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Az utébbi években a taplalkozastudomany a klasszikusnak tekinthet6
epidemiologiatdl s fizioldgiatdl egyre inkdbb a molekularis biologia és
genetikai irdnyaba fordult. Az élelmiszertudomany és a taplalkozas-
tudomany kozotti szoros kapcsolat jél ismert. Az sem vitathatd, hogy a
taplalkozdsban megjelen6é (j irdnyzatok hatdssal vannak az
élelmiszeripari gyartmanyfejlesztésre (Lasztity, 1999), s6t nyilvanvaldan
az ezzel Osszefliggd mindségellendrzési, élelmiszervizsgalati,
élelmiszeranalitikai, élelmiszerbiztonsagi tevékenységre is.

A taplalkozastudomany egyik gyors Iéptekkel fejl6d6, de az
alkalmazast tekintve még meglehet6sen gyermekcipdben jard teriilete a
taplalkozdsgenomika. Jelen dolgozat ezen 0j tudomanyterilet rovid
bemutatdsan tdl néhény specialis kérdést is érint, amely kapcsolddik az
élelmiszervizsgélati és élelmiszerellen6rzési  terllethez, valamint
természetesen az élelmiszerbiztonsag kérdéskéréhez is. Ugyanis az (j
igényeket Kielégit6, U osszetételli élelmiszerek esetében is az az
els6dleges és a legfontosabb elvaras, hogy biztonsagosak legyenek, tehat
az egészséglgyi elvards kritériumait (pl. ne tartalmazzanak Kkaros
mikroorganizmusokat) teljesitsék. A megszokott élelmiszermingsités
soran ezt kovetéen beszélhetiink az élvezeti érték meghatarozasarol,
ami az adott élelmiszer érzékszervi tulajdonsdgainak mindsitését jelenti,
és ha ez megfelel6 mindséget tukroz, akkor kerll sor az egyéb
vizsgélatokra (0sszetételi paraméterek, témeg-térfogat meghatdrozasa,
csomagolas, jelolés ellendrzése, specidlis komponensek mérése sth.).
Ezek a specidlis vizsgalatok (mikrobioldgiai, toxikolégiai és radiometriai
mérések) nagyon is dsszefliiggenek az alapveté kovetelménnyel, mivel
éppen  ezek  kedvezd eredménye  bizonyitja az  élelmiszer
artalmatlansagat, biztonsagat.

A korszer(i élelmiszeripar természetesen igyekszik figyelemmel
kisérni a taplalkozastudomany Gjabb kutatasi eredményeit, és a gyartas-,
illetve gyartmanyfejlesztés sordn torekszik azok figyelembevételére is.
Ennek koszonheték a mez6gazdasadgi termékek és élelmiszerek
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tapanyagait jobban meg6rzé technologiak (pl. nagynyomasu technikak,
minimalis h6ékezelést alkalmazo6 eljarasok, elektromagneses és radiacios
technoldgiak ujszer( alkalmazasa) felhasznaldasa. Ugyanakkor kdzismert,
hogy a civilizaciés betegségek terjedése, az egészség és taplalkozas
kozotti SzZ0oros kapcsolat  felismerése  jelentés véltozasokat
eredményezett nem csupan a tapladlkozastudomanyban, de az
élelmiszergyartas és ételkészités gyakorlataban is. Eppen ezt az
el6relépést, az intenziv fejl6dést jellemzik a piacon megjelen6é an.
funkcionalis élelmiszerek és nutraceutikumok (Hidvégi, Léasztity, 2000).
Ezen a terlileten azonban tovabbi Iényeges el6relépés varhato,
tekintettel az emberi genom megismerése (2001) 6ta eltelt években elért
kutatasi eredményekre. Hiszen a taplalkozds és a genetika koOzotti
Osszefliggés felismerése lényegében az egészség feltérképezését jelenti
(Biré, 2006), ami egyduttal a prevencio és a terapia lehetéségét is nydjtja.

