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A hagyomanyos kinai fitoterapia
ertelmezese és beillesztese
a nyugati tipusa orvoslasba az emberi
genom ismeretének birtokaban
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A hagyomidnyos kinai orvoslias (HKO) terminolégidja aligha értelmezheté az emberi genommal 6sszefiiggésben,
ezért az emberigenom-program ismeretében a kinai orvosls figyelme a nyugati orvoslasra irinyult. Az elmult két
évtizedben szdmos fontos 1épést lehetett megfigyelni Kindban a hagyomanyos kinai és a nyugati orvoslds kozelitésé-
vel. A kinai kormdny timogatja adatbazisok kiépitését, annak érdekében, hogy tisztazzdk a génkifejez8dések, a jelat-
viteli utak, a fehérje—fehérje interakcidk kozott 1év6 kapcsolatokat, és felderitsék a kinai gydgynovények bioaktiv
komponenseinek hatisit ezekre a tényez8kre. A HKO értékei egyre fontosabba vilnak a nyugati orvoslds szamadra s,
mert a molekuldris bioldgiai terdpidk nem véltottik be a hozzdjuk flizott reményeket.
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The interpretation and integration of traditional Chinese phytotherapy into
Western-type medicine with the possession of knowledge of the human genome

The terminology of traditional Chinese medicine (TCM) is hardly interpretable in the context of human genome,
therefore the human genome program attracted attention towards the Western practice of medicine in China. In the
last two decades, several important steps could be observed in China in relation to the approach of traditional Chi-
nese and Western medicine. The Chinese government supports the realization of information databases for research
in order to clarify the molecular biology level to detect associations between gene expression signal transduction
pathways and protein—protein interactions, and the effects of bioactive components of Chinese drugs and their ef-
fectiveness. The values of TCM are becoming more and more important for Western medicine as well, because mo-
lecular biological therapies did not redeem themselves, e.g., in tumor therapy.

Keywords: traditional Chinese medicine, databases, phytotherapy
Blazovics A. [The interpretation and integration of traditional Chinese phytotherapy into Western-type medicine

with the possession of knowledge of the human genome]. Orv Hetil. 2018; 159(18): 696-702.

(Beérkezett: 2018. janudr 8.; elfogadva: 2018. januar 23.)

A hagyomanyos kinai orvoslas filozo6fiaja
¢s modszerei

E fejezet csupan a legalapvetébb ismereteket tartalmaz-
za, tekintettel arra, hogy koribban két dsszetoglald koz-
lemény is megjelent ¢ témakorbdl az Orvosi Hetilapban
és a Fitoterdpa Gjsigban a szerz6 kozremiikodésével, va-

lamint tananyagként elérhet§ a http://www.tankony-
vtar.hu/en/tartalom/tamop412A /2010-0008_farma/
adatok.html honlapon [1, 2].

A hagyomanyos kinai orvoslds 3000 éves folyamatos
gyakorlattal, gazdag tapasztalattal rendelkez6 egészség-
tigyi rendszer. A tradiciondlis kinai gyégymoéd pillérei a
fitoterapia, az akupunktira, a moxibustio, a tiplilkozas-
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terapia és a Tuina-masszas. Szorosan kapcsolodik hozzd
a csikung és a tajcsicsuan. FGbb elméletei a jin-jang, az ot
fazis, a csi-merididn/csatorna és a ,,bels§ szervi megnyil-
vanuldsok elmélete”, a ,,csi, a vér és testnedvek elmélet”,
tovabba a ,,HKO etioldgia és patogenezis” elméleteti is.
A legmeghatirozobb azonban a ,,szindrémadifferencia-
lason alapulé kezelés” elve és az ,egységes szervezet
szemlélete”, az ongydgyitds jelentbsége, melyek nélkiil a
telsorolt alapelvek értelmezhetetlenek.

A HKO terdpias mechanizmusa az emberi test beteg-
ségekkel szembeni ellendlld képességének fokozasara
osszpontosit azaltal, hogy javitja az 6nszabdlyozott rend-
szerek kozotti kapesolatokat, és integralja az emberi tes-
tet a kornyezetével.

A taoista felfogas szerint a harmonikus élet harom pil-
lére a szeretet, a mérték és a tartdzkodds. A belsé békét
a jin-jang és az Ot elem, a fa, a tliz, a fém, a viz és a fold
egyensulya teremti meg. A csi-tedria szerint minden az
energia dramlasitol figg.

A szervezetet ,,csatornak” halézzak be, és Osszekotik
egymassal az ,,alapvetd szubsztanciakat”, a csi-t, a vért, a
jinget, a shent, valamint a folyadékokat és a szerveket,
ezéltal harmonikus egyensalyt tartanak fenn, valamint
biztositjak az Osszekottetést a kiilviliggal.

A bels§ szervek inkdbb funkcionalis, mint morfolégiai
egységek, és a csatornik sem azonosak a vérerek és az
idegpélyak lefutasaival, bar mégis ezek az anatomiai alap-
jaik.

