FITOTERAPIAS TOVABBKEPZO FOLYOIRAT

2011. MARCIUSI SZAM

PELARGONIUM
SIDOIDES - EGY UJABB
NOVENYI CSODASZER,
VAGY TENYLEG
HATASOS?

MUSKATLIK
ES GOLYAORROK
A GYOGYASZATBAN

TAPLALEK
Nl .o,
GYOGYNOVENY?

ILLOOLAJOK
ES ILLOOLAJ-OSSZETEVOK
ELOFORDULASA ERTEKELO
MONOGRAFIAKBAN

ES A HAZAI FORGALOMBAN
LEVO GYOGYHATASU
KESZITMENYEKBEN

GYOGYNOVENYLEH ES GYOGYNOVENY ALAPU BESZITHENYER GYOGYASZATI ALRALTIAZASA



DH/\RM/\
F1Ora

FITOTERAPIAS TOVABBKEPZO FOLYOIRAT

IMPRESSZUM

SZERKESZTOBIZOTTSAG

Edry Ajandék, Gyurkovits Kalman,
Hohmann Judit, Kalabay Laszlo,
Kéry Agnes, Szabd Laszlo Gy,
Szendrei Kalman, Zupko Istvan
FOSZERKESZTO: Csupor Dezsé
KIADO: VVomelin Kft.

telefon/fax: 06-23-41-50-61

mobil: 06-20-290-76-30

e-mail: lapiroda@vomelin.hu
FELELOS KIADO:

a Vomelin Kft igyvezetdje
HIRDETESFELVETEL:

a kiadoban tel: 06-20-290-7800,
06-20-290-7581

E-MAIL: [apiroda@vomelin.hu
TORDELES, GRAFIKA

Hamvas Annamaria

NYOMDAI KIVITELEZES

Szo-Kep Kift.

MEGJELENIK:

minden negyedeév végen

6800 példanyban.

Terjesztés: téritésmentesen, postai
uton, cimlista alapjan az alapellatas
orvosai szamara.

Gyogyszereszek, gyogyszertari
asszisztensek részere megrendelhetd
a kiadoban, lapszamonként
bruttd 1690 Ft-os aron.

A kiado csak a szerkesztdseg

altal keszitett kdzlemenyekért
vallalja a felelésseget:

Bar a lapban kozolt pr cikkeket és
hirdetéseket a szerkesztéseg kelld
gondossaggal kezeli, azok
tartalmaert felelésseget nem vallal.
A folyoiratban kdzzétett valamennyi
irasos és a kiado altal keszitett
grafikai anyag kozlesi és sokszorositasi
joga a kiadot illeti meg.

ISSN 2062-6231

®+2011. MARCIUSI SZAM*c8

TARTALOM

BIZONYITEKOKON ALAPULO FITOTERAPIA

3 . Dr. Liktor-Busa Erika: Pelargonium sidoides
— egy Ujabb névenyi csodaszer, vagy tenyleg hatasos?

6. Dr. Babulka Péter: Muskatlik és golyaorrok a gyogyaszatban

8. Dr. Ipolyi-Topal Gitta: Hasznos és veszélyes informaciok
a gyogynoévenyekrdl az interneten

1 0 Dr. Csupor Dezs6: Mariatovis — MUlt, jelen, jovo

AZ ETREND-KIEGESZITO KESZITMENYEK SZEREPE AZ
EGESZSEGMEGORZESBEN ES A GYOGYASZATBAN

]2 . Dr. Gaspar Rébert: Taplalek vagy gyogynoveny?

AROMATERAPIA

]5 . Dr. Babulka Péter: llloolajok és illoolaj-6sszetevok eléfordulasa ertekeld
monografiakban és a hazai forgalomban lévd gydgyhatasu készitmeényekben




20 BIZONYITEKOKON ALAPULO FITOTERAPIA*C8

Pelargonium sidoides: EGY UJABB NOVENYI ,CSODASZER’
— VAGY TENYLEG HATASOS?

DR. LIKTOR-BUSA ERIKA
Department of Pharmacology, College of Medicine, University of Arizona
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Pelargonium sidoides tipikus pél-

da arra, hogy a népgydgydszatban

évszazadok Ota felfedezett szer
hogyan valhat a fitoterdpia bizonyitottan
hasznos részévé. Az alabbi kozlemény a
relevans klinikai vizsgdlatok eredménye-
it figyelembe véve rovid értékelést kivan
nytjtani a pelargonium-kivonat terdpids
alkalmazhat6sdgardl, kitérve a lehetséges
mellékhatasok €s interakciok kérdésére is.

A PELARGONIUM SIDOIDES
UTJA A NEPGYOGYASZATTOL
A MODERN FITOTERAPIAIG

A NOVENYI FORRAS PONTO

S ISMERETE

A novény felfedezése egy Charles Henry
Stevens nevii angol mérnoknek koszonhetd,
aki 1897-ben orvosai tandcsdra Dél-Afrika-
ba utazott, hogy egyre silyosbodé tbc-jét
az afrikai tiszta hegyi levegdvel orvosolja.
Ott taldlkozott egy bennsziilott zulu gyo-
gyitéval, aki egy helyi novény gyokerének
fézetével kezelte. Allapotdban hirom hénap
utdn jelentds javulds kovetkezett be, amit
Stevens a novény jotékony hatdsdnak tulaj-
donitott. Késébb, Anglidba visszatéve ,,Um-
ckaloabo, Stevens’ Consumption Cure”
néven forgalmazni kezdte az Afrikdban
felfedezett novény kivonatat*. Habar a Brit
Orvosi Tarsasag tobbszor is csaldssal vadol-
ta Stevenst a kivonat eredetének bizonyta-

lansdga miatt, készitménye Anglidban rend-

kiviil népszerti volt az 1900-as évek elején a
tbe kezelésében.

A kivonat hatdsossagarél a korabeli orvosi
folyéiratok is tobb esetben beszamoltak. Az
1920-as évektdl kezdve A. Sechehaye svijci
orvos Stevens kivonatdval kezelte tbc-s bete-
geit. A majd egy évtizedes, kozel 800 beteget
érint$ terdpia sordn Sechehaye arra a kovet-
keztetésre jutott, hogy az akut és malignus
esetek kivételével a kivonat hatdsosnak bi-
zonyult, s az eredményességet a kivonat an-
tibakteridlis hatdsdval kapcsolta 6ssze.

A meglepben jo orvosi tapasztalatok és a
tobbszori probdlkozds ellenére a kivonat
pontos eredete 1977-ig ismeretlen maradt. S.
Bladt, amiincheni egyetem munkatarsa a ‘70-
es években igazolta, hogy az Umckaloabo a
Pelargonium sidoides és/vagy a Pelargonium
reniforme extraktuma. A késébbi vizsgalatok
aldtdmasztottdk, hogy a két faj morfolégiai-
lag minimdlis, kémiai Osszetételében azon-
ban nagyobb mérték eltérést mutat (1).

A Pelargonium Pelargonii radix néven 2007-
ben kertilt be az Eurépai Gyodgyszerkonyvbe.
Az eurdpai hatésag mindkét emlitett faj alkal-
mazasit engedélyezi, bar a farmakoldgiai és
klinikai vizsgélatok tobbségét a Pelargonium
sidoides gyokérkivonataval végezték.

A HATASERT FELELOS KOMPO-
NENSEK AZONOSITASA - STAN-
DARDIZALT EXTRAKTUM

A novénykémiai kutatdsok egyik alapvetd
célja a novényi extraktumok bioldgiai ha-

tasaiért felel6s komponensek azonositisa.

Habdr a hagyomdnyos névényi gyogyszer kategoriaban hazdankban az elsok kozott re-
gisztraltdk a dél-afrikai muskatli (Pelargonium sidoides) gydkerének kivonatdt, a hazai
forumokon kevés szo esett eddig annak terdpids szerepérol. A névényt mar a szdzadfor-
dulé Europdja is ismerte, de alkalmazasa évtizedeken dt feledésbe meriilt, majd a ‘80-as
évektol kezdodden elobb intenziv novénykémiai, késobb fitoterdpids kutatdsok targydva
valt. A Pelargonium ma mdr a modern fitoterdpia eszkoztardt gazdagitja, mivel tobb

klinikai vizsgalat igazolja hatdsossdgdt bizonyos felso légiiti betegségek kezelésében.

A Pelargonium gyokérkivonat jellemzd ve-
gyliletei a kumarinok, azoknak is elsGsorban
A két

Pelargonium faj extraktuma részben eltéré

magasan oxidalt szdrmazékai.
szerkezetli kumarinokat tartalmaz, ebbdl
adodik a karakterisztikus és ma mar kony-
nyen azonosithaté kémiai kiilonbség.
Annak ellenére, hogy a kumarinok a
Pelargonium extraktum tipikus kompo-
nensei, a kivonat farmakoldgiai aktivitdsa
csak részben magyardzhat6 ezen novényi
vegyiiletek jelenlétével. Ahogy az a nvényi
kivonatok esetén gyakran el6fordul, a
Pelargonium  kivonatdnak farmakolégiai
hatdsa is valdszintileg tobb komponens
egyiittes aktivitdsabol ered.

Modern fitoterdpids alkalmazasdban jelentGs
el6relépést jelentett a P. sidoides gyokerébdl
eléallitott, EPs®7630-nak nevezett, standar-
dizélt extraktum bevezetése. A preklinikai
és a klinikai vizsgalatok értékelésében és
Osszehasonlitdsdban konnyebbséget jelent,
hogy az ismert és dlland6 Osszetételd EPs®
7630-at alkalmaztdk a farmakoldgiai vizs-
gélatok tobbségében és — szinte kivétel nél-
kiil — valamennyi humén tanulményban.

A NEPI GYOGYASZATBAN MEG-
FIGYELT HATAS FARMAKOLO-
GIAI IGAZOLASA

Az elmult évtizedekben szdmos kutatécso-
port foglalkozott a Pelargonium-extraktumok
farmakoldgiai  aktivitdsdnak
Mindkét faj gyokérkivonata — az EPs®7630
és az izolalt kumarinok egyardnt — mérsékelt

tisztazasaval.