Lényegesnek tlind megallapitasa ezen kutatdsoknak, hogy az emberi
génszekvencidkban egyedi eltérések fordulhatnak el6, amelyek a
kornyezeti tényez6k hatdséra adott, de egymaéstol eltér6 vdalaszokat
eredményezhetnek. Mivel taplalkozasunk - azaz az alkalmazott diéta -
talan a leglényegesebb kérnyezeti tényez6, az emberi szervezet reakciodja
az élelmiszerekkel a szervezetbe bevitt anyagokra Kkisebb-nagyobb
mértékben flggvénye lehet a génalloméanyban el6forduld
kilénbségeknek. Eppen ezzel a problémakérrel foglalkozik a
taplalkozdsgenomika, vagy az angol elnevezést (nutrigenomics) atvéve a
nutrigenomika. Az alapvet6 eltérés a hagyomanyos taplalkozastantol
abban rejlik, hogy az egyes szegmensekbe (nem, kor, foglalkozas stb.
szerinti csoportositas) sorolt élelmiszerfogyasztokat, illetve egyéneket
nem tekinti azonosnak genetikai, azaz genomikai szempontbél s ennek
kovetkeztében a tdpanyagigény szempontjabél sem (Lasztity, 2004).

A taplalkozasgenomika tudomanya jelenleg a kialakulds korszakat éli,
ezért ez a dolgozat ezen Uj tudomanyag megallapitasaival és a fejlédés
perspektivainak bemutatasaval foglalkozik, ramutatva, hogy mindez
nyilvanval6an nem csupan az élelmiszerfogyasztot és a
taplalkozastudoménnyal foglalkozot érinti, de egyuttal az
élelmiszerel6allitokat és az élelmiszermindsit6, élelmiszerellen6rzd
szakembereket is. A szakterllet irodalma egyébként oly mértékben
bévil, hogy még csak meg sem kisérelhetd egy atfogd szakirodalmi
attekintés. (A b6ség érzékeltetésére megemliteném, hogy a Google

6 Elelmiszervizsgalati Kozlemények, 58, 2012/1-2



keres6 programmal 0,3 s alatt 400 000 talalat volt regisztralhaté a
,hutrigenomics and food investigation” szavak belitésekor.)

Hangsulyozand6, hogy az orvostudomany egyik Uj aga - az dUn.
prediktiv medicina - is kapcsolédik e szakterllethez, hiszen a
genetikailag meghatdrozott betegségekre valé hajlam alapjan Kkisérli
megjoésolni, hogy a vizsgalt egyén az adott betegségben a kés6bbiekben
nagy valdszin(iséggel megbetegszik-e vagy sem. A megel6zés pedig a
taplalkozasgenomika gyakorlati alkalmazasa lehet. A Wikipedia (the
free encyclopedia) definicidja szerint egyébként a nutrigenomika az a
tudomany, amely az élelmiszerek és élelmiszer-0sszetevék hatasat
vizsgalja a gén expressziéra. Mas szavakkal megfogalmazva: a
nutrigenomika annak tudomdanya, hogy a génjeink  milyen
kdlcsonhatasba lépnek a tapanyagokkal. Azt tanulméanyozza tehat, hogy
a DNS és a genetikai kdd milyen befolyassal van az adott
tdpkomponensekre vonatkozé igényre (www.nutrilite).

Pucsok és munkatarsai (2008) szerint egyébként a
taplalkozasgenomika jelenleg még els6sorban kutatéasi iranyzat, amely a
taplalkozéds és a genom kozotti kolcsdnhatassal foglalkozik, azaz
kombinalja a taplalkozastudomany és a funkciondlis genomika
modszereit. Megfogalmazasuk szerint: ,a tdpanyagok heterogén hatasai
és a genomon bellli szekvencia-variaciék kozotti  korrelacié
tanulméanyozasa révén olyan (j vizsgalati mddszereket alkalmaz,
amelyekkel lehet6vé valik annak elméleti és gyakorlati bizonyitasa, hogy
a taplalékban 1évd kiilénb6z6 anyagok milyen hatdssal vannak a genom
teljes egészére Kkiterjed6 génexpressziéra (mRNS-profilirozds) és a
szérum metabolitok szintjére (metabolit-profilirozas).”

