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Kitekintés

MELYIK AZ IGAZI?

Az Egyesiilt Allamokban t6rténd klinikai
vizsgalatokkal kapcsolatban a Yale University
kutatéi meghokkentd tényeket publikdltak
aJAMA (The Journal of the American Medical
Association) cim(i folydiratban.

Az amerikai gydgyszerészeti hatésdg (Food
and Drug Administration) 2007-ben kotelezd-
vé tette a Klinikai vizsgdlatok adatainak és
eredményeinek nyilvinossa tételét. Ezeket a
vizsgilatok befejezését kovetd egy éven beliil
fel kell tolteni a National Institute of Health
dltal miikddtetett clinicaltrials.gov honlapra.
A Yale kutatéi az itt szerepld adatokat hason-
litotedk Gssze az ugyanezen vizsgdlatokrol
2011-12-ben vezetd orvosi folydiratokban (10-
nél magasabb hatdstényez6j(i) publikaltakkal.
Akéeverzi6 kozote majdnem minden vizsgdle
esetben (96-bdl 93) minimum egy lényeges
ponton eltérést taldltak. Leggyakrabban a
teljes vizsgdlatban részt vevék ardnydndl, a
szerek adagoldsdndl, a kezelés idétartamdnal
szerepelnek eltérd adatok.

Mindez megkérdéjelezheti a nyilvanos-
sdgra hozott eredmények, illetve a klinikai
vizsgilatok megbizhat6sdgt.

Becker, Jessica E. — Krumholz, Harlan M.
—Ben-Josef, Gal—Ross, Joseph S.: Reporting
of Results in ClinicalTrials.gov and High-
Impact Journals. 7he Journal of the American
Medical Association. 12 March 2014. 311, 10,
DOLl:10.1001/jama.2013.285634 * http://
jama.jamanetwork.com/article.aspx?
articleid=1840223

UJ] REMENY AZ ANOREXIA
KEZELESEBEN

A régéta ismert hormon, az oxitocin igéretes
lehet az anorexia nervosa kezelésében.

Az anorexia elsGsorban a kamaszlinyok
és a fatal felndte n6k betegsége. Lényege,
hogy a paciens kovérnek érzi magdt, gondol-
kodasinak kozéppontjdban az elfogyasztott
kaléridk, a testsly, illetve az étel visszautasi-
tdsa 4ll. A betegség az esetek 8-10 szdzalékd-
ban halallal végzédik, melynek leggyakoribb
oka, hogy a szervezet 6sszeomlik a tdlsdgosan
nagy sulyvesztés miatt, illetve, hogy az ano-
rexidhoz tarsul6 depresszié 6ngyilkossdghoz
vezethet. Az anorexia kezelése ma elsésorban
pszichoterdpidval torténik.

Brit és koreai kutaték anorexidban szen-
vedd, illetve egészséges holgyeknek monito-
ron felvillantva kiilénb6z6 kalériatartalmu
ételeket, sovny és kovér testformdkat, vala-
mint teststlyokat megjelenité mérlegeket
mutattak. A kutatok regisztraleik a felismerés
sebességét abbdl a koncepciébdl kiindulva,
hogy a felismerés anndl gyorsabb, minél ér-
dekesebb a személy szdmdra az adott kép.

Ezt kovetden az alanyok egy orrspraybdl
oxitocint vagy placebér lélegeztek be, majd
a kisérletet megismételték. (Sem a kisérleti
személyek, sem a kutatok nem tudtdk, hogy
ki mit szippant be.)

A kutatdk azt taldltdk, hogy oxitocin
hatdsdra az anorexids paciensek érdeklédése
kevésbé koncentrdlédott a kaléridkra vagy a

kovér testrészekre.
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Egy midsik kisérletsorozat gyakorlatilag
ugyanigy tortént, de a résztvevéknek kiilonbo-
26 érzelmeket kifejezd — diithds, undorods,
boldog —arcokat mutattak. Oxitocinszippan-
tast kovetden az anorexids péciensek kisebb
val6szintiséggel fokuszdltak az undort kifejezd
arcokra, illetve kisebb valészintiséggel pro-
baltik elkertilni a dith6s arcok megpillantésat.

A kutaték most egy t6bb beteget érintd,
nagyobb vizsgilatra késziilnek, hogy egyértel-
mten el lehessen donteni, hogy érdemes-e
az oxitocint az anorexia kezelésében kiprobal-
ni. Az elmult években egyébként mds pszichi-
dtriai betegségek gydgyitisa kapcsdn is felme-
riilt az oxitocin alkalmazhatésdgdnak lehetd-
sége.

Kim, Youl-Ri—Kimb, Chan-Hyung — Car-
dic, Valentina et al.: Intranasal Oxytocin
Attenuates Attentional Bias for Eating and
Fat Shape Stimuli in Patients with Ano-
rexia Nervosa. Psychoneuroendocrinology.
DOI:10.1016/j.psyneuen.2014.02.019
Youl-Ri Kim, Chan-Hyung Kim, Jin
Hong Park et al.: The Impact of Intranasal
Oxytocin on Attention to Social Emotion-
al Stimuli in Patients with Anorexia Nervo-
sa: A Double Blind within-Subject Cross-
over Experiment. PLOS One. 6 March
2014. DOI: 10.1371/journal.pone. 0090721
* htep://www.plosone.org/article/info%3
Adoi%:2F10.1371%2Fjournal.pone.o09o721

BELFLORA-ANALIZIS
CROHN-BETEGSEGBEN

A Crohn-betegségben szenvedd emberek
bélflérdja jelentSsen eltér az egészségesekétd]
— dllitjdk amerikai és kanadai kutatok. Egy-
részt kevesebb féle mikroorganizmusbdl 4ll,
mdsrészt bizonyos veszélyes, illetve ,,j6” bak-
tériumok ardnya kedvezdtlen.

