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Tovabbképzd kozlemény

@

MIT TUDHATTUNK MEG AZ ELMULT EVEKBEN
AZ INTESTINALIS MIKROBIOMROL?

PROBIOTIKUM-HASZNALAT AZ UJ EREDMENYEK TUKREBEN

Taldn ma még nem is ismert igazan, hogy mennyire fontos
a bélflora miikodése, de eqy-két uj kutatds mar elGrevetiti

ennek jelentdségét.

Az 1970-es években tgy gondoltdk, hogy a béltraktust bené-
pesitd baktériumok szdma mintegy tizszerese a humdn szer-
vezetben taldlhaté sejtek szdmdnak. 2016-ban publikaltdk
azokat a becslésen alapulé adatokat, amelyek a kordbbi tilzé
szdmokat visszafogjdk, bizonyitva, hogy a mikroorganizmu-
sok szdma kozelitleg megegyezik egy 70 kilogrammos szer-
vezetben 1évé humdn sejtek szdmdval [1]. A szdmbeli ,kor-
rekcié” kordntsem jelenti azt, hogy kevésbé fontos szerepet
toltenének be szervezetiinkben a veliink egyiitt €18 baktériu-
mok! Bebizonyosodni ldtszik, hogy a benniink él8 mikroor-
ganizmusok, az intestinalis mikrobiom, vagy — ahogy egy
német nyelvii kézlemény iréja megfogalmazta — ,a benniink
él8 dllatkert” szerepe bdmulatba ejtden sokoldald. Mint azt
a legtijabb kutatdsi eredmények sejtetni engedik, az intesti-
nalis mikrobiom

* az emésztérendszer

¢ és az immunrendszer mikodésén tal

* a pszichés kérképekben,

¢ a viselkedésben,

¢ az autizmusban,

* s6t a neurodegenerativ megbetegedések patofizioldgidjiban
is szerepet jétszhat. A bélfléra egyensilydnak hidnya pedig
tobbek kozott

e asztmahoz,

* anyagcserezavarokhoz,

e koztiik elhizashoz

* és cukorbetegséghez,

e valamint allergids kérképekhez vezethet.

PROBIOTIKUMOK — IGAZOLT HATASOK
A bélfléra egyensilydnak helyredllitdsdra, a jétékony bakté-
riumok, gombdk exogén mddon valé adagoldsdra irdnyuld
torekvések az elmule évtizedben feler6sodtek. Metaanalizisek
és nagy létszdm résztvevd bevondsdval végzett klinikai vizs-
galatok alapjén néhdny indikdciéban mdr jelenleg is eviden-
cia tdmogatja a probiotikumok alkalmazisinak eredményes-
ségét.

Az eredmények kozdtt tallozva ezek a kdvetkezdk:

* A probiotikumoknak az antibiotikumok szedésével 8ssze-
fiiggd hasmenés kivédésében kifejtett hatdsdt mérsékelt
er8sségli evidencia tdmogatja. Lacrobacilli spp.,
Bifidobacterium spp., Streptococcus spp., illetve
Saccharomyces boulardii tdrzsek alkalmazdsdval végzett vizs-
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gdlatok alapjdn a probiotikumok szedése csokkenti az anti-
biotikum-terdpidval dsszefiiggé hasmenések gyakorisdgit.
Gyermekeknél (n = 3938) — a kontrollcsoportban tapasz-
talt 19%-rdl — a probiotikum-kezelt csoportban 8%-ra
csokkent az antibiotikum-szedéssel dsszefiiggd hasmenés
gyakorisdga [2].
* A preventiv céllal alkalmazott probiotikumok szerepet
jtszhatnak a felsé 1éguti fert6zéses megbetegedések meg-
elézésében; ha mégis kialakul a fert8zés, akkor az rovidebb
lefolydst lesz, ritkdbban vilik sziikségessé az antibiotikum-
szedés, és kevesebb az erre az okra visszavezethet iskolai
hidnyzds. A probiotikumok gyermekeknél vagy felndttek-
nél valé alkalmazdsa (n = 3720) mintegy 47%-kal redukal-
ta a felsd léguti fert6zések el6forduldsdnak gyakorisdgic, és
megjelenésiik esetén dtlagosan 1,89 nappal roviditette le az
idétartamukat [3].
A virusos és bakteridlis eredet(i hasmenések esetén a rehid-
racids terdpia mellete alkalmazott probiotikumok kedvezd
hatdstak a hasmenés idétartamdnak a roviditésében és
a hasmenéses epizddok frekvencidjinak a csokkentésében,
mir a beavatkozdst kovetd mdsodik naptédl. A tobb mint
4 napig tarté hasmenések idStartamdt dtlagosan mintegy
24,76 éréval csokkentette a probiotikum-adagolds
(n = 4555), tovibbd a 2. napon tapasztalt székelési
gyakorisdg dtlagosan 0,8-del csokkent (n = 2751) [4].
A probiotikumok biztonsdgos és hatdsos megolddst kindl-
nak a Clostridium difficilével 5sszefiiggd hasmenés kivédé-
sére. Mig a kontrollcsoportban 5,5% volt a C. difficilével
osszefiiggd hasmenés eléforduldsi gyakorisdga, addig ez
a probiotikumokat szed8 csoportban 2,0%-ra csdkkent

(n = 4213) [5].

A BELFLORA SZEREPE A BELBETEGSEGEKBEN ES
AZ ANYAGCSEREZAVAROKBAN

A bélfléra funkeiéi koziil egyre tobb valik ismertté a kutatd-
soknak készonhetden. Régéta tudott, hogy a bélbaktériu-
mok az élelmiszer-6sszetevék hasitdsa, bontdsa révén az
emésztési folyamat kulcsfontossdgti dsszetevéi.

Az intenziv kutatdsok
ellenére azonban még
ma is szdmos sziirke folt
taldlhaté a bélfléraval

Bizonyos vitaminok eldallitasa is
a bél baktériumainak koszonheto.
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kapcsolatos ismeretek térképén. Nem ismert példdul az,
hogy milyen kapcsolat van a bélfléra és napjaink civilizdcids
betegségei, az elhizds, illetve a metabolikus szindréma
kozote. A kutatdk elképzelései a szervezet ,finoman hangolt”
miikddésének zavardra engednek kévetkezeetni.
Feltételezhetd, hogy a bélfléra megvéltozdsa a bélfal dteresz-
t8képességének a megvaltozdsdhoz vezet, aminek eredmé-
nyeként apré gyulladdsok alakulhatnak ki a bélben és egyéb
szervekben, sejtekben (pl. mdjban, zsirsejtekben). Ezek

a gyulladdsok vezethetnek a zsiranyagesere zavardhoz, az
inzulinnal szembeni rezisztencia megvéltozdsdhoz — amelyek
tulajdonképpen az elhizdst és a cukorbetegség ,.elészobdjit”
jelentik. Mds feltételezések szerint a bélfléra megvaltozdsa

a gyomor- és bélrendszeri hormonok termelédését befolyd-
solja, igy kozvetve lehet hatdssal az étvagyra.

Ismert, hogy szdmos betegséggel dsszefiiggésben a bakeé-
riumfléra dsszetétele megviltozik, de részleteiben nem
ismert, hogy egy bizonyos betegség milyen baktériumok tiil-
szaporoddsdval és milyenek hdctérbe vonuldsdval jir egyiitt.
Napjainkban még nem definidlt az ,egészséges bélfléra”.
Nem ismert, hogy milyen baktériumok milyen szimban
valé jelenléte sziikséges a ,fizioldgids” egyensulyi dllapothoz.
Tény azonban, hogy a normdlistdl (egyébként megszokottdl)
valé eltérés, azaz diszbiézis igazolhaté bizonyos bélrendszeri
betegségeknél (Crohn-betegség, colitis ulcerosa, irritdbilis
bél szindréma). Szdmos esetben azonban az ok-okozati kap-
csolat sem tisztdzott, példdul nem ismert, hogy irritabilis bél
szindréma (IBS) esetén a megvaltozott bélfléra az IBS kival-
t6 oka-e, vagy éppen
forditva, az IBS indu-
kélja a normdl bélfléra
megvéltozdsit [6]. Ha
ismertté vélik, hogy az
IBS, a Crohn-betegség
vagy a vastagbél dagana-
tos elvaltozdsai esetén milyen baktériumok tdlstlya és/vagy
elttinése jellemzd, akkor az illetd bélbaktériumok jelenléeé-
nek vagy hidnydnak kimutatdsa egyben a kérkép azonositd-
sat is jelentheti.