A taplalkozastudomany Uj aga

Természetesen a tapladlkozasgenomika tudomanydg kialakuldsdnak is
vannak el6zményei. Gyakori megfigyelés volt példaal, hogy a teljesen
azonos diétan lév6 egyedek egyikére az alkalmazott diéta semmiféle
negativ hatassal nem volt, ugyanakkor a masik egyénnél akar sulyos
betegség is felléphetett, amit a szakemberek az egyének kozotti
genetikai eltérésekkel tudtak csak magyardzni. Késébb, amikor a
biokémiai és élettani ismeretek béviltek, kimutathaté volt, hogy a nem
adekvat tdplalkozésra visszavezethetd, s az adott egészségi probléma
hatterében gyakran az all, hogy a metabolizmusban fontos szerepet
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jatsz6 enzim hidnya lépett fel. J6 példa erre a fenilketonuria vagy a
laktoz-intolerancia esete. Ma mar egyébként szadmos ilyen tipusd
betegséget, Un. enzimopatiat ismerink. Az igy kozvetlenil kimutathatd
kapcsolat (taplalkozas-genetika) azonban az esetek csak kis szadméra
vonatkozik, legtobbszor soktényez6s (multifaktoros), nagy részben még
nem egyértelmien felderitett 6sszefliggésekrél beszélhetiink.

Ha a taplalkozasgenomika koncepciondlis alapjait kivanjuk
osszefoglalni, akkor a kovetkez6 5 megallapitas tehet6 (UC Davis,
2003):
1 Adott tdplalkozéasi korilmények kozott a diéta egyes egyéneknél
kockézati tényez6, szdmos betegség okozdja is lehet.

2. A tipanyagok, az élelmiszerek tapkomponensei direkt vagy indirekt
hatast fejthetnek ki az emberi genomra, befolyasolva a
génexpresszidt vagy a szerkezetet.

3. Annak mértéke, hogy az egészséges és a beteg allapot kozotti
egyensutlyt a diéta hogyan befolyasolja, az egyén genetikai
adottsagaitol is fligg.

4. Az alkalmazott diéta altal befolyasolt egyes gének (és azok
természetesen variansai) szerepet jatszhatnak bizonyos kronikus
megbetegedések kialakuldsaban, a betegségek sulyossagaban és
tovabbfejlédésében.

5. A prevencios és gyogyitd célzatd diéta olyan beallitdsa, amely az
egyén tapanyagigényének preciz meghatarozasan, valamint a
taplaltsagi allapot és a genotipus pontos ismeretén alapul, igen
hatadsos eszk6z lehet mind a betegségmegel&zésben, mind pedig a
terapidban.

