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Novények a mediterran étrendben
Mi az olivaolaj titka?
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Nemcsak az egészségligyi szakemberek, de a széles kbzvélemény szdmdra is ismert tény, hogy
a dél-eurdpai orszagokra jellemzdé mediterrdn étrend szamos betegség megel6zésében eldnyds
szerepet tolt be. Bar ez ma mdr evidencidnak tinik, csupdn néhdny évtizede figyeltek fel a
mediterrdn diéta kedvezd, a krénikus betegségek koztil elsésorban a cardiovascularis korképek,
a rosszindulatu daganatok és a dementia gyakorisdgdt csokkenté hatdsdra. Az el6nyés hatdsok
ismertek, jol dokumentdltak, de farmakoldgiai, kémiai magyardzatuk egyelére hidnyos.

A folydirat Fitoterdpia rovatdban az elkévetkezé néhdny hénapban a mediterrdn étrend fontosabb
komponenseit, illetve azok kedvezd hatdsait vizsgdljuk a legtjabb ismeretek fényében.

Mediterran étrend — epidemiologiai
bizonyitékok

A mediterran étrenddel kapcsolatos elsé tudomanyos bi-
zonyitékokat Keys és mtsai tették kozzé, akik hét, kiilon-
b6z6 foldrajzi elhelyezkedést orszagban tanulmanyoz-
tak a cardiovascularis mortalitast. Az 1954-ben kezd6dé
vizsgalatban részt vevo észak-eurdpai orszagokban a 25
éves nyomon kovetés ideje alatt a cardiovascularis meg-
betegedések eléforduldsa magasabbnak bizonyult, mint
a déli, tn. mediterran orszdgokban. Az elmult évtizedek-
ben tobb, nagy populaciora kiterjedd vizsgalatban ele-
mezték az étrend hatdsat a sziv-érrendszeri betegségek
eléfordulasara. A Lyon Diet Heart Study megallapitdsai
szerint a mediterran étrend 50-70%-kal csokkentette a
cardiovascularis szovodmények szamat az elsé myocar-
dialis infarktus utan. Egy Olaszorszagban végzett vizsga-
lat sordn azt tapasztaltik, hogy coronaria-megbetege-
désben szenvedd betegek mortalitisa harmadara
csokkent, ha mediterran étrend szerint taplalkoztak. Az
eredmények hatdsira az American Heart Association
(Amerikai Kardiologusok Egyestilete) allasfoglalast tett
kozzé, amelyben a cardiovascularis prevencio céljabol
elonyosnek nyilvanitottak a mediterran étrendet.

A Keys-féle Gn. ,Seven Countries Study” és az azt
kovetd vizsgalatok eredményeit elsésorban az étrend
hatdsaval magyaraztak, de hossza ideig €lt a feltétele-
z¢€s, hogy a betegségek megelézésében a klimanak is
szerepe lehet. Az éghajlatnak tulajdonitott hatast tobb
vizsgalat is cafolta: a sziil6helyiik étrendjét fogyaszto,
eurdpai, azsiai szarmazasu izraeli bevandorlok koré-
ben, valamint a hagyomanyos mediterran diétatol el-
terd étrendd dslakos mediterrdn populaciokban (pél-
daul Maltan, ahol erds az angol konyhamuvészet
hatdsa) szignifikinsan magasabb a cardiovascularis
betegségek aranya. Ugyancsak az étrend jelentéségét
(és az egészségligy szinvonaldnak masodlagossagat)
timasztja ala, hogy a rossz egészségiigyi ellatorend-
szerrel rendelkezé Albanidban is jobbak a cardiovas-
cularis mortalitdsi mutatok, mint az északnyugat- vagy
kozép-europai orszagokban (1. tablazat).

Talan kevésbé koztudott, de a mediterran étrend
nemcsak a cardiovascularis rizikot csokkenti. Epide-
miologiai vizsgilatok Osszefliggést mutattak a diéta
és bizonyos daganatos betegségek, valamint az Alz-
heimer-kor eldforduldsi gyakorisaga kozott. Ezt a
kozlemények szerzéi az étrend magas novényi rost-
tartalmanak és antioxidans kapacitisanak tulajdoni-
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tottak. A magyarizat szerint a diéta egyes komponen-
seinek (vorosbor, olivaolaj) antioxidins hatdasa anya-
gai gitoljak a neuronok és a DNS oxidativ karosoda-
sat; a novényi rostok fogyasztisa pedig ismételten
osszefliggést mutatott a gastrointestinalis daganatok
gyakorisiganak csokkenésével.