A bélbaktériumok akar ,biomar-
kerként” is funkcionalhatnak, és
jelezhetnek egy adott bélbeteg-
séget.

KIMUTATASUK LEHETSEGES FORMAI

A genetikai alapt vizsgdlatokon tdl a baktériumok azonositdss-
nak és mennyiségi meghatdrozdsdnak egyik lehetséges médja
az, hogy az dltaluk termelt gdzok alapjin azonositjak dket és
hatdrozzak meg mennyiségiiket. Léteznek példdul szulfdtredu-
kél6 anyageseréji baktériumok, amelyek kén-hidrogén gdzt
4llitanak el6; vagy ismertek a metdngdzt termeld baktériumok.
Erre a célra a jelenleg alkalmazott, kilélegzett leveg6bdl tor-
ténd meghatdrozds nem megbizhatd, hiszen a kiftjt levegd
nem tiikrozi hiien a bélben uralkodé gdzosszetételt. Az
ausztrdl tudésok braviros javaslata egy lenyelhetd, gdzok
4ltal 4tjdrhaté fallal elldtote, miniatiir elemmel mtiksds,
intelligens mikrokapszula, amelynek a belsejébe egy gdzszen-
zort illesztenek. A gdz dsszetételét megallapité mikroméretd
érzékeld a lenyelést kdvetden folyamatosan kiildi a , jeleket”,
az informdcidt a kiilviligba, amit a szakemberek kiértékel-

hetnek [7].

A BELFLORA BEFOLYASOLHATJA A HANGULATOT
ES A VISELKEDEST
A bélfléra dsszetételének

a normalistdl valé elté-
rése a bélrendszeri és

Ma mar egyértelmii, hogy az
emeésztérendszer és az agy
miikodése szorosan osszefiigg.

@

a metabolikus betegségeken tdl a kérképek széles skdldjaval
hozhaté kapcsolatba: feltételezik, hogy

* a sclerosis multiplex,

e 3 Parkinson-kér,

e az Alzheimer-kér és

e az autizmus is sszefligghet a bélfléra dsszetéeelével.

Az agy és a bélcsatorna kozotti, ,,bél-agy tengely”-ként ismert,
kétirdnytd kommunikdcids kapcsolat a vegetativ és az enterlis
idegrendszeren, a neuroendokrin rendszeren, illetve az
immunrendszeren keresztiil valésul meg. Ismert, hogy a bél-
ben taldlhaté mikrobdk az dltaluk szekretdlt ingeriiletdtvivd
molekuldk révén a nervus vagus ingerlésére képesek, és meta-
bolitjaikkal az immunrendszer miikodését is befolydsoljak.

* Ma is meglepd azonban az, hogy a bélflérdnak — eddig fel
nem deritett médon — hatdsa lehet a viselkedésre és a sze-
mélyiségre is.

Allatkisérletek igazoljik, hogy egy dllat depressziéra val6
hajlamdt, agresszivitdsde, illetve visszahtzddé viselkedését,
valamint stresszt(ird képességét is befolydsolja az, hogy
milyen baktériumok élnek benne.