A taplalkozéassal 0©sszefiigg6é betegségeket tekintve meg kell
kiilonboztetniink a monogénes és a poligénes orokl6désl betegségeket.
A monogénes 0roklédésli betegségek jol ismertek, ezekre a Mendel
szabalyokat kovet6 oroklésmenet jellemz6. A poligénes oroklédési
betegségek viszont tébb génmutacidjaval és egyéb exogén faktorok
k6lcsdnhatasaval alakulnak ki. Az exogén faktorok egyike a taplalkozas,
és szamos idegen anyag (Un. xenobiotikumok, pl. a kérnyezetszennyezés,
az élelmiszertartositas kovetkeztében) jelenléte el@segitheti 5-10
kiulénb6z6 gén vagy alléi mutacidjat. Mindebbél adddik a genetikai és
patofizioldgiai heterogenitds. A betegségek molekularis alapl tisztazasa
igencsak nehéz feladat. Bar az emberi genom analizise mar tébb, mint
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500 ezer gyakran el&fordulé6 SNP (single nucleotide polymorphysm)
azonositasahoz vezetett, de a génvariansok funkcionalis
kovetkezményeit még messze nem sikeriilt atfogban tisztazni
(Hirschhorn és munkatarsai, 2002). Hasonl6éan tipikus példdja a
genetikai manifesztacié, valamint a taplalkozas és egyéb életfeltételek
kozott létrejové interakcionak a 2-es tipusu diabetes mellitus. A
betegség kockazata ugyan 6roklddik, de ennek megjelenését az exogén
faktorok (életmdd, taplalkozas, testtdmeg, fizikai aktivitds stb.) jelent6s
mértékben befolyédsoljak (Schulze, Hu, 2005).

A taplalkozasgenomika egyes tertuletei

Amikor egy-egy adott betegség bizonyos enzimek hianyaval fiigg
0ssze, akkor nem csupan egy-egy enzim aktivitasdnak teljes hidnya
fordulhat el6, hanem az enzim éppen genetikai okokbdl eredd csdkkent
aktivitasa is. Gyakran az a helyzet, hogy a természetes Uton létrejévd kis
mérték( valtozas (SNP) megemeli az adott biokémiai reakcidra
vonatkozd Michaelis-féle konstans (Km) értékét, s ezaltal csdkkenti a
koenzim vagy pedig a szubsztrat affinitdsat az enzimhez. Ha ilyen eset
all fenn, akkor megoldast jelenthet a kérdéses egyén szamara a
megnovelt koenzim bevitel. Ha tehat a genetikai probléma ismert, akkor
az orvos vagy a dietetikus javaslatot tehet a koenzim poétlasara. Egy
példa erre: a taplalékkal vagy szupplementacioval bevitt nikotinsavamid
szint novelése megemelheti a NADPH koncentraciét. Ezaltal
helyreallithat6, illetve visszaallithaté az adott redox reakcid normalis
sebessége.

A mar emlitett és igen elterjedt diabetes oka az inzulin hormon
hidnya, vagy jelent6sen csdkkent koncentracidja illetve aktivitasa. Erre
vonatkozdan kialakultak a cukorbetegek diétajara vonatkozé altalanos
taplalkozasi szabalyok, és jol ismertek az atfogd orvosi Gtmutatasok is.
De ha figyelembe vesszik, hogy a jelenlegi ismereteink szerint az inzulin
regulacios szerepének teljes mértékd érvényesilése mintegy 50 féle
fehérje - pl. kindzok, foszfatdzok, membran receptorok, transzporterek
- m(ikodéséhez Kkotédik, s azt is, hogy az inzulin szamos mas
metabolikus folyamatra is hatdssal van, akkor bizony érthet6, hogy az
egyedek kozotti esetleges genetikai kilonbségek felderitése milyen
oriasi feladatot, szinte megoldhatatlan nehézséget jelent.
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A keringési (kardio-vaszkularis) rendszer  megbetegedéseit
tanulmanyozva nagy mennyiségl megfigyelési és kutatdsi adat alapjan
minden  kétséget Kkizaréan megallapithatd, hogy a keringési
meghetegedések és a taplalkozas kozott szoros kapcsolat all fenn (Biro,
2008). Eléggé altaldnosan ismert a koleszterin szerepe és az is, hogy a
betegek diétdjanak kialakitasaban figyelembe veszik az egyes
élelmiszerek koleszterintartalméat. Ma mar a koleszterin szint, valamint
egyes lipidjei LDL és HDL szintjének ellendrzése a leggyakoribb
vizsgalatok kézé sorolhatd. Ennek ellenére maga a koleszterin-kérdés és
az alkalmazhaté terapia meglehetésen komplex problémakér. Egy sor
taplalkozasi tényez6 (rostok, természetes antioxidansok stb.) hatadsat
tanulméanyoztdk a vér koleszterin szintjére és ezen eredmények alapjan
természetesen ajanlasok késziltek a betegek, illetve a veszélyeztetett
kategériaba  sorolt  egyének  diétdjara  vonatkozédan. De a
taplalkozasgenomikaval foglalkoz6 szakember bizony jogosan teszi fel a
kérdést, hogy vajon helyes-e az a gyakorlat, amikor minden beteg
szamara ugyanaz az ajanlads? Lehetséges-e, illetve sziikséges-e
kilonbséget tenni az egyének kozott az emberi genom részletesebb
ismerete figyelembevételével, azaz az egyedi genetikai adottsdgok
alapjan?