Az ismeretek, bizonyitékok gyarapodisaval a
WHO 2003-ban tudomanyos elemzést adott ki a tap-
lalkozas és a kronikus betegségek kapcsolatarol. Az
Egészségligyi Vilagszervezet megallapitisai szerint
szoros Osszefliggés van a cardiovascularis betegsé-
gek kockazatanak csokkenése és a gytimolcs, zold-
ség, hal, halolaj, magas linolsav-tartalmt élelmisze-
rek, valamint a mérsékelt alkoholfogyasztas kozott. A
linolénsav, olajsav, teljes kioérlést gabonatermékek,
olajos magvak esetén feltételezett pozitiv korrelaciot
emlit a jelentés. A WHO dokumentum legnagyobb
terjedelemben a zsirok, olajok szerepét targyalja;
megallapitja, hogy az LDL koleszterinszintet és a car-
diovascularis kockazatot a telitett és a részlegesen
hidrogénezett transz-zsirsavak emelik legjelentéseb-
ben. A novényi és halolajpan megtalalhato egyszere-
sen vagy tobbszorosen telitetlen zsirsavak kilonbozd
modon, az LDL- vagy 6sszkoleszterinszint csokkenté-
sével kardioprotektiv hatast fejtenek ki.

A rak megel6zésével kapcsolatban a dokumen-
tum elsésorban a kockazati tényezoket sorolja fel, a
prevencio lehetéségei kisebb sillyal szerepelnek.
Ez megfelel a jelenlegi tudomidnyos vélekedésnek,
hiszen a cardiovascularis betegségekkel szemben a
rak prevencidjaiban kevesebb élelmi komponens,
elsésorban a zoldségek, gylimolcsok szerepét tart-
jak valoszintnek. Az egyéb élelmiszerek, pl. telitet-
len olajok, hal szerepét egyeldre kevesebb bizonyi-
tek tamasztja ala.

A mediterran étrend piramisa (Penaglotakos és misai alapjan)
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1. abra

A mediterrdan étrendet elemezve feltiind, hogy
osszetétele nagymértékben egyezik a WHO altal egész-
ségesnek tartott diétival. A mediterrin konyha alap-
anyagai kozott nagy mennyiséget képviselnek a nove-
nyi tipanyagok (zoldség, gytimolcs, gabonafélék,
huvelyesek, olajos magvak) (1. abra). Az étkezések jel-
legzetes velejardja a rendszeres, mérsékelt borfogyasz-
tas. A hus, az allati eredetd zsirok kisebb arinyban for-
dulnak el6 a taplalékban, viszont nagyobb sullyal
szerepelnek a halbol készult ételek. Az allati eredetd, je-
lenleg egészségtelennek tartott telitett zsirsavakat tartal-
mazo zsirok mellett a dél-eurdpai orszagokban nagy
mennyiségben fogyasztanak telitetlen zsirokat, amelyek
kozil a legjelentésebb az olivaolaj. A telitetlen zsirsavak
Jkompenzal6” hatastak lehetnek, elényds hatasaik fe-
lalmuljak a telitett zsirok egészségre artalmas hatasat. A
magyar konyhamiivészetben a mediterran konyhaval
osszehasonlitva nagyobb mennyiségben alkalmazott al-
lati eredet(i zsirok (elsésorban disznozsir) tobb telitett
zsirsavat tartalmaznak. A Magyarorszigon hagyoma-
nyos étrendben joval alacsonyabb a telitetlen zsirsavak
arinya, ami mar onmagaban is magyarazatot adhat a
cardiovascularis betegségek gyakoribb el6fordulasara.

A mediterrin konyha kedvezd dsszetételérdl kiala-
kult képet arnyalja, hogy bar Franciaorszagban a voros
hus- és az alkoholfogyasztis mértéke meghaladja a ré-
gio tobbi orszagaét, a mortalitasi adatok hasonloak. Ez
az ugynevezett francia paradoxon, amelyre még nem
sikeriilt teljes mértékben magyardzatot taldlni, am
tény, hogy a francia konyha sok szempontbol hasonlit
a tobbi, Foldkozi-tenger partjan €l6 nép konyhamuvé-
szetéhez. Az ételalapanyagokon kiviil az elkészitési
modnak is egyre nagyobb jelentdséget tulajdonitanak;
nem mindegy ugyanis, hogy az étel elkészitése soran
zsirban, olajban stitést vagy az egészségesebb parolast
részesitik elényben. Ebbdl a megfigyelésbdl indult el
tobb mint harom évtizede a francia konyhamiivészet
reformjit jelentd ,cuisine legére”. Ujabb magyarizatok
a francia étrend rendkiviili sokszintségét szintén eld-
nyosnek vélik, ami kompenzalhatja a mediterran dié-
tatol valo eltérés hatranyait.

