelénszinttel [1].

A szelénbevitel nyomon kovetésének alapvetd kérdése a megfeleld biomarker
kivalasztasa. A vérplazma szelenoprotein-P koncentracidja elméletileg jol reprezentilja a
szervezet szelénellatottsagat, tekintve, hogy ez a fehérje felelds a szelén kiilonbozd szovetekbe
torténd szallitdsaért. Az utobbi években azonban tobb tanulmany rdmutatott arra, hogy az
ELISA modszerrel torténd meghatarozasok nem nyujtanak megbizhaté eredményt [2]. A
pontos meghatdrozast jelenleg a stabil izotop higitasos kapcsolt szervetlen tomegspektrometriai
modszer teszi lehetévé, amelynek hasznalata azonban a klinikai gyakorlatban ritka. Ebbdl
fakadoan az elmult években visszatértek a vérplazma Osszes szeléntartalmanak mérésére: a
szakirodalom az optimalis értéket 80-150 pg/L kozott hatarozza meg. 90 pg/L feletti vérplazma
szelénszint kizarolag szelenometionin bevitellel érhetd el, amely a metionin ,,pool”-ba keriilve
jarul hozza a szervezet szelénellatasahoz [3]. Osszevetésképpen, a finn termétalajok szelénes
miitragyazasanak 30 éven keresztiil torténd kovetkezetes alkalmazasaval és finomhangolésaval
a finn lakossag napi szelénbevitelénél 85 pug, mig a vérplazma szelénkoncentracioja esetében
110 pg/L idealis értékeket tudtak elérni [4].

Az Eurdpai Uniéo az étrend-kiegészitd piac szabalyozdsdban latja a megoldast:
rendeletben rogzitette, hogy milyen vegyiilet forméajaban és milyen aranyban tartalmazhatnak
szelént, valamint mindségbiztositasi szempontbdl eldirja a modosulat analitikai vizsgalatokat
[5] — azonban az EU alapvetéen az egyének sajat tudatossagara bizza, hogy gondoskodnak-e a

kiegyensulyozott szelén (és barmely méas nyomelem, vitamin, stb.) bevitelrdl.




Az optimalis szelénmennyiség felsd hatararél kiilonboz6 irodalmi adatok alltak
rendelkezésre. A 2013-ban lezarult, 15 éven keresztiil folytatott PRECISE klinikai kisérlet
szerint a még bizonyitottan nem karos, rendszeres napi szelénbevitel maximalis értéke 300 pg
[6]. Az optimalis tartomany alsé hataranak az EFSA éltal ajanlott napi beviteli értéket
tekinthetjiik, melyet 2014-ben emeltek meg felnéttek szamara 70 pg/nap értékre [7].

A szervezetbe juttatott szelén 6sszes mennyis€égén til a valodi szelénellatottsagot a szelén
modosulatok is befolyésoljak, hiszen a kiilonb6zé modosulatok eltérd biologiai felvehetd-
képességgel és hasznosulédssal birnak, sét ugyanazon médosulat felvételének mértéke is eltér
kiilonb6z6 élelmiszer ill. étrend-kiegészitok esetében. Kutatdsi tevékenységem fokuszaban a
szelénpotlasba bevonni kivant szelénakkumulalé névények szelénkomponenseinek azonositasa
all. Egyik mintank, a Kindban egyszerre fitoremedidcios célokra és étrend-kiegészitd ill.
takarmany-kiegészit6 eldallitasahoz termesztett Cardamine violifolia szelén hiperakkumulalo
ndvény 6 szelénvegyiileteként a szelenolantionint sikeriilt azonositani, melyet korabban sosem
mutattak ki él6 szervezetekben [8]. Az ehhez a vegyiilethez hasonldo modon, korabban fel nem
tart szelén komponensek azonositdsa a vegyliletek biologiai hozzaférhetdsége, esetleges
toxicitasa, stabilitdsa és a metabolizmusuk sordn keletkezd intermedierek szempontjabol
jelentdés — itt érdemes a human-élettani oldalrél toxikus aminosavak pl. djenkolsav (S,S-
metilén-biszcisztein) szelén mddosulatainak esetleges el6fordulasat megemliteni.

Szamos, a kiilonb6zd modosulatok bioldgiai felvehetdségére iranyuld vizsgalat zajlott le
a multban, amelyek eredményeit azonban az egyéni, azon beliil a bélmikrobiom oldalérél
mutatkozo kiilonbségek szamottevéen befolyasoltdk. Ennek a tényezOnek a jobb megértését
teszi lehetdvé a belga kutatok altal kifejlesztett SHIME (Simulator of the Human Intestinal
Microbial Ecosystem) technologia, amely a gyomortol a vastagbélig a teljes gasztrointesztinalis
rendszert leképezi. Ezzel az objektiv, reprodukalhatd rendszerrel végzett Osszeallitassal
szignifikans kiilonbséget mutattak ki kiilonb6zd étrend-kiegészitok illetve egyes szelénnel
dusitott ¢€lelmiszerek biologiai hozzaférhetdsége kozott, valamint megallapitottak, hogy a
vékonybélben nem felszivodd, megmarado szelént a vastagbél mikrobiomja hasznalja fel [9].
Az, hogy a bélmikrobiom esetleg célzott szelénellatdsa human élettani szempontbol hasznos-¢,

jelenleg még kutatas targyat képezi.
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A kozolt iras a szerzo elfogadott PhD kutatasi témaja a Szent Istvan Egyetem, Alkalmazott

Kémia Tanszéken, amely jelenleg folyamatban van.
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