Szamos olyan kutatasi eredmény ismert, ami alapjan a valasz az lehet,
hogy igen, sziikségesnek tlinik a killonbség felismerése, és ennek alapjén
az individualis terapias javaslat. Megallapithat6, hogy az LDL spektrum
alapjan a vizsgalt személyek 2 fenotipusba sorolhatok. Az A és B
fenotipusba tartozok kozott elég jelent8s kuldnbség volt tapasztalhaté a
koronarias artéridk megbetegedési hajlaméaban, ez az A tipusnal
Iényegesen alacsonyabb volt. Teh&t nem véletlen, hogy a taplalkozéasi
felmérések azt mutattak, hogy a csOkkentett zsirtartalmd diétara az
eltéré fenotipusba tartozék kiilénb6z6en reagaltak.

Erdekes - a magas vérnyomassal kapcsolatos - eredményekrél
szamoltak be Svetkey és munkatarsai (2001). Az angiotensinogen gén
AA jelzési variansaval rendelkez6 egyének esetében a hipertenzié ellen
ajanlott DASH (Dietary Approches to Stop Hypertension) diéta
egyértelmien kedvez6 hatast volt. Viszont a GG elnevezés(i varianst
tartalmazo masik csoport esetében csak minimalis volt az ilyen tipusu
diéta vérnyoméscsokkentd hatasa. A vizsgélt afroamerikai paciensek
mintegy 2/3 része egyébként az AA csoporthoz tartozott, azaz a tébbség
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szamara a javasolt taplalkozasi forma hatékonyan csokkentette a
vérnyomast.

A hiperténia esetében jol ismert, hogy a sdfogyasztds, illetve a
natriumfelvétel és -kivalasztds a vérnyomas szabalyozds meghatarozo
eleme. A hiperténiads betegek jelent6s részénél a sbszegény diéta
alkalmazésa csokkenti a vérnyomaést, masok (joval kevesebben) viszont
sorezisztensek. Valoszinlileg az eltérést a renin-angiotenzin rendszer
génjeiben fennallé polimorfizmus magyardzza (Poch és munkatarsai,
2001).

Masik példa a lipidmetabolizmus témakore, és az APO-E gén
szerepe. Egy G-A valtozds a gén promoterében a kutatasok szerint a
HDL-koleszterin szint emelkedését eredményezte. Viszont a kés6bbi
kutatomunka ramutatott, hogy a genetikai eltérés okozta valtozas fiigg a
diéta zsirtartalmanak telitett:telitetlen zsirsav ardnyatél. Ez az
eredmény egyértelmiien a génexpresszi6 és a tdplalkozéds kozotti
kdlcsdnhatast igazolja.

Hihetetlenill sok (nem ritkan persze ellentmond6!) adat, vizsgalati és
kutatasi eredmeény A&ll rendelkezésre a daganatos betegségek (pl.
emlérak, vastagbélrak) gyakorisadga és a taplalkozas k6zotti kapcsolatot
illetéen. Eppen a taplalkozasgenomika képes arra ramutatni, hogy az
egyének kozotti genomikai eltérések hatassal vannak a taplalkozas és az
egészségi allapot kozotti kdlcsOnhatdsra. A TT fenotipusl egyének
esetében pl. Ggy tlnik, hogy a vastagbél rak el6forduldsanak kockazata
nagyobb a nem kielégité folat bevitel esetén.