Kulcsszerepl6-e az olivaolaj?

A témaval foglalkoz6 kozlemények gyakran alkal-
mazzak azt az egyszerGsitést, hogy a mediterrin ét-
rend szerint taplalkoz6 populaciét azonosnak veszik
azokkal, akik nagy mennyiségben fogyasztanak oliva-
olajat. A mediterran diéta sokszinliségének ismereté-
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ben talan talzonak tinhet ez a leegyszerisités, de az
étrend egyik legjelentésebb komponense (,marker-
anyaga”) valoban az olivaolaj. Kézenfekvének tlinik
tehat, hogy elséként az olivaolajjal kapcsolatos Gjabb
eredményeket foglaljuk ssze.

Szamos tudominyos bizonyiték igazolja, hogy az
emlitett kedvezd epidemiologiai kép (cardiovascularis
prevencio, daganatok és dementia ritkabb eléforduldsa)
titka az olivaolajban (is) keresendd. Tobb vizsgalat sze-
rint 6sszefliggés van az olivaolaj-fogyasztas mértéke és
a cardiovascularis rizik6 kozott. Nagy populdciora kiter-
jedd prospektiv vizsgalattal igazoltdk, hogy a mediter-
ran ételek fogyasztasa alacsonyabb szisztolés és diasz-
tolés vérnyomasértékekkel tarsul, és az alacsonyabb
vérnyomads a diéta komponensei koziil leginkabb az oli-
vaolaj-fogyasztassal van Osszefliggésben. Az olivaolaj
tobb tanulmany szerint kedvezden befolyasolja a ko-
leszterinprofilt, az ebbdl kdvetkezé antiatherogen hatas
megmagyarazhatja, hogy miért alacsonyabb az olivaola-
jat rendszeresen fogyasztok vérnyomasa.

Az olivaolaj az Olea europaea (olajfa) termésének
hideg préseléssel eldallitott terméke. Az olajfa a Fold-
kozi-tenger vidékén honos, termése, annak olaja ha-
gyomanyosan része a mediterran diétanak. (Itt jegyez-
nénk meg, hogy az olajfa levele az olaszorszagi
tradicionalis gyogyaszatban alkalmazott vérnyomas-
csokkentd drog. Az olajfalevél kedvezd hatasairdl
Gjabban humin vizsgilatok is beszamolnak. Ertestilé-
siink szerint az Oleae folium a VIII. Magyar Gyogy-
szerkonyv TII. kotetének hivatalos drogja lesz.)

Az olaj sarga-zoldessarga szinu, jellegzetes illatd, saja-
tos, kellemes (extra sz(iz olaj esetén torkot irritalo) izd. Az
olivaolaj tobbféle mindségben van forgalomban, a ku-
lonbséget a préselés modia jelenti. Az érett bogyok pré-
selésével gyartjdk a sziz olivaolajat, a préselés utin
visszamaradd ,pogicsa” tovabbi sajtolasa, kivonasa
gyengébb mindségl olajat eredményez. A legjobb mind-
ségl, un. extra sziz olivaolaj a ,sz0z” kategorian belil
legalacsonyabb, maximum 1%-o0s szabadzsirsav-tartal-
maval tlnik ki. Az olivaolaj nagy mennyiségben tartal-
maz egyszeresen telitetlen zsirsavakat (olajsav, palmitole-
insav). A zsirsavak jorészt mono-, di- és trigliceridként
talalhatok meg az olajban, a glicerin-észterek aranya akar
a 99%-ot is elérheti. Az olivaolaj fennmarad6 0,5-1,5%-at
nagyon sok, kiilonbozé szerkezetG vegytilet alkotja,
amelyek kozul a szterinek, a tokoferol, a karotinoidok és
a fenolos anyagok érdemelnek emlitést.

Ha csupdn a zsirsavosszetételt vesszik figyelembe
(2. tablazat), felmeriilhet a kérdés, hogy mas, ugyan-

csak telitetlen zsirsavakat tartalmazo novényi olajat fo-
gyaszto populdcioban miért nem jelentkeznek az oliva-
olaj kedvezd hatasai? A Magyarorszagon leggyakrabban
hasznalt napraforgoolaj ugyanis legnagyobb meny-
nyiségben tobbszordsen telitetlen, kisebb mennyiség-
ben egyszeresen telitetlen zsirsavakat tartalmaz, zsirsav-
Osszetétele nem tér el igazan jelentésen az olivaolajétol.