*A Pelargoniumot az dslakosok az umckaloabo névvel illették — amelynek jelentése kohoges, mellkasi fajdalom —, utalva ezzel a noveény tradicionalis felhasznalasi terUleteire.
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antibakteridlis hatdst mutatott Gram-pozitiv
és -negativ baktériumtorzseken. A viszony-
lag moderdlt baktériumellenes hatds 6nma-
gdban nem nydjtott elegendd magyarazatot
a vizes-alkoholos kivonat klinikai hatdsos-
sdgdra. Késébbi vizsgédlatok azonban igazol-
tak, hogy a P. sidoides extraktuma gétolja a
bakterialis adhéziot, fokozza a cilidris aktivi-
tast, ezzel csokkenti a bakteridlis koloniz4cié
mértékét. Tovabba a fagocitdzis fokozdsa €s
a makrofdg funkcidk stimuladldsa (TNF-a,
interleukinok felszabadulasanak novelése)
révén a Pelargonium-kivonat indirekt tton is
mérsékli a bakteridlis fert6zés terjedését. Can-
dida albicans és HSV-1, HSV-2-torzseken
igazoltdk, hogy az extraktum antifungdlis €s
antiviralis hatéassal is rendelkezik (2).

A preklinikai vizsgalatokrol dsszességében
elmondhatd, hogy a megfigyelt farmakol6-
giai aktivitds raciondlis alapot nyujt a hu-
mdn terdpids alkalmazashoz.

KLINIKAI VIZSGALATO

- A HATASOSSAG ERTEKELESE
Az EPs®7630 klinikai hatdsossdgdnak tesz-
telésére 2003-2008 kozott négy placebo-
kontrollos, randomizalt, kettGs vak klinikai
vizsgdlatot végeztek kozel 800 felndtt, akut
bronchitisben szenvedd paciens bevonasa-
val. A vizsgélatokban az EPs®7630-at napi
3x30 cseppes adagban alkalmaztdk. A bete-
gek tiineteit az tin. Bronchtitis Severity Score
(BSS) szerint osztalyoztdk, amely a bronchi-
tis legfdbb tiineteinek (kohogés, kopetiirités,
kohogés alatti mellkasi fajdalom, nehéz-
1égzés) gyakorisdgit €s sulyossagit egy Ot
fokozati skdldn méri. A vizsgilatok elséd-
leges kritériuménak a BSS csokkenésének
mértéke a kezelés hetedik napjatdl szamitott.
A BSS mind a négy klinikai tanulmdnyban
szignifikdnsan nagyobb mértékben csokkent
az EPs®7630-cal kezelt betegek esetén, mint
a placebdval kezelt pacienseknél. A mdsod-
lagos kritériumok figyelembe vételekor is
hatdsosabbnak bizonyult az EPs®7630. A
pelargonium-terdpidt minden vizsgalat jol
toleralhatonak talalta, a mellékhatasok te-
kintetében nem volt szignifikdns kiilonbség
a két kezelt csoport kozott (3).

Schulz és mtsai 2008-ban egy Osszehason-
lit6 klinikai vizsgilatban az EPs®7630
harom kiilonb6z6 dézisat (10, 20, 30 mg
EPs®7630-tartalmi tabletta, naponta 3X)
adagoltak felnétt, akut bronchitisben szen-
vedd betegeknek (405). A placebdval ossze-

vetve mindhdrom dézis esetén szignifikdnsan
nagyobb mértékii csokkenést tapasztaltak a
BSS-ben a kezelés végén, de az EPs®7630-
cal kezelt csoportok kozott nem volt szigni-
fikdns kiilonbség (4).

Tovabbi nyilt, nem kontrollalt klinikai vizs-
gélatok is fellelhet6k a szakirodalomban,
melyek hasonlé pozitiv eredménnyel zarul-
tak, de objektiv értékelésiiket gatolja a kont-
rollcsoportok hidnya.
Egy-egy placebokontrollos, randomizalt,
kettdés vak klinikai vizsgdlat szdmol be
rhinosinusitisben és kozonséges natha-
ban szenved$ felndtt betegek (103/103)
EPs®7630-cal valé kezelésében szerzett
Mindkét
BSS-hez hasonl6 skdldt alkalmaz a tiine-

tapasztalatokrol. tanulminy a
tek kvantifikdldsdra, és mindkét vizsgdlat
a tiinetek nagyobb mértékil csokkenésérdl,
valamint a betegek gyorsabb felépiilésérdl
szamol be az EPs®7630-kezelés alatt (5-6).
A Pelargonium sidoides klinikai relevancid-
jarol sz616 Cochrane tanulméany azonban fel-
hivja a figyelmet a fenti vizsgédlatok néhany
hidnyossdgdra. A szerz6k a vizsgdlatokban
alkalmazott BSS-skdldt nem tekintik validalt
mérési mddszernek (meg kell azonban je-

gyezni, hogy a bronchitis tiineteinek mérésé-

re nem létezik validalt médszer), és siirgetik
az akut bronchitis terdpidjdban mar alkalma-
zott szerekkel valé Osszehasonlité klinikai
tanulméanyokat. A Cochrane 0Osszefoglald
végs6 konklizidja, hogy az EPs®7630 alkal-
ra. A masik két, vizsgalt felsd légiiti betegség
esetén tovabbi klinikai vizsgélatokat tartanak
sziikségesnek a P. sidoides kivonat megala-
pozott alkalmazasahoz (7).

KLINIKAI TAPASZTALATOK
GYERMEKEK KEZELESEBEN
Kamin és mtsai az EPs®7630 ddzisanak
megdllapitdsa céljabol 399, 6-18 év kozot-
ti, akut bronchitisszel diagnosztizalt beteget
kezeltek a kivonat hdarom kiilonb6z6 do6zi-
saval. 30, 60, 90 mg EPs®7630-tartalm,
illetve placebo tablettdt adagoltak naponta;
random mdédon, nem, életkor, illetve testsuly
szerinti elrendezésben. A terdpids vélaszt ér-
tékelve — amelyet a mar el6z6ekben emlitett
BSS alapjan szamoltak — a 60 €s a 90 mg-os
csoport mutatott szignifikdns kiilonbséget a
placebdhoz képest (8).

Tovabbi két kettés vak, randomizalt, pla-
cebokontrollos vizsgdlatban életkor szerin-
ti elrendezésben adagoltdk az EPs®7630
folyékony kivonatat (1-6 év: 3x10 csepp,
6—12 év: 3x20 csepp, 12—18 év: 3x30 csepp)
600, akut bronchitisben szenved6 gyermek-
nek. Mindkét tanulmanyban a BSS értéke a
kezelt csoportban szignifikdnsan nagyobb
mértékben csokkent a kezelés végére, mint
a placebocsoportban (9-10).

Eddig egy randomizalt, kettds vak klini-
kai tanulmdnyban vizsgdltdk az EPs®7630
hatdsossdgdt nem Streptococcus okozta
tonsillopharyngitis terdpidjadban. 143, 6-10
év kozotti gyereket kezeltek napi 3x20 csepp
folyékony kivonat, illetve placebo adagola-
saval. A tiineteket (torokf4jds, duzzanat, nye-
1ési nehézség, 14z) egy négy fokozatd skdlan
értékelték (TSS). A placebdval Osszevetve
a kezelt csoportban szignifikdnsan nagyobb
csokkenést tapasztaltak a TSS értékekben a
kezelés végén, kisebb volt a remisszi6 ardnya
és lazcsillapitd alkalmazdsara is kevesebb
esetben volt sziikség (11).

LEHETSEGES MELLEKHATASOK
ES INTERAKCIOK

Az eddig publikdlt, 3500 felnéttet és kozel
3000 gyereket érintd klinikai vizsgdlatok a
Pelargonium-kezelést jol tolerdlhaténak ta-
laltdk és tobbségében csak enyhe, atmeneti,
elsésorban gastrointestinalis mellékhatdsok-
ol szdmoltak be. A novény kumarintartalma
miatt azonban felmeriilt néhany lehetséges
komolyabb mellékhatis. Allatkisérletek ered-
ményei alapjan bizonyos kumarinok méajkaro-
sit6 hatdssal rendelkeznek, a Pelargoniumra
jellemzd kumarinszdrmazékok azonban nem
mutattak hepatotoxikus hatdst. A humdin
adatok szerint a kumarinok 6 metabolikus

dtja normdlis méjfunkcidk esetén kizdrja a
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toxikus kumarinmetabolitok képz&dését. Az
EPs®7630-kivonattal végzett in vitro és in
vivo toxikoldgiai vizsgdlatok is igazoltdk,
hogy a kivonat nem hepatotoxikus.

A kumarintartalombdl ad6dé masik lehetsé-
ges mellékhatds a véralvadasi paraméterek
befolydsoldsa, az EPs®7630 azonban nem
volt hatdssal a kisérleti allatok véralvadasi
értékeire, sem az egyiitt adagolt warfarin
antikoaguldns hatdsira. Ez nem meglepd,
hiszen a novény kumarinjainak szerkezete
eltér a véralvaddsgitlé hatdssal rendelkezd
kumarinvegyiiletekétdl. A klinikai vizsgala-
tok egy részében tobb laboratériumi mutatd
mellett a koagulacids értékeket is figyelték,
amelyek nem mutattak szignifikdns valto-
zast. A WHO uppsalai mellékhatds-figyeld
kozpontjahoz 2002-2006 kozott 34.
Pelargoniumkezelés alatti allergids reakci6-
rol érkezett jelentés, valamennyi Németor-

szdgban fordult el. Az esetek tobbsége eny-

he bértiinetekkel jart, azonban két allergids
reakcié komolyabbnak bizonyult és ezen
betegek korhazi elldtdsra szorultak (12).
Conrad és mtsai kozleményiikben Osszeg-
zik az 1990 és 2003 kozott Pelargonium-
terdpia alatt észlelt mellékhatdsokat. Ezen
id6szakban 109 milli6, DDD-nek megfelel6
EPs®7630 keriilt forgalomba és 73 spontdn,
79 klinikai tanulmény alatt jelentkez6 mel-
lékhatas fordult elS. Tiznapos éatlagos ke-
zelési id6vel szamolva ez egy esetet jelent
100.000 péciensre vetitve. 1994 és 2003
kozott hét kritikus esetr6l szamoltak be, de
az ok-okozati Osszefiiggés az EPs®7630 te-
rapidval nem volt egyértelm (13).