Japdn kutaték mdr tiz évvel ezel6tt felfigyeltek arra, hogy
azok az egerek, amelyeknek a bélcsatorndjic mesterséges
moédon bélbaktériumokedl mentessé tették, intenzivebben
reagdltak a stresszre, mint a normdl bélflérdju térsaik [8].
Mis kutatdcsoportok egy bétor egértdrzs bélbakeériumait
viteék 4t olyan egerekbe, amelyek azt megel6zéen passzi-
vak és visszahtzéddk voltak. A bélflora-4ccelepités eredmé-
nyeként az j bélflérdt kapé egerek kivancsibbakkd és akti-
vabbakkd valtak; azaz hasonlitani kezdtek azokra az ege-
rekre, amelyeknek a bélflérdjat megkapték. Es ez forditva
is m(ikodott, a merész egerek is visszahtizodébbd véltak,
ha olyan egerek bélbaktériumait telepitették beléjiik, ame-
lyekre a passzivitds volt jellemzd [8].

Szémos gastrointestinalis betegségben gyakori a bélrend-
szeri panaszokhoz tdrsul6 depresszio, szorongds vagy
panikszindroma. A kutatdsok azt jelzik, hogy kapcsolat
lehet a diszbidzis, a krénikus gyulladds és a pszichés zavar
megjelenése kozott.

Egérkisérletek alapjin bizonyos bifidobaktérium-torzsek
(B. longum 1714, B. breve 1205) probiotikumként val6
adagoldsa enyhiti a szorongdst, és hatdsosabban enyhiti

a depresszidszer(i tiineteket, mint az escitalopram.

Egy misik egérkisérletben azt dllapitottdk meg, hogy

a Bacteroides fragilis baktériumok mérséklik az autizmussal
egyiitt jar6 viselkedésbeli zavarokat (pl. sztereotip viselke-
dés, szorongds, kommunikdcids zavar).

A JOVO KERDESE
Erdekes, megvélaszolandé kérdések vet8dnek fel. Lehetséges,

hogy a depresszié, a panikszindréma és a szorongds a bélfléra
osszetételével is korreldl? Bizonyos probiotikus baktériumok,
Ugynevezett ,,pszichobiotikum™ ok fogyasztdsdval helyredllit-
hatd lenne a bélflra, és kezelhetdk lennének a hangulati
zavarok vagy a komolyabb pszichés kérképek?

Jelenleg csak dllatkisérletek eredményei dllnak rendelkezésre,
amelyek alapjdn nem lehet megmondani, hogy humén
vonatkozdsban is hasonlé, viselkedésben és hangulatban is
mérhetd kdvetkezményekkel jir-e a bélfléra megviltozdsa.
Nem véletlen, hogy a szakteriilet kutatéi a pszichét poten-
cidlisan befolydsol6 probiotikumokkal — a pszichobiotiku-
mokkal — kapcsolatos klinikai vizsgdlatok miel6bbi megkez-
dését szorgalmazzdk [8].

Elsére meglepének tiinik, de lehetséges, hogy a mikrobiom
egyensulydnak zavara a neurodegenerativ betegségekben is
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kéroki szerepet jdtszik. Taldn ezzel magyardzhatd az is, hogy az
egészséges tapldlkozdssal egyensilyban tartott bélflora véds sze-
repet tolt be az iddskori kognitiv hanyatldssal szemben.

Ismert, hogy az alfa-szinuklein fehérjébdl képz8dé aggregdru-
mok, az Gin. amiloidok okozzdk a neuronok kdrosoddsdt
Parkinson-kér és Alzheimer-kér esetén. Felvetédott annak

a lehetésége, hogy a bélben él8 baktériumok 4ltal termelt
hasonlé fehérjék — az immunrendszer médositésa vagy egyéb
molekuldris folyamatok (misfolding) révén — kéros proteinagg-
regatumok kialakuldsihoz vezethetnek az agyban, ezéltal neu-
rodegenerativ megbetegedéseket indulkélva. Allatkisérletek
alapjdn a bakteridlis amiloid proteint el84llitani képes E. colival
etetett patkdnyok bélcsatorndjaban és agydban magasabb kon-
centrdciéban volt jelen az alfa-szinuklein, mint a kontrollpat-
kdnyokndl. Emellett erdsiti az ok-okozati dsszeftiggést aldta-
masztd tedridt az is, hogy az amiloid proteint termeld E. colival
benépesitett bélflérdji patkdnyok agydban nagyobb mennyi-
ségben volt kimutathaté az aggregilédott alfa-szinuklein, illet-
ve az agyi gyulladdsos folyamatok is kifejezettebbek voltak [9].