Kézenfekvonek tint a figyelemre méltd hatdsokat az
olaj ismert komponenseivel magyardzni. Az olivaolaj-
ban taldlhatd nagymennyiségl, egyszeresen telitetlen
zsirsav a vérplazma HDL-koncentraciojat noveli, mig az
LDL mennyiségét csokkenti. Bar ez a hatas kétségkiviil
megfigyelheto, kizarolagos jelentésége megkérddjelez-
hetd. A szérum koleszterinkoncentricidjanak noveke-
dése a cardiovascularis mortalitas novekedésével jar, de
az adott koleszterinértékhez tartoz6 mortalitasi adat
Dél-Eurépaban sokkal alacsonyabb, mint Eszak-Eurd-
pdban vagy az Egyesiilt Allamokban. Ez arra utal, hogy
a koleszterinszinttel 6bnmagaban nem magyarazhato a
sziv-érrendszeri betegségek gyakorisiga. A hatas tovab-
bi magyarazataként szolgilhat, hogy az LDL-koleszterin
oxidacioja (ami az atherogenesis egyik jelentds 1épése)
mediterran ételek fogyasztisa esetén csokken, ezt az
olajban talalhat6 fenolos anyagok antioxiddns hatasa-
nak tulajdonitjdk. Az olivaolaj-fogyasztis gatolja a
thrombocyta-aggregiciot, ezaltal csokkenti a thrombo-
sis kockazatat. Az olaj emlitett kedvezd hatdsait a leg-
utobbi idokig az egyszeresen telitetlen zsirsavak magas
ardnyanak és a jelentds antioxidins hatdst biztositd ve-

AZ OLIVAOLA]J ES A NAPRAFORGOOLAJ
OSSZETETELENEK OSSZEHASONLITASA

Olivaolaj Napraforgéolaj
Egyszeresen telitetlen zsirsavak
55-80% olajsav 25-40% olajsav
0,5-3,5% palmitoleinsav
Tobbszorosen telitetlen zsirsavak
4-20% linolsav 35-60% linolsav
Telitett zsirsavak
10-20% palmitinsav, sztearinsav 10-20% palmitinsav,
sztearinsav
Egyéb vegyiiletek
Kis mennyiségben szterinek, Kis mennyiségben szte-
fenolos tokoferol, oleokantal rinek
anyagok, karotinoidok,

A mediterran étrend legfontosabb kedvez6 hatasai
Cardiovascularis betegségek
Daganatos megbetegedések

} gyakorisaga alacsonyabb
Dementia

2. tablazat
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gytleteknek (fenoloidok, A- és E-vitamin) tulajdonitot-
tak, de a hatds mechanizmusa tobb ponton nem volt
kelléen alatimasztva. Ennek fényében feltételezhetd,
hogy az olivaolaj valamely mas, eddig ismeretlen
mellékkomponense felelds a kedvezé hatasokeért.

Az olivaolaj-fogyasztas és a rak prevalencidja ko-
zOtti inverz 6sszefliggést szintén tanulmanyok sora bi-
zonyitja, de tudomanyos magyarazatként mindossze
az olaj antioxidans hatéasat feltételezték. Ugyancsak az
oxidativ karosodasok megakadalyozasaval értelmez-
ték a hagyomanyos mediterran diétat folytatok anek-
dotikus, de tudominyosan is leirt idéskori szellemi
frissességét, a dementia alacsony prevalencidjat.

Uj vegyiilet, ij mechanizmusok?