A Pelargonium sidoides az ut6bbi évek mo-
dern fitoterdpidjanak jo példdja. A novényi
forrds pontos ismerte, jol definidlt osszeté-
tellel rendelkezd extraktum, farmakoldgiai
vizsgdlatok sorozata tette lehet6vé, hogy a
szintetikus gydgyszerekhez hasonléan egy

novényi kivonat klinikai vizsgalatok fa-
zisdba keriiljon. A dél-afrikai muskatli az
egyetlen gyogynovény, amely bizonyitottan
hatdsosan csokkenti a bronchitis tiineteit —
hasonlé komplex hatdst az egyes résztiine-
tek enyhitését célz6 szintetikus gydgyszerek
esetén sem irtak le. A jelenleg rendelkezésre
all6 adatok alapjan a pelargonium-kivonat
alkalmazdsa biztonsdgos, vita mindosz-
sze a gyermekkorban torténd alkalmazas
életkori korldtairdl és az adagoldsrdl van.
A hazankban forgalomban 1év6 két hagyo-
manyos novényi gyogyszer, az EPs®7630-
kivonatot tartalmazé Kaloba cseppek és az
ehhez hasonlé Osszetételli Peloid cseppek
hatéves kortdl alkalmazhatok. Az Eurdpai
Gydgyszerértékeld Hatdsdgndl jelenleg is
folyik a Pelargonium sidoides hatdsossaga-
nak vizsgélata, varjuk az djabb fejleménye-
ket és az egységes eurdpai dlldspont kialaki-
tasat ,,Pelargonium-iigyben”.
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double-blind, placebo-controlled multi-center trial with a herbal drug preparation from Pelargonium sidoides roots. J Clin Pharm Ther. 2010; 48: 184-91. 10. Schulz V. Akute Bronchitis — Kong-
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Conrad A és mtsai. Pelargonium sidoides-Extrakt (EPs® 7630): Zulassung bestatigt Wirksamkeit und Vertraglichkeit. Wien Med Wochenschr. 2007; 157: 331-6.

MUSKATLIK ES GOLYAORROK A GYOGYASZATBAN

DR. BABULKA PETER
Tarnics Oktato és Szolgaltato Bt.

A hires svéd természettudos, Carolus Linnaeus (1707-1778) a muskatli és golyaorr
fajokat egyarant a golyaaorrfélék csaldadjaba (Geraniaceae) sorolta. A két novénynem-
zetség (muskdtli: Pelargonium, gélyaorr: Geranium) szétvalasztdasa egy francia bota-
nikus, Charles Louis L’Heritier de Brutelle nevéhez fiizodik (1789).

gblyaorrfélék csalddjdba tizenegy novénynemzetség

tartozik, melyek koziil a legnépesebb a névad6 golya-

orr, kozel négyszdz fajjal, ezt koveti a muskatli nem-
zetség, mintegy kétszdzotven fajjal. A gélyaorr nemzetség fajai a
fold szinte valamennyi részén megtaldlhatok, ezzel ellentétben a
muskatlifajok tobbsége DéEl-Afrikdban honos. Ez utébbiak hibridi-
zacios nemesitése mar a XVIII. szazadban elkezdddott, €s részben
ennek koszonhetden valtak elterjedt és kedvelt kerti, 4gyds- €s bal-
konnovényekké (fontosabb tipusai: zonale v. kerti fajtdk, angol v.
nemes fajtak, borostyanleveld v. futé fajtik, illetve az illatos leveld

fajtak és vad fajok).

A hagyomdnyos gydgyaszatban szamos muskatli- €s gdlyaorrfajt
haszndltak az évszdzadok sordn, €s ezek koziil tobb bekeriilt a leg-
Ujabb kori novényi gydgydszati gyakorlatba is. A gélyaorrok koziil
ahazankban is honos nehézszagi gélyaorr (Geranium robertianum)
és a bolgar népi gydgyaszat kellemes illatu, ,,zdravec” néven ismert
novénye, a Geranium macrorrhizum emlithets. E16bbi virdgos haj-
tasait kordbban epebantalmak elleni teakeverékekben alkalmaztak,
utébbi leveleit és gyoktorzsét tobbféle célra is haszndljak, példaul
sebkezelésre.

A muskatli — bar a fajok tobbsége az afrikai kontinensen honos —

szamos faja és hibridje jutott el disznovényként mas kontinensekre



és valt ott a népi gydgydszatban is haszndlatos novénnyé. A citromil-

latd muskatli (P. odoratissimum) friss virdgos hajtdsait példdul tednak
elkészitve Peruban és Dél-Ecuadorban hasmenés, gyulladas, iziileti
panaszok és gyomorfajdalom kezelésére, helyileg pedig gyulladasok
és vérzések csillapitdsdra haszndljdk. A dél-afrikai népi gydgydszat-
bdl is szdmos példat ismeriink a kiilonb6z8 Pelargonium-fajok (P.
transvalense és P. triste — gyokér, P. bowkeri és P. sidaefolium —
levél) dizentériaellenes, valamint vesepanaszok, ldzas megbetegedé-
sek és menstrudcids panaszok elleni hasznélatirél (Utdbbi esetben
alkalmazott fajok: P. cucullatum, P. tragacanthoides, P. luridum, P.
grussularioides). Az afrikai népi gyégydszatban a legjelentSsebbek a
Pelargonium sidoides és a P. reniforme, melyeknek kedvezd hatdsait
a modern fitoterdpidban is hasznositjak.

A két novényféleség korabbi ,rokonsdgi kapcsolatdra” utalhat az,
hogy a kiilonb6z6 muskatlifajok (pl. P. zonale, P. odoratissimum),
és hibridek (pl. P. capitatum X P. radens, P. capitatum X P.
graveolens) leveleibdl, virdgaibdl és virdgos hajtdsaibdl vizgdz-
desztillacidval elGallitott ill6olajokat gerdniumolaj néven hozzak
forgalomba. Emellett az emlitett novényi részek kivonatait is hasz-
naljak a kozmetikai iparban. Az aromaterdpidban els6sorban az olaj
antimikrobidlis hatdsa miatt bérbantalmak kezelésére hasznaljak,
de vannak adatok a geraniumolaj nyugtatd, ellazulast el§segit6 ha-

tasardl is.
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HASZNOS ES VESZELYES INFORMACIOK A GYOGYNOVE-
NYEKROL AZ INTERNETEN

DR. IPOLYI-TOPAL GITTA
Haziorvos, Budapest

Kozhelyszamba megy, hogy az internet olyan mint a kés, amellyel kenyeret is lehet

vdgni, de élhetiink is vele.

~_7

Ugyantigy népszer(siteni lehet rajta hasz-
nos informacidkat (és ezt hiba lenne nem
kihaszndlni), mint ahogyan terjedhetnek
rajta haszontalan, s6t, nemegyszer karos
tévhitek, altudoményos félrevezetések is.
Az internet kivalo lehet6ség arra, hogy a
jol edukdlhat6 betegek megfeleld, hiteles
forrasbol szarmazé informaciokkal ellatva,
az otthon kezelhetS betegségeikkel ne ter-
heljék az egészségiigyi ellatérendszert, nem
beszélve a prevencid 6ridsi jelentGségérdl.
Az a propagandamunka, amit régebben va-
rosi rendezvényeken, klubokban végeztiink,
ma az interneten (is) kell, hogy folyjon. Ha
iizenetet akarunk eljuttatni az embereknek,
oda kell menniink ahol vannak.

A ma orvosanak azonban azt is tudomasul
kell vennie, hogy betege sok esetben eldszor
az interneten tdjékozdodik, mielStt a rende-
lésen megjelenne. Ervanyagaban pillanatok
alatt megtalaljuk ,,az interneten azt olvas-
tam” kezdetdi mondatokat. fgy a betegekkel
valé kommunikdciénkban mar nemcsak az
informdcidkozlésnek és utasitdsnak kell sze-
repelnie, hanem sokszor a meglevd (hamis)
ismeretei cafolatanak, illetve az érveken ala-
pulé meggydzésnek is. Ez egyrészt uj kihi-
vas elé allit benniinket a kommunikaciérdl

alkotott képiink djragondoldsdban, masrészt
j6, ha legalabb nagyjabdl tisztdban vagyunk
azzal a tudomdny-dltudomény egyveleggel,
amin betegeink ,,nevelkednek” (sok esetben
ugy, hogy még a nyolcadikos bioldgia sem
érhetd tetten a tuddstarukban, akar nyomok-
ban is). Lassunk néhany példat arra, honnan
és milyen tévinformdaciok érhetik el pacien-

seinket.

KOR-E-MAILEK

Pératlan ostobasdgok tudnak mémek*, mas

széval elektronikus korlevelek ttjan rovid

id§ alatt tobb szdzezer emberhez eljutni.

Stlyosbitja a helyzetet, hogy az e-mailben

kapott informéciét tematikus blogok vagy

akdr nagyobb portdlok is olykor véltozta-
tds nélkiil 4tveszik, anélkiil hogy a forrds
hitelességérdl meggydzddnének.

Az effajta kor-e-mailek néhdny kozos

jellemzgje:

-sehol egy utalds nagyobb szakmai foly6-
iratra, csupan homdlyos kutatdintézetek és
tuddsok szerepelnek hivatkozdsi alapként,

-nagy nyomtatott betlik és felkialtdjelek
fokozott haszndlata a nyomatékositas ked-
véért,

-elmaradhatatlan  kellékként valamilyen
Osszeeskiivés-elmélet arrdl, kiknek az ér-
deke, hogy ez az életbe viagd informécid
nem jut el az emberekhez,

- avégén kérés, hogy minél tobb ismerdsnek
tovéabbitsuk a levelez6listankrol.

A mémek egy jellegzetes példajat az alabbi-

akban eredeti formaban kozoljiik: ,,Volt egy

nagyon érdekes beszélgetés februdr 22-én a

Hir Tv-ben, Dr. Csdky Istvan professzorral

(Allatorvostudoméanyi Egyetem) beszél-

getett Pataki Eniké a SZOJA szerepérol.