A BELFLORA A GYOGYSZER-METABOLIZALO ENZIMEKRE ES
TRANSZPORTEREKRE IS HAT

Nemrégiben éllatkisérletesen azt tanulmdnyoztdk, hogy

a diszbidzis hogyan befolydsolja a mdj és a vese fehérje-
expresszidjat. Kideriilt, hogy az antibiotikumok el8idézte
bélfléravéltozdsok a gydgyszereket metabolizdlé enzimek és
a transzporter fehérjék expresszidjdt is befolydsoljdk. Egy
japdn kutatdcsoport az intestinalis mikrobiom megvéltozdsinak
a gydgyszer-metabolizmusban részt vevd enzimekre és transz-
porterekre kifejtett, jelentds mértékd hatdsdrdl szdmolt be.

A bélfléra steril jellege, illetve az antibiotikum-kezelés tobb
szdz fehérje expresszidjdnak a méreékét befolydsolja.
Szémszertien: a mdj 825, illetve a vese 357 fehérjéjének

a mennyisége véltozik meg szignifikdnsan a steril egerekben;
mig az 5 napon 4t antibiotikum-kezelt egereknél a mdj 306,
illetve a vese 178 fehérjéjének expresszids szintje lesz jelentd-
sen eltérd a kontrollcsoportban, a fiziolégids bélflordju ege-
reknél tapasztalthoz képest. A véltozds a gydgyszerek szerve-
zetbeni sorsa szempontjibdl dontd fehérjéket is érint. Az
enzimek humdn megfelel8i a CYP2B6 és a CYP3A4 enzi-
mek, amelyek jelenleg a gydgyszerpiacon fellelhetd hatéanya-
gok tobb mint a felének a metabolizmusdban vesznek részt.
Mindez azt jelenti, hogy a diszbidzisok a gy6gyszerek szerve-
zetbeni sorsdnak a megvéltozdsdhoz is vezethetnek [10].

MENNYIT ARTHAT A BELFLORANAK EGY
ANTIBIOTIKUM-KURA?

Mivel az antibiotikumok nemcsak a kérokozé, hanem

a normdl bélfléréhoz tartozé, jétékony baktériumokat is
képesek elpusztitani, emésztési problémadkat idézhetnek eld,
és egyéb, napjainkban részleteiben nem is ismert betegségek
kivéltdsdban jdtszhatnak szerepet.

Antibiotikummal kezelt betegek székletmintdinak elemzése
mutatott r4 arra, hogy a klindamicin alkalmazdsit kovetd

4, mig a ciprofloxacin szedését kdvetd 12 hénapon keresztiil
a bélfléra altal elszenvedett kdrosoddst nem heveri ki a szer-
vezet. Az antibiotikumok szedését kovetden a szdjiireg bakte-
ridlis flordja is megvdlrozik, de ez utébbi néhdny héten beliil

ltaldban rendezédik [11].
GYOGYSZERESZETI SEGEDANYAG IS LEHET KAROS

A gybgyszerformulalds mellett elsésorban az élelmiszeripar-
ban alkalmazott, Ggynevezett ,,E”-vegyiileteket is egyre tobb
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tdmadds éri. A Nature folydiratban kozoltek alapjdn a tartds
emulgens-expozicié a bélflérdt olyan mértékben képes meg-
véltoztatni, hogy az egyfajta proinflammatorikus kornyezetté
vélik.

Az utébbi id6ben a Poliszorbdt 80 és a karboxi-metil-cellu-
16z (CMC) keriilt a vizsgdlatok célkeresztjébe. Mindkét
segédanyag felhaszndldsra keriil az élelmiszeriparban is:

a CMC-t emulgedlészerként, valamint térfogatnovel8ként
alkalmazzik E466 néven; a Poliszorbdt 80 pedig E433 néven
szerepelhet az élelmiszerekben [12].