Az olivaolajjal kapcsolatos felfogast jelentésen megval-
toztathatja Beauchamp és munkatarsainak 2005 szep-
temberében megjelent kozleménye. Az amerikai kuta-
tok extra sz(z olivaolajpdl egy Gj, a COX-1 és COX-2
enzimeket egyarant gatld vegyliletet azonositottak. A
felfedezéshez az a mellékesnek tind megfigyelés veze-
tett, hogy az extra sz(iz olivaolaj az ibuprofenhez ha-
sonldan csipi a torkot. (A felfedezést a Monell Chemi-
cal Senses Center egyik munkatiarsa, Gary K.
Beauchamp tette. A Monell kutatokozpont a killonbo-
76 kémiai anyagok organoleptikus és farmakologiai
vizsgalataval foglalkozik, ennek tudatiban talin nem
tlinik annyira véletlennek a megfigyelés.) Ez adta az ot-
letet, hogy gyulladascsokkenté hatast anyagokat cé-
lozva végezzék el az olaj komponenseinek vizsgalatat.
Az izolalasi munka soran azonositottak egy dialdehid
szerkezet( vegytiletet, amely az oleokantal nevet kap-
ta. Megallapitottak, hogy az oleokantal koncentracioja
Osszefligg az olaj ,csiposségével”. Ezek utin megvizs-
galtak, hogyan hat a vegytilet a gyulladasban szerepet
jatszO enzimekre. Az oleokantal az ibuprofenhez ha-
sonloan gitolja a COX-1 és COX-2 enzimeket, ugyan-
akkor a LOX-ra nem hat. Bir az oleokantal azonos kon-
centracioban markdnsabb enzimgatld hatast fejt ki,
mint a szintetikus gyulladascsokkentd, napi 50 g oliva-
olaj fogyasztasa esetén (ami a mediterrin régioban
nem ritka) a hatas csekélyebb mértékd, de nem elha-
nyagolhato. Ilyen mennyiségii olaj kb. 9 mg oleokantal
felszivodasaval jar, ami tizedakkora gyulladascsokken-
t6 hatast fejt ki, mint a fajjdalomcsillapito céllal alkalma-
zott ibuprofen.

Az oleokantal gyulladascsokkentd hatisanak felfe-
dezése utan elképzelhetd, hogy az olivaolaj kardiopro-

tektiv hatasaért nem csupan az olaj zsirsavosszetétele,
hanem részben a specidlis dialdehid felel6s. A cardio-
vascularis prevencioban betoltott hatds ugyanis hason-
16 lehet, mint a hosszi tavon alkalmazott, alacsony
dozisu acetil-szalicilsavé. Fontos kiilonbséget jelenthet
azonban, hogy az oleokantal a COX-2-t is gatolja. Egy
nemrég publikalt 6sszefoglald kozleményben 91 epi-
demiologiai vizsgalat alapjan arra kovetkeztettek, hogy
nem-szteroid gyulladasgatlok rendszeres szedése bizo-
nyos (elsésorban gastrointestinalis) daganattipusok
el6fordulisi gyakorisdganak 36-73%-o0s csokkenésével
jar. Néhany vizsgalat szerint a COX-2-gatlo hatassal is
rendelkezé ibuprofen hossza tavon hatékonyabb da-
ganatmegel6z6 hatdast mutatott, mint a COX-1-szelektiv
acetil-szalicilsav. Bar az oleokantal tumorpreventiv ha-
tasa feltételezésen alapul, az Gjabb eredmények uj
szempontokat adnak a mediterrin étrend daganat-
megelézésben betoltott szerepének megértéséhez.

A vegytilet jelentésége tovabb novekedhet, mivel
egyre tobb bizonyiték halmozodik fel a nem-szteroid
gyulladascsokkenték Alzheimer-kor megelézésében be-
toltott szerepével kapesolatban is. Ujabb feltételezések
szerint a betegség kialakulasaban kronikus gyulladasos
folyamatok is szerepet jatszanak. Bizonyos nem-szteroid
gyulladasgatlok (ibuprofen, flurbiprofen) esetén a gyulla-
dascsokkentd hatast az amiloidplakkokat képzé pepti-
dek szekrécidjanak csokkentése egésziti ki. A hatés allat-
kisérletekben bizonyitottnak tinik, a human igazolas
egyelére még hianyos. Bizonyitisa esetén magyarazatot
nyerne, miért alacsonyabb az Alzheimer-eredet demen-
tia el6fordulasa a mediterran régioban.

Az olivaolaj kedvez6 hatdsainak tanulmdnyozasaban
minden bizonnyal nem az oleokantal felfedezése jelen-
tette az utolso epizodot. Az oleokantal Gj lendiiletet adott
a kutatasnak, és lehetséges magyarazattal szolgalt a me-
diterran étrenddel tarsuld néhiny kedvezo jelenségre
(cardiovascularis betegségek, Alzheimer-kor, bizonyos
daganatos megbetegedések alacsony prevalencidja). Az
olivaolaj emberi taplalkozasban betoltott elényos szere-
pében a kedvezd zsirsavosszetételen til egészen specifi-
kus anyagok is szerepet jatszhatnak, amelyek tudoma-
nyos megismerése még csak most kezdddott el.

A szerzo6 koszonetét fejezi ki dr. Szendrei Kalman
egyetemi tandrnak a kézirat elkészitésében nynijtott

segitségeért. [

IRODALOM: hozzaférhetd a szerkesztéségben
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