Ugyanis tobb, mint egy éve mar Anglidban

felfigyeltek arra, hogy nemcsak a felndtt
sportoldk, de 13-14 éves gyerekek koziil is
évente 3-4-en halnak meg sportpalyan sziv-
elégtelenségben. Mivel a szivelégtelenség
okdt a boncoldsnal nem talaltdk, elkezdték
vizsgdlni, mi lehet k6z6s az dldozatokban.
Egyetlen ilyen volt: az étrendjiikben a Sz6-
ja! Ardnyos mennyiségti SZOJA (nem mel-
lékesen) 4-5-szor annyi néi nemi hormont
(vagy azzal azonos hatdsu alkaloidot) tar-
talmaz, mint 1 db antibébi tabletta. Ez férfi-
akra nézve még veszélyesebb, mint a nékre!
Ezek utdn, amerikai kutatdk elvégeztek egy
tesztsorozatot 30-30 egérrel (30 minta és 30
kontrollallat). A 30 kisérleti egér - melye-
ket SZOJAVAL etettek — MINDEGYIKE
elpusztult szivelégtelenségben. A kontroll
csoport, amely normal kajit kapott, semmi-
lyen problémét nem mutatott. A professzor
Osszerakta az informdcidkat, és javasolja,
vizsgéljak a sportoldkat étrendjiik vonatko-
zdsdban is. A végén, csak mint érdekessé-
get megemlitette, hogy az allergids megbe-
tegedések Oridsi méretlire novekedésének
kezdete szignifikdnsan egybeesik a SZOJA
fogyasztdsdnak éltaldnossd valdsaval.”

A széja szerepérdl talan a Pharma és Fl6-
ra hasibjain mdskor részletesebben olvas-
hatunk, most maradjunk a mémek elem-
z€sénél. Az ,ardnyos mennyiségl széja”
kifejezésnél nem deriil ki mekkora ez az
ardny, marmint ami az egy antibébitabletta
négy-otszorosének megfeleld6 mennyiségi
hormont tartalmazza (egy fasirtnyi vagy
egy iiltetvény éves hozama?), de azért jol
hangzik. Az is kimaradt a cikkbdl, hogy a
Coloradéi Egyetem munkatdrsai ezt a ki-
sérletet génkezelt, mesterségesen elidézett
hypertrophias cardiomyopathidban

szenvedd egereken végezték (2), s hogy

* Az internetes mém kifejezeés egy neologizmus, mely egy olyan kifejezeést vagy fogalmat takar, ami divatszertien terjed embertdl emberig az interneten. Egy digitdlis f&jl vagy hiperhivatkozas terjesz-
tése egyik szemelytdl a tobbiek felé az internet nyujtotta lehetdsegekkel, peldaul e-mailen keresztul, blogokon, kapcsolatepitd oldalakon, azonnali Gzenetkildd szolgaltatasok segitseégével (1)
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ez a betegség egyébként is haldlos. A ku-
tatds vezetSje pedig a kovetkezSt nyilat-
kozta a Science Dailynek, (2006-os cikk
egyébként): ,,I don’t think normal, healthy
people should be alarmed by the results
of this study” azaz: ,,nem gondolom, hogy
normél, egészséges embereknek ezektdl az
eredményekt6l meg kellene ijedniiik”(3).
Az eredeti kozlésben nem esik sz6 elpusz-
tult egerekrdl sem.
MARKETINGSZOVEGEK

Szamtalan gyégyndvényes vagy mds ha-
téanyagi étrend-kiegészit6 van forgalom-
ban. Nagy résziik offline (hagyomanyos
kereskedelemben) is elérhetd, sokuk csak
multi-level marketing (MLM) részeként
és vannak csak webdruhdzban vésdrolhatd
termékek is. Akar online akar offline az ér-
tékesités, a szerek hatdsairdl tobbnyire tala-
lunk lefrasokat a vildghdlon. Nyilvanvaléan
etikai kérdések is felmeriilnek, hiszen a for-
galmaz6 j6l felfogott anyagi érdeke fiiz6dik
ahhoz, hogy 1.) minél t6bb embernek sziik-
sége legyen a termékére, azaz az adott ter-
mék minél tobb bajra jé legyen; 2.) minél
sOtétebb szinben tiintesse fel azt a jovot, ami
var rank a terméke nélkiil. De vajon 1.) hol
és ki bizonyitotta a terméknek tulajdonitott
hatast? 2.) tényleg nélkiilozhetetlen-e az
egészségiink megdrzéséhez?

Tipikus példa az Aloe vera, de hosszan
lehetne folytatni a sort a kiilonféle gydgy-
novényeknek tulajdonitott hatdsokrdl, és
kiilon fejezetet érdemelne a daganatos
betegek szdmara kinalt szamos csodaszer
is, melyek felszdmoldsa fogyasztévédelmi
feladat lenne.

NAGYOBB, VEGYES PROFILU
(FOLEG NOI) PORTALOK
EGESZSEGUGYI ROVATAI

J6 példa a fekete nadélyt§ alkalmazasaval
kapcsolatos pontatlansdg: ,.frissen (a sebre
felhelyezve), borogatds/kendcs formdjdban
(randulds, visszértagulat, vénagyulladas,
égési sériilés esetén); f6zet vagy kivonat for-
mdjiban (szemborogatdashoz, akne esetén);
tea formdjdban (kohogés, torokgyulladas,
gyomor/bél panaszok esetén)” irja az ideal.
hu. A femina.hu a kovetkezd Osszetételid
teat javasolja gyomorfekély kezelésére: 1
rész aprébojtorjan, 1 rész ezerjoft, 1 rész

fekete nadalytd, 1 rész nyarfalevél.

Ezzel szemben a fekete naddlytd belsleges al-
kalmazasa ellenjavallt, mivel akut majvéna-el-
z4r6dést okozhat, hosszitdvon hepatotoxikus,
Még

készitményekbdl is érdemes olyat vélasztani,

karcinogén  hatésu. kiils6leges
ahol feltiintetik a pirrolizidin-alkaloidok kon-
centracidjat. Hazilag készitett tea fogyasztasa
egyenesen tilos, éppen ezen anyagok mennyi-
ségének bizonytalansdga miatt (4).

A néi portidlokhoz kapcsolédé férumokon
szintén komoly rizikét jelent, hogy vad-
idegen emberek osztogatnak egymdsnak
ellendrizhetetlen eredeti és megbizhat6sa-
gl egészségiigyi tandcsokat.

POZITIV PELDAK

A teljesség igénye nélkiil vegyiink pér ol-
dalt, akik mdr haszndljdk az internetes t4jé-
koztatdsban, s6t kozosségi médidban rejlé
lehetGséget.

TEMATIKUS BLOGOK
LAIKUSOKNAK:

Elmedoktor, az elérhetd pszichiatria (http://
elmedoktor.hu). A pszichidter kollégand cél-
ja érdekes témadkat, kozérdeklddésre szdmot
tarté problémdkat megbesz€lni és megoldasi
lehetdségeket is kindlni. ,,Szeretném felleb-
benteni a misztikum fatyldt az elmegydgy-
aszatrdl és kozelebb hozni ezeket a betegsé-
geket és korképeket.” frja bemutatkoz4sdban.
Blog (http://jobbulast.com):

célkittizése, hogy a leggyakoribb, haziorvosi

Haziorvos

rendelSbe tartozé gondokkal foglalkozzon.
Olvasményos és kozérthet6 formdban dol-
gozza fel a problémakat, kiilonos hangsulyt
helyezve a megel6zésre. A blog profiljahoz
hozzétartozik a raciondlis fitoterdpia, illetve
a kozkeletd tévhitek eloszlatdsa, a betegek
kritikai gondolkod4dsra szoktatdsa is.
EGESZSEGUGYI PORTALOK
HaziPatika.com, Egészségkalauz.hu, Web-
Beteg.hu, Netdoktor.hu, é€s még szdmos,
nagyobb szerkeszt&séggel rendelkezd ol-
dal, melyeken t6bb funkcid is elérhetd, gy
mint patikakeresdk, vagy normal laborered-
mények stb. Rendszerint vannak dllandé
orvosszakértik, igy a cikkek tobbnyire
megbizhatéak. Hatranyuk, hogy kevésbé
személyesek, mint a kisebb blogok.
KOZOSSEGI MEDIA

ES A PREVENCIO

A Facebook-csoportosuldsokat nem lehet

teljesen kiilonvdalasztani a blogoktdl és por-

taloktol, hiszen éppen 6k hozzdk 1étre. Min-
denesetre vannak szolgéltatok, akik kifeje-
zetten tudatosan foglalkoznak a kozosségi
média épitésével is:
+ Egészség hidja — 6sszefogds a mellrdk ellen
+ Egészség Portdl — az azonos nevi
(http://egeszsegportal.hu) weboldal
kozosségi oldala
+Léghajé Program (http://leghajo.hu) gyer-
mek-intenziv szakorvos és csapata dltal ve-
zetett honlap és Facebook-k6zosség, mely
a gyermek-életmentést és gyermekbizton-
sdgot tlizte zaszlajara. Offline gyakorlati
képzéseket is tartanak sziil6knek, pedago-
gusoknak.
ORVOSOKAT CELZO BLOGOK:
Nem szorosan a betegtdjékoztatds és pre-
vencid témakoréhez tartozik, de talan nem
haszontalan felsorolni par olyan blogot,
amelyek kifejezetten egészségiigyi szakem-
berek szamadra {rédnak egy-egy specialis té-
mdban, igy biztositva interaktiv tovabbkép-
z¢€si lehet&séget az olvasok szdmdra.
+ MedIQ — webkettes orvoslas és mas érde-
kességek: http://mediq.blog.hu
- Enthouse — fiil-orr-gégészet:
http://enthouse.blog.hu
- Radiolégia: http://radiologia.blog.hu
- Cardioblog — gyakorlati EKG-elemzés:
http://cardioblog.blog.hu
+ Oxyblog — oxioldgia:
http://oxyologia.blogspot.com
A gy6gynovényekkel kapcsolatos oldalakat
tekintve természetesen Oridsi a webes ki-
ndlat, mint ahogyan a betegek érdeklédése
a természetes gyogymoddok irdnt szintén
nagy és egyre novekvé. Mind blogok, mind
betli vagy panasz szerinti keres6k (http://
gyogynovenyhatarozo.hu) segitik a betege-
ket, s6t, gyogynovényes kozosség is 1étezik.
Ugyanakkor szdmtalan téves informacio is
kering a gy6gynovényekrdl, ezért kivanatos
lenne a raciondlis fitoterdpia erésebb képvi-
selete a vildghalon.
OSSZEFOGLALAS
Az internet nem elhanyagolhat6 eszkoz a
betegek edukdldsdban, az egészségtudatos
életmodd népszertsitésében és a prevencio-
ban, ugyanakkor szdmos dltudoményos in-
formdci6 éri pacienseinket, melyek miben-
1étével és forrasaival is érdemes tisztdban

lenniink.