Maés tertletekrdl is lehetne igen sok példat hozni. Nem eléggé feltart
tertlet a vércsoportok és a taplalkozas dsszefiiggésének kérdéskodre sem,
szamos ellentmondé adat ismeretes, messze nincs egységes szakmai
allaspont e téren.

Nutrigenomika és élelmiszervizsgalat

Nem vitathatd, hogy ezen Uj tudomanyterilet hatékony alkalmazasa a
mindennapok gyakorlatdban nagyon komoly élelmiszeranalitikai
feladatok megoldasat igényli. Részben aj komponensek
meghatérozéasara alkalmazhat6 eljardsok kidolgozasat - pl. polifenolok,
karotenoidok, vitaminhatasd anyagok, terpenoidok - kevez§ hatassal

Elelmiszervizsgélati Kozlemények, 58, 2012/1-2 1



lehetnek az egészségi allapotra, és igy betegségmegel6z8 hatasuk lehet.
Masrészt a jelenleginél érzékenyebb technikdk kifejlesztése kivanatos a
nagyon Kkis koncentraciéban el6fordulé komponensek mérésére. Az
egyes komponensek a mmol/1 és a pmol/1 kozotti
koncentraciétartomanyban fordulhatnak eld, gyakran meghaladja a
jelenleg alkalmazott méréstechnikdk teljesit6képességét érzékenység
szempontjabol. A taplalkozdsgenomika - mint multidiszciplinaris
szakteriilet - biztosan igényli a jelenleg hasznalatos korszer( technikak
(pl. NMR, HPLC, TOF-MS, GC, UPLC-MS) tovabbi fejlesztését
(Garcia-Canas és munkatarsai, 2010).

Bar mindenképpen U0j kihivast jelentenek az ellen6rzés teriletén a
funkcionélis élelmiszerek és a gydgyszernek nem mindsulé étrend-
kiegészit6k is, de az igaz&n nyitott kérdések, illetve feladatok a
nutrigenomikahoz s az élelmiszer-allergidhoz kapcsolédnak (Lasztity,
2010). Itt kell megemliteni az élelmiszerfizikai vizsgalati eljardsok
szerepét (Szabd, Laszl6, 2009), kiléndsen ha figyelembe vessziik, hogy
az élelmiszeranalitika fejlédése a jov6ben vérhatéan a kovetkezd
irdnyokra fog dsszpontosulni:

» nagy érzékenységl technikak,

» nagy szelektivitasu, nagy elvéalasztoképességl eljarasok,

* bioanalitikai médszerek,

e gyors, rutinszer(ien alkalmazhat6 (real time) eljarasok,

» j6l automatizalhaté technikak,

» kapcsolt technikédk (pl. HPLC-MS, ICP-MS, GC-MS),

» kémiai kezelést nem igényl6, roncsolasmentesen végrehajthatd

eljarasok,

* nagyszami minta vizsgalatdt biztosité, robotokkal végrehajtott

technikék.

Mit hoz a jovG?

Ahhoz, hogy a taplalkozdsgenomika gyakorlati megalapozésa
megtorténjen és tényleges alkalmazasa lehet6vé valjon, az alapvet6
feltétel a diagnosztika fejlédése, illetve fejlesztése. Az el6forduld
genetikai kilonbségek ismerete nélkil nyilvanvaléan nem végezhet6k el
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azok a kisérletek, amelyek igazolhatjdk az alkalmazott speciélis diéta
szerepét, szikségességét. Az e téren 0Osszegyll6 tudomanyos
ismeretanyag gyakorlati felhasznalasara csak akkor Kkerilhet sor, ha a
polimorfizmus kapcsolata a diétaval igazolt. Hogy ez mikor kdvetkezik
be, nos err6l megoszléak a vélemények: 5 év, 10 év, 20 év?

