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anapsdg egy celeb ,,kiakaddsdnak’ nagyobb stlya van, mint

10 akadémikus vagy 100 tandr szavdnak — legaldbbis ha a

bulvdrsajté alapjdn prébaljuk meghatdrozni az impaktot. Tény,

egy hiresség sok mindent képes elintézni, de hogy globdlis

gyogyszerhidnyt is képesek lennének el§idéznit Meglepd, de nem

teljesen alaptalan feltételezés.

A minap Tatdr Csilla miisorvezet§ facebookos kifakaddsa kel-

tett hullimokat (megosztdsokat, hozzdszéldsokat):

»Tdrgyilagos leszek, pedig elég pipa vagyok. A csalddunkban
van cukorbeteg (2-es tipusii), akinek az orvos dltal felirt gydgy-
szerét (ez egy injekcid, amit hetente kap a pdciens) gyakran én
vdltom ki.

Ezt a gydgyszert a cukorbetegség kezelésre taldltdk ki. Tényleg
fantasztikusan mitkodik. Mellékhatdsként a cukorbetegek fogyni
is szoktak téle, ami onmagdban sokat segit a 2-es tipusii diabé-
tesszel kiizd6knek. Ezt az injekcidt felfedezték maguknak azok az
ididtdk, aki ezzel ,fogynak” 6 kildrdl 3-ra kb. (vagyis tok egészsé-
ges, de testképzavaros emberek, leginkdbb nék). Ok aztdn megta-
ldljdk a kiskaput, hogy felirathassdk maguknak a gydgyszert.
(Bravd, kedves orvosok, akik ilyet csindlnak!) (...) Ma a gydgy-
szertdrban a gydgyszerész szd szerint azt mondta: ,Boldog-bol-
dogtalan sziirja magdba.” Orszdgos hidnycikk lett. [gy a valddi be-
tegek nem tudnak hozzdjutni. Bravd!”

De mirdl is van sz6? Inzulinrdl semmiképp: Tatdr
Csilla rokondt feltehetéleg egy olyan hatéanyaggal
kezelik, amely az tgynevezett GLP-1 agonistdk kozé
tartozik. Ezek a hatéanyagok hatdsukat a GLP-1 re-
ceptor aktivdldsdval (a GLP-1 fehérje hatdsét felerd-
sitve) fejtik ki. A GLP-1egy olyan, az emberi szerve-
zetben termel8d§ fehérje, amely fokozza az inzulin-
és csokkenti a gliikagontermelést. Ez utébbi két hor-
mon a vércukorszintre ellentétesen hat: az inzulin
csokkenti, a gliikagon emeli a vércukorszintet. A
GLP-1 (és a GLP-1 agonista gydgyszerek) ily médon
kettds mechanizmus révén csokkentik a vércukor-
szintet. Ezenkiviil a gyomor tiriilését is késleltetik,
ami tovabbi vércukorszint-csokkenést eredményez.
Rdaddsul az étvagy is mérséklddik, ami a testtomeg
csokkenését eredményezheti.

Jelenleg négy GLP-1 agonista hatéanyag van for-
galomban Magyarorszdgon: az exenatid, a liraglutid,
a szemaglutid és a dulaglutid. Ezek mindegyike vény-
kaételes, alkalmazdsuk egyik f6 célja a vércukorkont-
roll javitdsa a diéta és a testmozgds kiegészitéseként nem meg-
felelen kontrolldlt 2-es tipust cukorbetegségben szenvedd fel-
nétteknél. A kezelést onmagdban vagy mds gydgyszerekkel (akdr
inzulinnal is) kombindlva alkalmazzdk.