IRODALOM: 1. \Wikipédia: intemetes mém szocikk http://hu.wikipedia.org/wiki/Internetes_meém 2. Stauffer BL, Konhilas JP, Luczak ED, Leinwand LA. Soy diet worsens heart disease in mice. J Clin Invest. 2006; 116:
209-216. 3. Soy Diet Worsens Heart Disease In Mice. Says University Of Colorado At Boulder Study ScienceDaily 2006; 9 Jan &. Csupor Dezsé. Fitoterapia — Noveényi szerek a gyogyaszatban. JATEPress 2009; 220. old.
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MARIATOVIS - MULT, JELEN, JOVO

DR. CSUPOR DEZSO
Szegedi Tudomanyegyetem, Farmakognoziai Intézet, Szeged

A mdriatovis népies nevei alapjan a korai
kozépkortdl ismert Maria-jelképek kozé tar-
tozik. Ma is €16 népi nevei: mdriabogéncs,
papaft, Sziiz Maria teje, Szliz Mdria to-
vise, Boldogasszony képosztdja, tarkabo-
gancs. Melius Péter Herbariumaban (1578)
Boldogasszony tovise néven elsGsorban
étvagygerjesztd, hasfdjast enyhit, gorcs-
old6 szerként szerepelt, de ezt hosszu id6re
elfeledték. Szamos kozépkori konyv emliti
sargasdgellenes hatdsat, amely elSrevetitette
mai falhasznaldsat.

A mdriatovist ugyanis napjainkban kizardlag
majkarosodas megel6zésére és kezelésére
hasznéljak, egyéb, kordbban ismert indikd-
ciéi feledésbe mertiltek. A felhasznéldsi kor
szlikiilésével valt a novény a bizonyitéko-
kon alapulé orvoslds részévé. Nem csak a
felhasznalds, hanem az alkalmazott novényi
készitmények kore is sztikiilt: ma mar csak
a novény nagy tisztasdgd, szilimarinnak
nevezett kivonatit alkalmazzik a modern
medicindban. Valéjaban a szilimarin hason-
16 szerkezetli és hatdsd vegyiiletek keveré-
ke, amelynek f6 komponensei a szilibin, a
szilikrisztin és a szilidianin. Ez a kivonat
csak olyan vegyiileteket tartalmaz, amelyek
részt vesznek a hatés kialakuldsaban és ame-
lyek nem terhelik feleslegesen a méjat, igy
az extraktum ebbdl a szempontbdl megfelel
az adott indikaciés teriileten alkalmazhat6
gyogyszerekkel kapcsolatos ez irdnyud elvd-
rdsoknak. Azzal, hogy a mdriatovis alkalma-
zasi kore (indikdciéja) és mddja (a készitmé-
nyek jellege) koncentrdlédott, a novény oly
mértékig integrdlédott a konzervativ medi-

cindba, hogy sokan a szilimarint gyégyszer-

ratlan értékkel is rendelkezik.

molekuldnak, és nem egy nagy tisztasagi
novényi kivonatnak gondoljak.

Bér nagy el6ny, hogy a szilimarint kdnnyen
és kényelmesen lehet adagolni és doziroz-
ni, a mdriatovis sikerének titka els6sorban
az, hogy hatdsossdgat és hatdsanak maddjat
is a szintetikus gydgyszereknél megszo-
kott médén és szinten sikeriilt igazolni. A
szilimarinban taldlhat6 vegyiiletek hatds-
mechanizmusa zomében azonos, de néhany
ponton eltér:

« a szilimarin vegyiileteinek szabadgyokfogé
hatédsa van, igy védik a méjsejteket az oxida-
tiv kdrosod4stdl

+ a szilimarin membranstabilizdl6 hatdsa
révén gitolja a toxinok (pl. gombatoxinok)
mdjsejtekbe torténd felvételét. Ez a hatds
mar 5 pg/ml koncentraciénal kialakul

« a szilibin és a szilikrisztin fokozza a DNS-
fligg6 RNS-polimerdz 1 aktivitdsit a mdj-
sejtek sejtmagjdban, amely kovetkeztében

fokozddik a fehérjeszintézis.

A bemutatott bioldgiai hatdsoknak koszon—
het6en a mariatovis mind akut, mind kronikus
mdjkdrosodds kezelésében, mind pedig a k-
rosodds megel6zésére alkalmazhatd. Utdbbi
céllal gombamérgezettek kezelésére hasznal-
hat6 — ilyen esetben vizoldékony szdrmazé-
kat nagy doézisban, parenterdlisan adagoljak.
A hatasmechanizmus aspecifikus jellegébdl
adédik, hogy a mdjkdrosodds okdtdl fiig-
getleniil hatdsos kezelést jelent. A klinikai
tanulmdnyok tantsiga szerint virusos vagy
alkoholos eredeti mdjkarosodas, méjcirrdzis
esetén egyardnt javitja a mdjfunkcidkat, az

életminGséget és a tilélési esélyeket. Ujabb

A madriatovist az okor ota haszndljak gyogynovényként, de gyogyaszati alkalmazdsa
az évszazadok soran jelentdsen dtalakult. A valamikor misztikus tulajdonsdgokkal
felruhazott novény mdra a modern orvoslas egyik legnélkiilozhetetlenebb gyogyno-

vényé vdlt, és a legiijabb kutatasi eredmények azt mutatjdk, szamos, ma még felta-

vizsgdlatok ugyanakkor azt is igazoljik,
hogy virusos mdjgyulladds esetén nem csak
hepatoprotektiv, fehérjeszintézist fokozé ha-
tdsa miatt j6tékony, hanem nagy ddzisban a
hepatitis C virusiirtilést is fokozza. Ezt azzal a
megfigyeléssel magyardzzak, amely szerint a
mdriatdvis vegyiiletei gatoljak a virus méjsej-
tekbe jutdsat és transzmisszidjat.

Ez a hatds mar tdlmutat a mdriatovis jelenleg
evidensnek tekintett és gyogyszerek alkal-
mazasi elGirataiban szerepl$ indikacidin. A
legtijabb kozlemények kozott azonban még
ennél is érdekesebb és perspektivikusabb
eredményekre lelhetiink. Yin és mtsai idén
februdrban megjelent kozleményiikben arrdl
szamoltak be, hogy a szilibin doézisfiiggden
kialakuldsa-
ban szerepet jitszé béta-amiloid peptidek

gitolta az  Alzheimer-kor
aggregdacidjat. Még ennél is érdekesebb, hogy
a szilimarin szdmos in vitro és dllatkisérletes
modellben daganatellenes hatdst mutatott.
Hat4sdnak médja nem ismert részleteiben, de
nemrég leirt GLUT-transzporter-gitlé hata-
sanak feltdrdsa kozelebb vihet megértéséhez.

A preklinikai vizsgéalatokban megfigyelt ha-
tasok, legyenek barmily reménykeltSek, ter-
mészetesen messze vannak a klinikai alkal-
mazhat6sagtol. A mariatovis esetén azonban
ezeknek a vizsgdlatoknak perspektivat és
reményt ad, hogy a szilimarinban taldlhaté
vegyiiletek alkalmazdsa nagy dézisban és
hosszu id6n 4t is biztonsdgos, azaz a humén
alkalmazds — megfelel$ hatdsossdg esetén —
biztonsdgossdgi szempontbdl valdszinileg

nem lehet problémds.
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Amig gyogyndvények alatt dltalaban azokat a novényeket értjiik, melyeknek megha-

tdrozott részeit — megfelel6 gyiijtés és elokészités utan teaként vagy mds kivonatként

— kiilonféle betegségek kezelésére alkalmazhatjuk, sokszor elfeledkeziink azokrol a né-

vényi forrasokrol, melyek az asztalunkrol keriilnek a szervezetiinkbe.

ar az okor gyogyitéi is tudtak,

hogy a tdpldlkoz4s alapvetSen

befolydsolja egészségi allapo-
tunkat. Nem véletleniil mondta Hippokra-
tész, hogy ,, Tépldlékod legyen a gydgysze-
red!”

NOVENYI ETREND ES EGESZSEG
Annak ellenére, hogy a tudoményos szakiro-
dalomban nagyon sok egyértelmii bizonyi-
tékot taldlunk a novényi alapu tdpldlkozds
egészségmegdrzd és betegségeket gydgyitd
hatdsdra, Magyarorszdgon szdmos egész-
ségiigyi szakember tovdbbra is vonakodik
elfogadni ezeket a nyilvanvalé tényeket.
Pedig a novényi étrenddel — a fitoterapidhoz
hasonléan — szdmos értékes hatéanyagot
juttatunk a
kedvez6 élettani hatdsaik vannak. Nem vé-

szervezetiinkbe, melyeknek
letlen, hogy az Egészségligyi Vildgszervezet
és a vilag szamos taplilkozastudomadnyi tar-
sasdga a novényi étrendet helyezi elStérbe
(egészen pontosan a tejtermék- és tojasfo-
gyasztd, un. lakto-ovo-vegetarianizmust),
mint a leginkabb egészségvéds taplalkozast,
amely jelentdsen csokkenti a leggyakrabban
el6fordulé krénikus betegségek kockaza-
tat (1-3). Sét, egyes szerz6k meg vannak
gy6z6dve arrdl, hogy felesleges a zoldsé-
gekben és gyiimolesokben hatéanyagokat
keresni, mert preventiv hatasuk a komple-
xitdsukban rejlik, és minden kivondssal sok
olyan, nem ismert komponenst vesztiink,
amellyel az eredd hatds is kisebb lesz (4).