Taldn az is alapvetd kérdés, hogy hol huzhaté meg a hatar, hol
kezd6dik a taplalkozasgenomika gyakorlati alkalmazasa. Hiszen az
élelmiszereldallitok  torekvése a specialis taplalkozasi igények
kielégitésére mar ma sem vitathaté; szdmos diabetikus készitmény,
laktézmentesitett tej, koleszterinben szegény vagy mentes termék
vasarolhat6. Egyre n6 a specidlis élelmiszerek, gydgytapszerek
vélasztéka, rengeteg funkciondalis élelmiszer keriil a piacra. Lényegében
mar ez is a tapladlkozasgenomika alkalmazésa elsé lépcsdjének
tekinthet6. Ma mar a szikségesnek itélt diéta komponenseit tartalmazé
komplett élelmiszercsomagok forgalomba keriltek. llyen példa az un.
ketogén diéta, amelyet a gyermekgyogyaszat olyan epilepszias
betegeknél alkalmaz, akik a konvencionélis gydgyszeres kezelésre
kevéssé reagdalnak.

Jelenleg mar milkdédnek olyan laboratériumok, amelyek egyes
fontosabb gének SNP analizisét vallaljak. Varhat6-e ennek alapjan, hogy
viszonylag rovid id6n belil megval6sul a tapanyagigény individualis
meghatarozasara iranyuld genetikai tesztelés? Nem nagyon. Hiszen a
fenotipus és az ideélis diéta kozotti kapcsolat felderitése nem egyszer(
feladat, ez rendkivil hosszu ideig tartd, kiterjedt és igencsak koltséges
vizsgélatokat igényel. Volt persze optimista vélemény is. Fogg-Johnson
és Marolli (2003) ugy vélekedtek, hogy egy évtizeden bellll lehetségessé
valik mindenki szamara, hogy felkeressen egy specialis laboratériumot,
amely szamos genetikai teszt elvégzése utdn megadja az illet6 személy
kockazatat a kilénb6z6 betegségekkel kapcsolatban. A vizsgalatok
eredményei alapjan ez a személy megkapja azon ételek és taplalék-
kiegészit6k listajat, amelyek fogyasztdsa biztosithatja a betegségek
prevencidjat. Hat talan Kkissé rézsaszin(i volt a szemiiveg, amin keresztil
a kérdéskort nézték, ma még ez nem realitdas (féleg nem mindenki
szamara!), de kétséget kizaréan ez lehet a jov6. Persze azért egy
gyakorlati szempontbo6l (és etikai oldalrdl) fontos kérdés még fennéll:
Meg akarja-e valéban tudni a kérdéses egyén, hogy genetikai
szempontbdl milyen kockazatokra szamithat?
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Ugy vélem elfogadhatd az a feltételezés, hogy ha a kérdéses egyén
tisztdban van a taplalkozds és a genetikai polimorfizmus okozta
hatasokkal az egyes betegségek kialakuldsara, akkor képes lesz (lehet)
csOkkentse a megbetegedések veszélyét. Ha tehat ezek az informaciok -
gazdasagilag és szellemileg fejlett tarsadalmakat feltételezve - eljutnak
az emberekhez, akkor joggal remélhet6, hogy a kdvetkezd generadciok
egészségi allapota jobb lesz.