Régéta ismert, hogy a bél nyalkahdrtyd-
janak dobbenetesen nagy, négyszdz négyzet-
méteres felilletén baktériumok millidrdjai
ének veliink szimbi6zisban. Ezt az an. bélflé-
rdt kb. négyszéz baktériumfaj alkotja, dsszto-
megiik Sridsi: 1,52 kg. A bélfléra tulajdon-
képpen egy 6koldgiai rendszer, amelyben az
ember szdmdra ,,j¢”, illetve kirtékony bak-
tériumok élnek egymds mellett. A jok péld-
ul enzimek és vitaminok (B-, K-) termelésé-
vel segitik az emésztést, védik a bél nydlkahar-
tydjanak épségét. Serkentik az immunrend-
szer miikdését, a patogén kérokozok — gom-
bak, virusok, baktériumok — szimdra veszé-
lyes anyagokat termelnek, igy gdtoljak azok
elszaporodasat.

A kutatok 6tszdz frissen diagnosztizélt, a
vizsgalat kezdetéig kezelésben nem részesiilt
Crohn-beteg, és kétszaz gyulladdsos bélbeteg-
ségben nem szenvedd gyerek (életkoruk hd-
rom ¢és tizenhét év kozott volt) bélflérdjanak
sajatsdgait vizsgaltdk. A bélbSl vett mintdkon
genetikai elemzéseket végeztek, mert a kiilon-
b6z6 baktériumtdrzseket DNS-iik alapjén
azonositottdk. Dick Grevers és munkatdrsai
nagyteljesitményt szamitégépekkel 46 millié
féle DNS-szekvenciér vizsgaltak. Igy dllapi-
tottdk meg, hogy a Crohn-betegségre tulaj-
donképpen jellemz4 a bélflora osszetéele.

Egy tdbbnyire fiatal korban jelentkezd,
krénikus, ma még gydgyithatatlan betegség-
16l van szo. A bélfal gyulladdsos elvdltozisa
hasmenést, hastdjdst okoz, a bél falin tdlyo-
gok, sipolyok, fekélyek alakulhatnak ki. A
kérképet, kiilonésen a betegség induldsakor,
gyakran nehéz elkiiloniteni mas betegségek-
t8l, és a kutatdk szerint a bélfléra analizise
segithet a pontos korai diagnézis felllitdsd-
ban.

Aztazonban a kutaték nem tudjik, hogy

az egészségesekétdl eltérd bélflora a betegség
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oka-e vagy kovetkezménye, tehdt, hogy a
bélfléra dsszetételének tudatos befolyasoldsdt
fel lehet-e majd haszndlni a betegség gydgyi-
tdsaban.
Gevers, Dirk — Kugathasan, Subra — Den-
son, Lee A. et al.: The Treatment-Naive
Microbiome in New-Onset Crohn’s Dis-
ease. Cell Host ¢ Microbe. 12 March 2014.
15, 3, 382-392. DOL:10.1016/j.chom.2014.
02.005 * htep://download.cell.com/cell-
host-microbe/pdf/P11S1931312814000638.
pdf?intermediate=true

MI LOKDOSI
AZ ARFOLYAMOKAT?

Japdn és svéjci kutatok a valutadrfolyamok
ingadozdsa és a folyadékokban (vagy gézok-
ban) lebegd apré részecskék megfigyelhetd
rendezetlen, Brown-mozgisa kozott mutat-
tak ki lényegi hasonlésigot. Elemzésiik sze-
rint ennek a hasonlésdgnak az oka, hogy a
két jelenség mogott 1évé folyamatok ugyan-
olyan szabalyok szerint miikédnek.

A lebegd részecskék véletlenszert mozgi-
sat els6ként Robert Brown irta le a 19. szdzad-
ban, majd a magyardzatot — miszerint a sza-

bélytalan ide-oda cikézast a kzeg hémozgdst

végzé molekuldival vagy atomjaival bekovet-
kezd titkdzések okozzdk — Albert Einstein adta
meg a 20. szizad elején.

A most megjelent cikk szerzdi az amerikai
dollar/japan jen drfolyam-ingadozdsat elemez-
t¢k a legnagyobb forgalmat bonyolitd, napi
huszonnégy 6rin dt tizemeld elektronikus
valutakereskedés adatai alapjén. A kereskedk
szamitégépes halézaton keresztiil kapesoléd-
nak a rendszer szerveréhez, az addsvétel
alapegysége egymillié dolldr, minden eladdsi
és vételi megbizis ezredmdsodpere, illetve
ezredyen pontossdggal kertil regisztréldsra. Fz
a rendkiviil kicsi felbontds tette lehetévé a
részecskék mozgisdval analég modell hasz-
nélatdt.

A tanulmény 6sszefoglaléjdban hangs-
lyozzak, hogy a pénzpiacok 6ridsi méretii
adathalmazainak elemzéséhez a gazdasigi
ismereteken kiviil a fizikusi megkozelités is
nagyon fontos.

Yura, Yoshihiro — Takayasu, Hideki — Sor-
nette, Didier—Takayasu, Misako: Financial
Brownian Particle in the Layered Order-
Book Fluid and Fluctuation-Dissipation
Relations. Physical Review Letters. 2014, 112,
098703 DOI: 10.1103/PhysRevLett.112.
098703 * http://journals.aps.org/ptl/pdf/
10.1103/PhysRevL ett.112.098703
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