Szamos, tgynevezett tdpldlkozdsi piramist
is készitettek, melyek tgy épiilnek fel, hogy
a piramis aljan azok az €lelmiszerek van-
nak, melyekb6l bdségesen kell enni, mig a
piramis cstcsa felé haladva az ott taldlhaté
ételek ritkabb fogyasztasa javasolt (/. dbra).
Ezekben a piramisokban a fogyasztdsi gya-

12

szoktak
megadni. Az egyes élelmiszerféleségekhez

korisdgot 4ltaldban adagokban
tartoz6 adagmennyiségeket az [. tdbldzat
tartalmazza. Bdrmilyen tdpldlkozasi pira-
mist néziink is, mindegyik megegyezik ab-

ban, hogy az étrend alapjat a teljes kidrlést

gabondknak, zoldségeknek és gylimolcsok-
nek kell képezniiik, mig a magyar étrendet
ural6 finomitott szénhidratok, hisok és zsi-
ros ételek a piramis csucsdban vagy fels6
harmadédban helyezkednek el, utalva ezzel
az egészségmeglrzésben Kkifejtett 1ényege-
sen kisebb jelentSségiikre.

A NOVENYI ETREND PREVENTIV
HATASA

A novényi taplalkozds preventiv és terapids
hatdsit szdmos betegségben igazoltdk. Is-
mert, hogy a vegetdridnus étrend jelentGsen

csokkenti a sziv és érrendszeri, a mozgas-

i
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szervi (beleértve az osteoporosist is), az
anyagcsere- és a daganatos betegségek
el6forduldsat, rdaddsul a kognitiv funkciok-
ra is kedvez6 hatdssal van, ami elsGsorban

az oregedés kapcsan szembetting.

A sziv- és érrendszeri betegségek

megel6zésében elsGsorban a telitetlen zsirok
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1. TABLAZAT: A TAPLALKOZASI PIRAMIS ZONAINAK

ADAGMEGHATAROZASA (26)

: 1 szelet teljes kidrlést kenyér vagy

90 g fétt gabona, rizs, illetve teljes kidrlést tészta

2. TABLAZAT: A LACTO-OVO-VEGETARIANUS TAPLALKOZAS
ALKALMAZASA KULONFELE BETEGSEGEKBEN (27)

Betegség Ajanlott diéta

75 g nyers leveles zoldseég vagy

180 ml zéldsegle

2. 40 g egyéb zoldseg (fétt vagy nyers), illetve

180 ml gyumolcsle

1 kdzepes alma, banan, narancs vagy korte vagy
3. 40 g purésitett, fott vagy konzerv gyuimoilcs, illetve

240 ml tej vagy joghurt vagy
4. 45 g nem érlelt sajt, illetve
60 g érlelt sajt

75 g szojaburger vagy 1 tojas, esetleg

60-75 g fétt sovany hus (szarnyas vagy hal) vagy
40 g fétt szaraz bab vagy 40 g tofu, illetve

2 evdkanal mogyordvaj vagy 60 g diofele

bevitele, az alacsonyabb koleszterinszint, az
alacsonyabb natrium- és magasabb kalium-
bevitel jelentSs, de természetesen nem elha-
nyagolhat6 a kiilonféle novényi polifenolok
és antioxidansok érvédd hatdsa sem (5-7).

A mozgésszervi megbetegedések kapcsan
bizonyitott, hogy a hisban szegény és no-
vényekben gazdag étrend csokkenti az
iziileti gyulladdsok el6forduldsanak gyako-
risdgat, és hosszd tdvon védelmet nyujt az
osteoporosissal szemben is, mivel kivédi
az un. latens aciddzis jelenségét. Ugyan-
akkor szdmos tudomdnyos munka még
mindig csak azt a kovetkeztetést vonja le,
hogy a vegetdridnus étrend nem hatranyos
a csontstirtiségre, pedig nyilvanvaléan ennél
joval tobbrdl van sz6 (8-11).

Az anyagcsere-betegségek kapcsdn a no-
vényi étrend és a diabetes mellitus ko-
zott egyértelmii az  Osszefiiggés: minél
tobb novényt fogyasztunk, anndl kisebb a
valészintisége a cukorbetegségnek. Ez egy-
részt annak koszonhetd, hogy a vegetaria-
nusok teststilya altaldban alacsonyabb (az
elhizds a II. tipusu cukorbetegség elsd sza-
mu kockézati tényezgje), illetve a legtobb
nyers gyiimolcs és zoldség vércukorszint-
emelS képessége (glikémids indexe) joval
alacsonyabb, mint a finomitott szénhidra-
tokat tartalmazé élelmiszereké, igy kisebb
gliik6zterhelést jelent a fogyasztasuk (12,
13). A masik leggyakoribb anyagcsere-be-
tegség, a koszvény esetén pedig koztudott,

Alacsony energiatartalmu ételek (testsulycsokkentes), csok-
Hipertonia | kentett natrium-klorid- és fokozott kalium-kloridfogyasztas,
lakto-ovo-vegetarianizmus
Hierkolesz- Alacsony energiatartalmu ételek (testsulycsokkentes), csok-
P ) kentett telitett zsirfogyasztas, fokozott rost, szojafehérje- és
terinémia - . . ;
lecitinbevitel, gazdag noveényi étrend
Alacsony energiatartalmu ételek (testsulycsokkentés), csok-
Diabetes kentett szénhidratbevitel sok rosttal, alacsony glikémias
mellitus indext ételek (ndvenyi, nem finomitott), csokkentett telitett
és Osszes zsirbevitel
Ulcus Rostfogyasztas (zoldseg, gydmolcs, hlvelyes), telitetlen zsirok
Kolorektalis rak prevencio: lakto-ovo-vegetarianizmus
Daganatos | Tuddrak: zéldseg, gyumalcs, szelén
betegségek | Prosztata karcinoma: vegetarianus étrend, szojabab
Pancreas karcinébma: omega-3 zsirsavak
Reumatikus g ; .
: Omega-3 zsirsavak fogyasztasa, lakto-ovo-vegetarianizmus
betegségek
Hiperurike- ) N -
mia Purinszegeny étrend (lakto-ovo-vegetarianus)

hogy a probléma {6 forrdsa a tdlzott hisfo-
gyasztas, legegyszerlibb megel6zése pedig a
novényi étrend (14).

Szamos daganatos betegség megel6zésében
a vegetdridnus  tdpldlkozdsnak  kulcs-

fontossdgd szerepet tulajdonitanak. A
legegyértelmiibb bizonyitékok e tekintetben
a kolorektdlis daganatok kapcsdn 4llnak ren-
delkezésre, mivel széles korben elfogadott,
hogy novényi taplalék jelentSs aranyu fo-
gyasztisa — elsGsorban a rostanyagtartalom
miatt — jelent6sen csokkenti ennek a daga-
nattipusnak az el6forduldsat (15). A nové-
nyi tdpldlékok koziil rdkmegel6zd hatd-
sdban kiemelkedd a fokhagyma, melynek
a bélrendszeri daganatmegel6z6 hatdsan
kiviil prosztata-, eml§-, szdjiiregi, garat-,
nyel6cs6-, méh- és tiidérdk-megel8z8 haté-
sarol is beszamoltak (16). Altalénosségban a
novényi étrend a benne taldlhaté antioxidan-
sok, flavonoidok, fitodsztrogének és szamos
egyéb hatéanyag révén széleskord daganat-
ellenes védelmet biztositanak (17, 18).

A vegetdridnus étrend egyik leguijabban
felismert preventiv hatdsa a kognitiv funk-
ci6k megdérzésében mutatkozik meg. Az
idéskorban jelentkez$ szellemi hanyatlds
hatterében a taplalkozason kiviil az egyéb
életviteli tényezS8k (pl. testmozgds, szen-
vedélybetegségek), a kornyezet is sze-
repet jatszanak, ezért az étkezés pontos
jelentéségének meghatdrozdsa ebben a kér-

désben meglehetSsen nehéz feladat. Ugyan-

akkor egyre tobb bizonyiték sz6l amellett,
hogy a gyakori zoldség- és gylimolcsfo-
gyasztds — akdr nyersen, akar levek formaja-
ban — mérsékli az id6kori dementia és az Alz-
heimer-kér kialakuldsdnak valdszintiségét.
A hatds hatterében feltehetéen a novényi
antioxidansok allnak, melyek szabadgyok-
fogé tulajdonsdguk révén képesek meg-
védeni az agyszovetet a szellemi funkciok
romldsdhoz vezetd kérosoddsoktol. Ezen
antioxiddnsok koziil kiemelkedd jelentSségii
az A- C- és E-vitamin. Ugy ttinik, hogy a
B-vitaminoknak is lehet kedvezd hatdsa a
memoridra, bar ezzel kapcsolatban egyelSre
ellentmonddsosak az adatok (pl. magas fol-
savbevitelnél egyes tanulmanyok a kognitiv
funkcidk romldsarél, mig méasok a memoria
javuldsarol szamoltak be). Ez is azt igazolja,
hogy a novényi tapldlkozds szellemi tevé-
kenységre kifejtett hatdsat nehéz meghatai-
rozni, de egyre tobb a pozitiv bizonyiték a

preventiv effektusrél (19).

A NOVENYI ETREND TERAPIAS
HATASA

A vegetdridnus tdpladlkozds fontos szerepet
jatszik a mar kialakult betegségek kezelé-
sében is. A legfontosabb terdpids hatdsokat
a II. tablazat foglalja Ossze. Léathatd, hogy
— elsésorban a kréonikus betegségekben — a
vegetdridnus étrendre val6 attérés jelentSs
javuldst eredményezhet, sét (példdaul a di-

abetes mellitus nem inzulindependens for-

13
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méjdban vagy kezddd6 hiperténidban,
hiperkoleszterinémidban vagy kdszvényben),
az elsdként vdlasztand$ terdpids eszkozok
kozott szerepel (20-23).

A novényi étrend specidlis valtozata az
un. vegdn tdpldalkozds, mely semmilyen
allati eredetti terméket nem tartalmaz, igy
tejterméket és tojastartalmui ételeket sem.
Egyetlen kivétel az dllati eredetl ételek
koziil a méz. A vegan étrend ma is vita-
tott — elsGsorban a fehérje-, kalcium- és a
B12-vitamin bevitel elégségessége miatt.
Kiilonosen nagyok a véleménykiilonbsé-
gek a gyermekkori vegan étkezés kapcsan.
Ugyanakkor azt senki sem vonja kétségbe,
hogy a vegan étrend kuraszertien alkalmas
(3-6 hét) a vércukorszint, a koleszterin-
szint és a magas vérnyomds kezelésére,
valamint el8segiti az emésztési problémak,

elsGsorban a székrekedéses panaszok eny-
hitését vagy teljes megsziintetését (24, 25).