Allatkisérletek alapjén a segédanyagokkal ,elékezelt”

(13 héten keresztiil 1%-os Poliszorbét 80-, illetve CMC-
rendszert ittak viz helyett) dllatokban tbb és nagyobb mére-
td béleumor keletkezik, mint a kontrollcsoportba tartozd
egyedekben. Mindez azzal magyardzhatd, hogy a Poliszorbdt
80 és a CMC adagoldsa egy kisméreékd, ugyanakkor kréni-
kusan fenndlld, pro-inflammatorikus kérnyezetet teremt. Az,
hogy az emlitett segédanyagok és a béldaganatok gyakorisi-
ga, stlyossdga kozotti kapesolat humédn vonatkozdsban is
érvényes-e, jelen pillanatig tisztdzatlan, és tovdbbi vizsgdlato-
kat tesz sziikségessé [12].

SZEKLETATULTETES: A JOVO KOMPLEX, SZEMELYRE SZABOTT
,PROBIOTIKUS KOKTELJA”

A székletmikrobiom-transzplantdcié (feces microbiom
transplant; FMT) sordn székletet gy(ijtenck egészséges
donortdl, majd azt tisztitjik, homogenizdljék, és a recipiens
bélrendszerébe juttatjdk — leggyakrabban kolonoszkdpids
iton vagy gyomorszonddn keresztiil, de végeztek mdr vizsgd-
latokat ordlis kapszuldkkal is.

A Clostridium difficile okozta dlhdrtyds vastagbélgyulladds
gyakran az antibiotikumok hasznélatdt kovetSen 1ép fel,
kivaleképp az id8s és tobbféle betegségben szenvedd pacien-
seknél, amikor a humdn bélcsatorndban meghonosodott
»jotékony” baktériumok kiirtdsit koveten a C. difficile
kontrolldlatlan szaporoddsba kezd. Bar a C. difficile okozta
fertdzés kezelésére az antibiotikumok addsa is megolddst
nyUjthat, ez nem minden esetben vezet eredményre. Az
egészséges emberek székletmikrobiomjdnak az 4tiiltetése,
amihez napjainkban még csak igen kevés klinika fordul — és
csak végsd esetben —, lehetdséget kindlhat a C. difficile-ferts-
zés gyogyitdsara.

A legfrissebb eredmények rdmutatnak arra, hogy egészséges
emberekbdl nyert, lefagyasztott, majd az alkalmazis el6te fel-
olvasztott székletmintdk alkalmazdsa ugyanolyan eredménye-
sen kezeli a betegek recidivdlé C. difficile-fert6zését, mint

a frissen kinyert prepardtumok 4tiiltetése. Mig a friss min-
tikkal végzett FMT a betegek 85,1%-4ndl, addig a felolvasz-
tott mintdkkal torténd kezelés 83,5%-ukndl bizonyult ered-
ményesnek, az eltérés nem szignifikdns [13].

Ugy tiinik, hogy nagyobb sikerrel kivitelezheté a mikrobiom
4riiltetése, ha a donor és az akceptor bélflérdja jelentds egye-
zést mutat. Célravezetdbb az FMT, ha a transzplantdlt mik-
robiomot az akceptor egyén bélflérdjénak osszetételéhez iga-
zitjdk, mint ha a pozitiv tulajdonsdgt baktériumtorzseket
vélasztandk ki, és azokat iiltetnék 4t. Nem véletlen, hogy

a mindennapi gyakorlatban lehetéleg az egy hdztartdsban
él8, az akceptor személlyel azonos életvitel(i és azonos
moédon tdplalkozd egyéneket szoktdk donornak vélasztani.
Megéllapitottik, hogy azok a baktériumdonor-torzsek tud-
nak kénnyen megtelepedni, amelyeknek megfeleld akceptor-
torzsek mdr kordbban is jelen voltak, még ha kisebb szdm-
ban is [14, 15]. Talalé egy mdsik kdzlemény szerz8jének ide-
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vég6 megdllapitdsa, miszerint: ,,Abelyett, hogy az epret probil-
ndnk meghonositani egy trépusi dserddben, sokkal célravezerdbb
egy olyan organizmussal prébdilkozni, amely jobban adaptild-
dik az adott kornyezethez.” [15].