Mivel a GLP-1agonistdk kéziil tobb hatéanyag (szemaglutid, li-
raglutid) esetén nemcsak klinikai vizsgélatokban figyelték meg
a testsulycsokkentést el§segitS hatdst, hanem ezt a betegek ma-
gukon is tapasztaljdk, a hatéanyagok nagy népszertiségre tettek
szert a fogyni vdgydk korében. S egyébként vannak olyan, sze-
maglutid- és litraglutid-tartalma gyégyszerek is, amelyek javal-
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lata kifejezetten a testsulycsokkentés el§segitése: egészen ponto-
san ,a testtomeg kontrolldldsdhoz — beleértve a testtomeg csok-
kentését és a testtomeg fenntartdsdt is — kiegészit§ kezelésként
szolgdlnak a csokkentett kaldriatartalmu étrend és a fokozott fi-
zikai aktivitds mellett” olyan felndttek szdmdra, akik

e clhizottak (testtomegindexiik, azaz BMI-jiik 30 vagy azt

meghaladé vagy

o tulsulyosak (BMI-jiik 27 és 30 kozotti), és akiknél egyidejiileg

legaldbb egy testtomeggel kapcsolatos kisérébetegség, pél-
ddul cukorbetegséget megel§z§ dllapot vagy 2-es tipust cu-
korbetegség, magasvérnyomds-betegség, magas vérzsirszint,
obstruktiv alvdsi apnoe szindréma vagy sziv- és érrendszeri
betegség is fenndll.

Tatdr Csilla tehdt téved (nem tdrgyilagos) azzal kapcsolatban,
hogy a GLP-1agonistdk csak cukorbetegek szdmdra alkalmazhaté
szerek. Mint ahogy abban is téved, hogy aki fogyni akar, az mind
testképzavaros és indokolatlanul szedi a szert: nagyon sok stilyo-
san elhizott beteg terdpidjanak alapvet részei ezek a hatéanya-
gok. Elvileg egyébként nem alakulhat ki azért hidny, mert a szerrel
visszaélg fogyni vagyok felvdsdroljdk a gydgyszert, hiszen ezeket
a készitményeket csak orvos irhatja fel, s csakis indokolt esetben.

A GLP-1agonistdk koziil az elmult id§szakban a szemaglutid
a ,,legnépszer(ibb”, ugyanis ennek a teststilycsokkentd hatdsa tii-
nik a legjobbnak. A népszertiséghez hozzdjérul az is, hogy egyes
pletykdk szerint (mdr megint a celebek!) Kim Kar-
dashian fogydsdnak is ez a hatéanyag a titka, és Elon
Musk is azzal dicsekszik, hogy a hatéanyag segitsé-
gével marad ,fitt és egészséges”. A TikTokon az
#ozempic (ez az egyik gyégyszer neve) hashtaggel el-
latott videék megtekintése tobb szdz millids. Az igény
és a potencidlis fogyasztéi tomeg hatalmas (a cu-
korbetegek és az elhizottak szdma vildgszerte ng), és
ez, a gyarténdl jelentkez§ termelési problémdkkal
egyiitt (egy iddre technikai okokbdl ledllt a terme-
1¢s), vildgszerte elldtdsi nehézségeket okoz. A hidny
megteremtette az alternativ beszerzési utakat: face-
book-csoportok mélyén cserélnek gazddt a ,,meg-
maradt” ampulldk, bdr ez a gyakorlat kordntsem le-
galis, és a ki tudja, milyen kortilmények kozott térolt
injekcidk beaddsa akdr kockdzatos is lehet. De az sem
tdl megnyugtaté (ha igaz), hogy éllitélag van példa
arra is, hogy a hdzastdrs a férjnek/feleségnek indo-
koltan felirt gydgyszert ,,kolcsonvéve” probél fogy-
ni...

Panikra azonban nincs ok, egyrészt mert a gydrtds helyredllt
(bdr az elldtds normalizdléddsa elhizdédhat), mdsrészt pedig azért,
mert a cukorbetegek terdpidja alternativ szerek alkalmazdsdval
(ideiglenesen vagy tartdsan is) megoldhaté: az azonos hatdsmé-
du liraglutiddal vagy mds hatdsmechanizmusu szerekkel.

Ugy ttinik, a TikTok és a tobbi kozosségi platform nem tudja
megoldani a gydégyszerhidnyt — a hidny el§idézésében és az in-
dulatok korbdcsoldsdban betéltstt szerepiik azonban kétségtelen,
és mds modszerekkel alig helyettesithetd.
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