KOVETKEZTETESEK

Mindezek alapjan megallapithat6, hogy mi-
nél nagyobb az étrendben a novényi tapla-
1€k ardnya, anndl kisebb a valdszinlisége a
leggyakoribb kronikus, un. népbetegségek
el6forduldsdnak. Ezenkiviil a novényi alapi
diéta jelentGs szerepet tolt be szamos beteg-
ség bizonyitékokon alapul6 terdpidjaban.
Ilyen értelemben tehét az asztalunkra keriild
novények gydgyitanak, azonban mégsem ér-
demes 6ket dltaldnossdgban gyégynovények-
nek tekinteni, hiszen a fitoterdpia 1ényege ép-
pen az, hogy csak kiraszertien alkalmazzuk,
nem mindennap, mint az ételeinket. Ugyan-
akkor az étrend részét képezd ndvények spe-
cidlis esetekben mégis lehetnek gydgyno-

vények, ha a vegan étrend kiraszertiségére
gondolunk, vagy a tdpldlkozdsban kifeje-
zetten olyan, gydégyhatdsivad valt novénye-
ket vesziink sorba, mint pl. a fokhagyma

(kardiovaszkuldrisan  protektiv), tokmag
(prosztatahiperpldzia-ellenes), sz6jabab

(fitoosztrogén-tartalom), szS816 (érprotektiv
hatas),
el6segits), vagy az amerikai nagytermési

anandsz és papaya (emésztést
(voros) afonya (hdgyuti infekcié prevenci-
6ja). Ezek tiikrében elképzelhets, hogy az
elsédlegesen étkezési céld novényekben sok-
kal nagyobb gydgyité potencial rejt6zik, mint
azt 4ltaldnosan feltételezziik. Ezen , k6zonsé-
ges” — és sokszor a tudomanyos vizsgalodas
altal elhanyagolt — novények részletes tarta-
lomanyag és klinikai hatds tesztelésével to-
vabbi értékes, a betegségek megeldzésére és

kezelésre alkalmas hat6anyagok nyerhetSk.

ZSiR,
HOZZAADOTT
CUKOR

HUSOK,TOJAS
HUVELYESEK
OLAJOS MAGVAK

TEJTERMEKEK

ZOLDSEGFELEK, GYUMOLCSOK

TELJES KIORLESU KENYER, GABONAFELEK, RIZS, TESZTA

IRODALOM: 1. Fraser GE. Vegetarian diets: what do we know of their effects on common chronic diseases? Am J Clin Nutr 2009; 89: 16075-1612S. 2. Jacobs DR Jr, Haddad EH, Lanou AJ,
Messina MJ. Food, plant food, and vegetarian diets in the US dietary guidelines: conclusions of an expert panel. Am J Clin Nutr 2009; 89: 1549S-1552S. 3. Sabate J. The contribution of vegetarian
diets to human health. Forum Nutr 2003; 56: 218-220. 4. Suter PM, Moser C. About fruits and vegetables: the paradise does not come back. Praxis (Bern 1994) 2005; 94: 1723-1730.

5. Sticher MA, Smith CB, Davidson S. Reducing heart disease through the vegetarian diet using primary prevention. J Am Acad Nurse Pract 2010; 22: 134-139. 6. Ferdowsian HR, Barnard
ND. Effects of plant-based diets on plasma lipids. Am J Cardiol 2009; 104: 947-956. 7. Kromhout D. Diet and cardiovascular diseases. J Nutr Health Aging 2001; 5: 144-149. 8. Leitzmann C.
Vegetarian diets: what are the advantages? Forum Nutr 2005; 57: 147-156. 9. McCarty MF. Upregulation of lymphocyte apoptosis as a strategy for preventing and treating autoimmune disorders:
a role for whole-food vegan diets, fish oil and dopamine agonists. Med Hypotheses 2001; 57: 258-275. 10. Lanham-New SA. Is “vegetarianism” a serious risk factor for osteoporotic fracture? Am J
Clin Nutr 2009; 90: 910-911. 11. Pigoli G, Dorizzi RM, Ferrari F. Variations of the urinary pH values in a population of 13.000 patients addressing to the National Health System. Minerva Ginecol
2010; 62: 85-90. 12. Trapp CB, Barnard ND. Usefulness of vegetarian and vegan diets for treating type 2 diabetes. Curr Diab Rep 2010; 10: 152-158. 13. Waldmann A, Strohle A, Koschizke
JW, Leitzmann C, Hahn A. Overall glycemic index and glycemic load of vegan diets in relation to plasma lipoproteins and triacylglycerols. Ann Nutr Metab 2007; 51: 335-344. 14. Schlesinger N.
Dietary factors and hyperuricaemia. Curr Pharm Des 2005; 11: 4133-4138. 15. Ryan-Harshman M, Aldoori W. Diet and colorectal cancer: Review of the evidence. Can Fam Physician 2007; 53:
1913-1920. 16. Kim JY, Kwon O. Garlic intake and cancer risk: an analysis using the Food and Drug Administration’s evidence-based review system for the scientific evaluation of health claims.
Am J Clin Nutr 2009; 89: 257-264. 17. Divisi D, Di Tommaso S, Salvemini S, Garramone M, Crisci R. Diet and cancer. Acta Biomed 2006; 77: 118-123. 18. Lampe JW. Spicing up a vegetarian
diet: chemopreventive effects of phytochemicals. Am J Clin Nutr 2003; 78: 5795-583S. 19. Van Dyk K, Sano M. The impact of nutrition on cognition in the elderly. Neurochem Res 2007; 32:
893-904. 20. Barnard ND, Katcher HI, Jenkins DJ, Cohen J, Turner-McGrievy G. Vegetarian and vegan diets in type 2 diabetes management 2009; Nutr Rev. 67: 255-263. 21. Berkow SE, Barnard
ND. Blood pressure regulation and vegetarian diets. Nutr Rev 2005; 63: 1-8. 22. Barnard ND. The lipid-lowering effect of lean meat diets falls far short of that of vegetarian diets. Arch Intern
Med 2000; 160: 395-396. 23. Schlesinger N. Dietary factors and hyperuricaemia. Curr Pharm Des 2005 11: 4133-4138. 24. Craig WJ. Health effects of vegan diets. Am J Clin Nutr 2009; 89:
16275-1633S. 25. Weaver CM. Should dairy be recommended as part of a healthy vegetarian diet? Point. Am J Clin Nutr 2009; 89: 1634S-1637S. 26. USDA Dietary Guidelines for Americans.
Home and Garden Bulletin No 232, Fifth Edition, 2000 27. Gaspar R. Természetes gydgymodok és alternativ terapias eljarasok. JATEPress, Szeged, 2009

14



**AROMATERAPIA 3

[LLOOLAJOK ES ILLOOLAJ-OSSZETEVOK ELOFORDULASA
ERTEKELO MONOGRAFIAKBAN ES A HAZAI FORGALOM-
BAN LEVO GYOGYHATASU KESZITMENYEKBEN

DR. BABULKA PETER
Tarnics Oktato és Szolgaltato Bt.

Cikksorozatunk bevezetd részében réviden utaltunk az illoolajok és osszetevdik sokol-

dalii hasznalatanak lehetdségeire, ennek ellenére érdemes osszefoglalni azt, hogy az il-

loolajoknak és az illoolaj-Gsszetevoknek melyek a legfontosabb alkalmazasi teriiletei.

Az emlitett természetes anyagokat:

— az akadémikus orvosldsnak és a gyogysze-
részi gyakorlatnak megfeleléen gydgytermé-
kek, étrendkiegészitd és galénuszi készitmé-
nyek alkotdrészeként

—  természetgyogydaszati, fizioterdpids,
fitoterdpids és wellness-kezelésekben, illetve
ongyogyitas keretén beliil gyogytermékek,
étrend-kiegészit6k, masszdzs- és fiirdGolajok,
illetve egyéb készitmények formdjdban

— klinikai és masszazs aromaterapias kezelé-
sekben kapszuldk, tablettdk, krémek, oldatok,
sprayk, masszdzsolajok és egyéb készitmé-
nyek formdjiban (f6ként Franciaorszdgban,
Anglidban és Ausztrdlidban)

— kozmetikai kezelések, parfiimgyartds so-
ran példaul kozmetikai maszkok, gélek,
arcszeszek, parfiimok formdjdban (a kozme-
tikai készitményekben felhaszndlt illdola-
jok, illéolaj-tartalmu kivonatok és ill6olaj-
osszetevOk szama elérheti a 400-at)

— élelmiszer-ipari termékek iz- és illatanya-
gaként (€lelmiszer-tartdsitas céljabdl, vala-
mint a cukrdszatban és a likériparban)

— a novényvédelemrdl szol6 torvényben on-
termékkaktegoriaként
novénykondiciondld
ként, illetve kiilonféle termények mikrobak

okozta betegségeinek (penész, rothadas)

allé meghatarozott

szerek alkotorészei-

megel6zésére és tartdsitdsra, valamint

— az allattartdsban €s az allatgydgydszatban
alkalmazhaté készitmények alkotérésze-
ként (pl. takarmdnyizesit6, hozamfokozd,
rovarriasztd, 1égzéskonnyitd, izomlazitd és
bemelegitd készitményekben) hasznaljak fel.
Az ill6olajok alkalmazdsanak jelentSségét az
akadémikus orvosldsban és a gydgyszerészi
gyakorlatban részben mdr jeleztiik azzal, hogy

szdmos gyogynovény-értékeld monografia-

Z oz

ban, az érvényben 1év6 VIII. — és a korabbi
— gyo6gyszerkonyvekben, valamint a szab-
vanyos vénymintdk gyijteményében (FoNo
VIL) nagy szdmban taldlhatok illdolajok, €s
ezek bizonyos OsszetevSi alkotorészként is
bekeriilnek egy-egy galénuszi készitménybe.
A (gy6gy)novényértékel6 monografidkban
(E-, ESCOP-, WHO-; American Herbal
Logwood Herbal Task

Force, Medline Plus, Alternative Medicine

Pharmacopoeia,

Review Monographs) tobb, mint négyszaz-
féle novényi drog sokréti értékelése taldlha-
t6, melyek legaldbb egynegyede tartalmaz
illéolajat f6 vagy kisér6 Osszetevoként.
A novényi készitmények szakhatdsagi
értékelésekor kiemelt jelentéségli mono-
grafidk (E-, ESCOP-, WHO-) az aldbbi
illdolajokat ismertetik, eltér6 szerkezet-
ben és tartalommal: ausztrdliai teafa-levél
(Melaleucae aetherolum), borsosmenta-
levél (Menthae piperitae aetheroleum),
erdeifeny6ti (Pini aetheroleum), eukalip-
tuszlevél (Eucalypti aetheroleum), édes-
koménytermés (Foeniculi aetheroleum),
konyhakoménytermés (Carvi aetheroleum),
levendulavirdg (Lavandulae aetheroleum),
lucfenydtl  (Piceae aetheroleum), mezei
menta (Mentha arvensis aetheroleum),
(Niaouli

ring (Rosmarini aetheroleum),

niaouli aetheroleum), rozma-
tisztitott
terpentinolaj (Terebinthinae aetheroleum
rectificatum), illetve a tengerparti- és a
torpefenydtd illéolaja (Pini aetheroleum).