A C. difficile-fertdzés kezelésén il egyéb betegségekben is
szerepet kaphat és a jovében akdr rutinkezeléssé vélhat az
FMT. Mdra bizonyitottd vélt az, hogy a székletben 1évé bél-
bakeériumok tdlélik a fagyasztdst, igy a kriokonzervélds
jelentette elénydk kiakndzdsa elésegitheti ennek a ,furcsa”
transzplantdciénak a szélesebb korl meghonosoddsit.
Tovébb4 elterjedhetnek az n. székletbankok, ahol ordlis
kapszuldk formdjdban is rendelkezésre 4llhatnak a székletere-

det(i bélbaktériumok.
MIKROBIOM, METABOLOM. ..

A bélfléra szertedgazd szerepének a megismerése a jovo fel-
adata. Az elmult néhdny év kutatdsai sejtetni engedik a jég-
hegy csticsdt. Ezt ldtva egyrészt bimulatra mélt6 az intestina-
lis mikrobiom protektiv szerepe, mdsrészt aggodalomra
adhat okot annak a megismerése, hogy a tédpldlékaink és
gyogyszereink milyen médon kdrosithatjak ezt az érzékeny
egyensulyt, és annak milyen kdvetkezményeivel kell a jové-
ben szembesiilniink.

Tovébbi feladatot jelent az intestinalis mikrobiom anyagcse-
retérképének felderitése és azoknak a metabolikus valtozd-
soknak a felismerése, amelyek bizonyos betegségekkel kap-
csolatba hozhatdk. A mikrobiom kvalitativ és kvantitativ
analizisén tdl a bélfléra metabolikus profiljinak, az Gn.
metabolomnak a felderitése a jov6 izgalmas és sokat igérd
véllalkozdsa.
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TESZTKERDESEK

1. Melyik allitas igaz a széklettranszplantacidra?
[1 a) Steril, baktériummentes mintakat iiltetnek &t ordlis Gton
[C1 b) Steril, baktériummentes mintdkat iiltetnek at rektalis iton
[ o Intestinalis baktériumokban gazdag mintdkat iltetnek 4t
rektalis vagy ordlis iiton

2. Fejezze be helyesen! A bélben él6 baktériumok anyagcse-
retermékei. ..
[C] a) A széklettel iiriilnek, a gazdaszervezet egészségére
nincsenek befolyassal
[] b) Egyfajta indikdtornak is hasznalhatdk bizonyos
megbetegedések esetén
[C1 ¢) Nem mutatnak egyének kozotti szignifikans kiilonbséget

3. Milyen betegség(ek) kialakulasa hozhato kapcsolatba
diszbiozissal?

[1 a) Antibiotikum okozta hasmenés

[1 b) Crohn-betegség és IBS

] o) Bizonyos neurodegenerativ megbetegedések

[ d) Asztma

[ e) Mindegyik

DR. LELOVICS ZSUZSANNA PHD:TEJEK ES TEJTERMEKEK
TESZTKERDESEK

1. Melyik dsszetevdbdl tartalmazza a legtobbet a tej?
[C1 a) Vizhdl (kb. 88%-ot)
[C1 b) Fehérjébdl (3,4%-ot)
[ ¢) Szénhidratbdl (12,1%-ot)

2. Melyik az egyik legfontosabb tapanyag a tejben?
[1 a) A kalcium-kazeindt komplex
[71 b) A kalcium
[ o Afoszfor

3. Milyen mértékii a sajtok zsirtartalmanak emészthetdsége?
[C] a) 88-94%
[C1 b) 80-85%
[ o) 84-88%
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