Az elvi lehet6ség tehat adott, hogy a taplalkozas, a tapanyagbevitel
egyedi Uton, a genomikai elvek alapjan keriljon meghatarozasra, amihez
megfelel6 diagnosztikai hattér kell. Hiszen a tiplalkozastanban jératos
szakember tandcsa csak abban az esetben alkalmazhatd, ha a genom
ismert. ,,Eat right for your genotype” (a genotipusodnak megfelel&en
taplalkozz!) ez a nutrigenomika lényege (www.moodfoods.com/
nutrigenomics). Megfelel§ taplalkozassal ugyanis az egyes betegségek
enyhithetdk, illetve elkerilhet6k. A nutrigenomika gyakorlatanak arra
kell tehat torekednie, hogy minél nagyobb mértékben individualizalja az
étrendi javaslatokat, vagyis alkalmazkodjon az egyéni betegség-
kockazatokhoz és a prevencid elvart eredményességéhez. A cél tehat
egyértelmiien az, hogy a diétas ajanlasok a genotipushoz igazodjanak,
amelyek alapjan el6re megbecsilhet6 az egyes élelmiszerek, illetve
tapkomponensek kockazatot nével6 vagy a kockazatot csokkentd hatasa.

Problémak a taplalkozasgenomika alkalmazasa soran

A taplalkozéassal 6sszefligg6 egyéni megbetegedési kockéazat elvileg
genotipizalassal meghatarozhatd, s ezen az elven alapul a személyre
szabott, a genotipus alapl taplalkozas vagy étrend. Ugyanakkor -
messzemenden mellézve a hurrdoptimizmust - néhany problémat (azon,
mar emlitett tényen tdl, hogy a taplalkozasgenomika gyakorlati
alkalmazéasa igencsak koltséges és egy sor (j analitikai feladattal is jar a
specialis, biolégiailag aktiv komponensek meghatdrozasa miatt) azért
megemlitenék. Az egyik abban rejlik, hogy szdmos betegség esetén még
nem all elegend6 bizonyiték a genotipus alapjan kidolgozott taplalasi
stratégia hatékonysadgara vonatkozéan. Sok esetben még nem tisztazott,
hogy az ilyen jellegd beavatkozdas nem noveli-e mas betegségek
kialakulasanak kockazatat. A masik probléma atfogobb jellegli. Az is
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kérdés ugyanis, hogy  hogyan lehet majd  biztositani a
tdplalkozasgenomikai informaciok tarsadalmilag felelgsségteljes mddon
torténd felhasznalasat. Ugyanakkor azt sem szabad elfelejteni, hogy
szamos feladatot jelent majd az Uj élelmiszerekkel kapcsolatos
rendelkezések, el&irdsok elkészitése, és szlikségessé valhat az élelmiszer-
gyogyszer hatarterilet attekintése, modositasa, korszer(i értelmezése is.
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Taplalkozasgenomika és élelmiszervizsgalat
Osszefoglalas

A taplalkozasgenomika egy viszonylag (j tudomanyteriilet, amely
felhasznalva a taplalkozastudomany és funkcionalis genomika
maédszereit, a tapanyagbevitel és a human genom  kozotti
kdlcsonhatasokat tanulmanyozza. A tapldlkozasgenomika eltér a
konvenciondlis tdplalkozastdl, a fogyasztdkat nem tekinti azonosnak
genomikai szemponth6l és tapanyagigény szempontjabol sem.
Alkalmazasaval lehetévé valik a személyre szabott tdplalkozas, egyes
betegségek prevencidja és terapidja egyarant. A gyakorlati alkalmazas

-z =

alkalmas élelmiszervizsgalati eljarasok fejlesztése.

Nutrigenomics and Food Investigation
Abstract

Nutrigenomics represents a rather new scientific field, which covers -
using the methods of nutritional science and functional genomics - the
interactions between the nutrients and the human genom.
Nutrigenomics differs from traditional nutrition, the consumers are
grouped to genomic aspects, and therefore the needs of nutrients are
also different. Using nutrigenomics it is possible to establish an
individual diet and to prevent and cure some diseases. But one of the
conditions of practical application of nutrigenomics is the further
development of food control methods, suitable also for measurements of
components with very low concentration in food samples.
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