Az E-monogrifia 8 illéolaj mellett 6ndl-
16 monografiaként targyal egy illdolaj-
Osszetevét (a kamfor, Camphora), illetve
olyan, adott Osszetételd ,keverékeket” (fix
kombindcidkat), melyek a) 2-3-féle illdolaj-

bdl és illoolaj-Osszetevobdl; b) szaritott no-

vényi részekbdl (illetve ezek kivonataibdl)
és ill6olaj(ok)bdl dllnak. Az eldbbiek szdma
hét, az utébbiaké tizenkettd. Valamennyi ,,fix
kombinécié” jol meghatarozott indikaciok-
kal haszndlhat6, és ezek a kiilonféle gyogy-
novényalapu készitmények tervezésekor is jo
kiindulépontként szolgalhatnak. A fix kom-
bindcidk leggyakoribb alkalmazasi teriiletei
a kiilonboz6 eredetli dyspepsids panaszok,
gyomor- és bélbantalmak, epeiiti panaszok,
valamint a légiti megbetegedések kisérd tii-
neteinek kezelése.

Az ESCOP- és WHO-monografidk egy
kivételtS] (ez a rozmaring ill6olaj) eltekint-
ve ugyanazt a négy illolajat (borsosmenta,
eukaliptusz, levendula, teafa) tdrgyaljak.
Valamennyi emlitett monogrifia megfeleld
tampontot ad az egyedi illéolajok fonto-
sabb hatdanyagairdl, hatdsairdl, az azokkal
végzett kisérletekrdl, a belsSleg és kiilsSleg
alkalmazhat6 adagokrdl, a felhaszndldsi mé-
dokrél, az ellenjavallatokrol és az alkalmazd-
sokhoz sziikségszertien kapcsol6dod esetleges
figyelmeztetésekr6l. Az emlitett monografi-
dkban targyalt ill6olajok dontd tobbsége hi-
vatalos szerepl§je az eurdpai €s hazai gydgy-
szerkdnyveknek. Kivétel a lucfenydtl, a
niaouli és a tengerparti fenyd tileveleibdl
késziilt ill6olaj.

Az Eurépai Gyodgyszeriigynokség (EMA)
allatgydgydszati  készitmények értékelésé-
vel foglalkozé szakcsoportja (The Europe-
an Agency for the Evaluation of Medicinal
Products, Veterinary Medicines Evaluation
Unit) tobb, mint szdzféle, allatgydgydsza-
ti készitményekben is alkalmazott novényi
készitett értékeléseket

(Summary Report), melyek kozt Gsszesen

drogrol szekértSi

hiszféle illdolaj, illdolajbdl (terpentinolaj-
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bol) eléallitott termék vagy illdolaj-Osszetevd
(mentol) taldlhat6. Ezek az 0Osszegzések
megemlitik az illéolajok hatéanyagait €&s
fontosabb humdén alkalmazisait, illetve az
ill6olajok allatgydgydszati készitményekben
valé el6fordulasat, valamint alkalmazasuk
lehetdségeit. Ezek az értékelések is tobb-
nyire a gyégyszerkonyvek szerint hivatalos
ill6olajokat emlitenek, tobb olyan illdolaj
ismertetésével is taldlkozhatunk azonban,
melyek nem hivatalosak (a gyégyszerkony-
viinkben és a szabvdnyos vénymintdkban
sem taldlhaték), ugyanakkor gydgytermé-
keinkben Osszetevéként el6fordulnak. Ilyen
példaul a babérlevél- és a ciprusolaj (Lauri
aetheroleum, Cupressi aetheroleum). Az
emlitett szakértGi Osszegzésekben taldlhatd
informdaciok hasznos kiegészit6i lehetnek az
emlitett, legfontosabb monogréfidkban taldl-
haté adatoknak.

A hazankban forgalmazott gydgyhatéasd,
természetes anyagokat tartalmazé termékek
(szamuk meghaladja a hdromszazat) tobb,
mint 15%-aban taldlhatunk hatéanyagként
illéolajat vagy illdolaj-Osszetevéket. A
Melania Kiadé gondozdsdban 2010 végén
megjelent Tiinet — ok kezelés cimi kiad-
vdnyban bemutatott gydgyhatdsu készit-
ményekben harminckilenctéle illdolajat és
tizennégyféle illdolaj-Osszetevét (anetol,
azulén, borneol, bornil-acetit, cineol v.
eukaliptol, fenkon, kdmfén, kdmfor, men-

tol, menton, metil-szalicilat, alfa- és béta-

pinén, timol) emlit a hatéanyagok kozott. A
leggyakrabban hasznalt ill6olaj-6sszetevok
a mentol, a kdmfor, a metil-szalicildt, il-
letve az emlitett pinének. Egyes készit-
ményekben olyan illéolajok — pl. amerikai

télizold olaj (Gaultheriae aetheroleum),

citromfliolaj (Melissae  aetheroleum),
majorannaolaj (Majorannae aetheroleum),
mirhaolaj (Myrrhae aetheroleum),
muskatliolaj (Geranii  aetheroleum),

pacsuliolaj (Patchouli aetheroleum) vagy
az orvosi zsdlya olaj (Salviae officinalis
aetheroleum) — is megtaldlhatok, amelyek-
kel sem a gyo6gyszerkonyviink cikkelyei
kozott, sem az emlitett értékeld monografi-
dkban és a jelzett szakértSi 6sszegzésekben
nem taldlkozhatunk. Ezeknek tobbségénél
az ill6olaj elddllitdsdra haszndlt novényi
részt a fitoterdpia gyakorlatdban alkalmaz-
zdk, mig egyes illéolajokat (pl. pacsuli,
gerdnium) elsdsorban az aromaterdpidban
és a kozmetikaiparban haszndlnak, illetve
hasznositanak.

A gybgyhatdsi készitményekben (kapszu-
la, tabletta, granuldtum, kendcs, krém, gél,
masszazs- €s fiirdGolaj, tapasz, vizes-alko-
holos kivonat, ecseteld, spray) az illdolajok
és ill6olaj-0sszetevok onmagukban vagy mas
novényi részekkel, kivonatokkal tarsitva szol-
gdlnak az adott készitmények hatéanyagaul.
Egyes esetekben adott hatéanyag-kombinaci-
ok kis eltéréssel tobbféle gydgyszerformaban

(pl. kapszula, csepp) is piacra keriilnek, mds

esetekben pedig felndtteknek €s gyermekek-
nek hasonlé indikdciokkal — de eltérd hato-
anyag-mennyiségekkel — kiilon-kiilon taldl-
haték készitmények (pl. inhalacids tabletta,
1€gzéskonnyitd mellkendcs).

Az illéolajos” gydgytermékek legna-
gyobb csoportjit a felsé 1égiti megbete-
gedések és a mozgdsszervi panaszok ke-
zelésére ajanlott készitmények teszik ki.

Az elébbiek kozé inhaladlészerek (tabletta,

csepp), hurutoldék (kapszula, tabletta),
koptetdk, 1égzéskonnyit6 mellkenScsok

és orrken6csok, az utébbi csoportba pedig
bdrvorosits, gyulladdscsokkentd és fijda-
lomcsillapité hatasi kendcsok, krémek,
gélek, tapaszok, valamint masszdzs- és
fiird6olajok tartoznak. A mozgdsszervi
megbetegedéseket kiséré fajdalmak kezelé-
sére ajdnlott kombindlt készitmények kozt
tobb is akad, ahol az illéolajok és ill6olaj-
Osszetevok kedvezd gydgyhatdsai novényi
kivonatok (pl. drnika), kigyémérgek és méh-
méreg kedvezd hatdsaival egésziilnek ki.

A készitmények szamat tekintve kisebb
jelent8ségii alkalmazdsi teriiletek a gyomor-
és bélrendszeri (elsGsorban dyspepsids pa-
naszok, fokozott bélgazképzddés és puffa-
das), epedti panaszok, bor- (pikkelysomor,
ekcémds és gyulladdsos bdrfolyamatok),
valamint vesebdntalmak (pl. k&képzddési
hajlam). A gyomor- és bélbantalmak ke-
zelésére ajanlott készitmények kozt tobb-
féle, sok Osszetevés — koztiik illéolajok-
bdl is 4ll6 — készitmény taldlhatd, melyek
meglehetdsen keresettek a piacon.
Amennyiben 0Osszevetjik a Formulae
Normalesben taldlhatd, illdolajat és ill6olaj-
Osszetevlket egyardnt tartalmazé készitmé-
nyek szdmat a forgalomban 1€vé illdolajos
gyogytermékek szdmadval, akkor kideriil,
hogy tobb, mint hetvenféle, f6 hatéanyag-
ként ill6olajat tartalmazé készitmény all az
orvosok rendelkezésére, melyek segitségé-
vel egy-egy adott betegség sulyossagatdl
fliggben akar 6nallo, akar kiegészits terapids
alkalmazdsra nyilik lehetdség. A készitmé-
nyek viszonylag nagy szdma minden bi-
zonnyal segitheti az aromaterdpids kezelési
lehetdségek irdnt is nyitott orvosok tapaszta-
latszerzését.
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