A minden élet alapjit képezd jing szubsztancia rész-
ben oroklott, részben a sziiletés utan alakul ki, és az élet
elérehaladtaval fokozatosan fogy. Az esszencia az endo-
krin rendszer miikodésével analég. A shen az életerd.
Jelenti egyrészt a funkcidkat, masrészt a vitalitast. Hozza
kapcsolddik a jellem, a gondolkodis, a helyes valasztas és
a megkiilonboztetés képessége. A jin-jang tedria szerint
mindennek két oldala van, és ezek kdlcsonosen feltétele-
zik és egyben korlitozzik is egymast, 6rokosen atalakul-
nak egymasba, eziltal biztositjak a természet harménia-
jat [1-41].

A tévol-keleti kultirik bolesei kordn felismerték a tip-
lilkozds és a testedzés fontossagat az egészség megdrzé-
se érdekében. Kina Hunan tartomanyaban 1973-ban ta-
lalt, Ma Wang Duitol szirmazd, 11 részbdl allé orvosi
munka (Han-dinasztia, Kr. e. 206-Kr. u. 9) a testmozgds
és a megfelel§ étkezés jelentGségét, valamint az aku-
punktira moédszerét tirgyalja. A kinai orvos nem a be-
tegséget akarja gydgyitani csupan, hanem meg akarja
clézni a betegség kialakuldsat [5].

Ha a test és a lélek kozotti dsszhang megbomlik, ak-
kor az betegségben nyilvinul meg. A holisztikus szem-
léletli kinai orvoslas személyre szabott diszharmo-
niamodellt dllit fel a ,,négy diagnosztikai modszer”,
a hallgat6zds, a szaglds, a megkérdezés és a tapintas alap-
jan. A HKO hatékonysaga fiigg a zseng differencial6dasi
és kezelési eljarasoktdl (,,bian zheng lun zhi”). A zsenget
HKO szindrémanak vagy mintdzatnak nevezi, a diszhar-

monikus szimptéma vagy jel megjelenési formdja. A kii-
16nb6z8 zsengek kiillonbozé kezelési stratégidkat igé-
nyelnek [4, 6-8].

A hagyomanyos kinai orvoslas elterjedése

Az 1977-ben megrendezett Harmincadik Viligegész-
ségiigyi Taldlkoz6n megfogalmazddott az az igény, hogy
a széles korben elfogadott tradicionalis kinai gyogyasza-
tot a nemzetek emeljék be sajit nemzeti egészségbiztosi-
tasi rendszeriikbe. Becslések alapjan 2007-ben mar meg-
kozelitSleg 1,5 millidrd embert gydgyitottak a HKO
modszereivel vilagszerte, beleértve a fitoterdpiat is. Bar a
kinai fitoterdpia kevésbé elfogadott az akupunktarihoz
képest, a kinai gyogynovénykincs a modern nyugati or-
voslas kihivisai ellenére is ismertté vélt a viligban. Nem-
csak a Tavol-Kelet orszdgaiban, hanem Azsia-szerte,
Eszak-Azsia orszégaiban, Szingaptrban, Malajzidban,
Tajvanon, Hongkongban, Eurépiban és az amerikai
kontinensen is hatirozott igény mutatkozik a tobb ezer
éves tapasztalatokon alapul6 és hatdsos fitoterdpia irant.
Ma mair sok orszigban tehetnek ,,chinese herbalist li-
cense” vizsgit [9, 10].

Az internet adta lehet&ségeket kihaszndlva szdmos
honlap érhet§ el, ahol kiilonb6z8 mindségii informacié-

1. tiblazat Gan Cao — HE - radix Glycyrrhizae — Licorice

»ACTIONS AND INDICATIONS?” fiil alatt megjelend adatok

Hatis Indikaciok /szindrémak

Tonizalja a épet, és fokozza csit. Lép-csihidny légszomyjjal,

lasstsag és laza széklet.

Csi és vérveszteség szabdlytalan
pulzussal és/vagy palpiticioval.

Sziv csihidny vagy sziv janghidny.

Nedvesiti a tiiddSt, megsziinteti a
valadékot, és megillitja a
kohogést.

Tid8hd vagy -hideg.
Produktiv vagy nem produktiv
kohogés.

Meérsékli a goresoket és enyhiti a
fajdalmat.

A has és a 1ab fdjdalmas
izomgorcsei.

Torli a hét, és enyhiti a tiizet.

»Nyers” a toxikus hdségben
torokfdjissal, vagy karbunkulus-
sal és sebekkel (Chuang Yung).

Antidotum sok mérgezé
anyaggal szemben (bels§ és
helyi).

Mérgezés.

Meérsékli és osszehangolja az
erésebb tulajdonsagt novénye-
ket, és mind a tizenkét csatorna-
ba irdnyitja.

Forras:
YiYiRen.html

http: //www.americandragon.com/Individualherbsupdate /
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hoz lehet hozziférni. Példaként emlithetd a Joel Penner
- O.M.D., L.Ac., Professor of Chinese Medicine — altal
szerkesztett honlap: http://www.americandragon.com/
Individualherbsupdate /YiYiRen.html (1. tdablizat).

A weboldal nagy segitséget nyajt a kinai gyégynovény-
kincs megismerésében és alkalmazédsa tekintetében. A
folyamatosan frissiilé honlapon talilhaté novények és a
veliik kapcsolatos informdaciok szaroprobaszerd ellendr-
zése alapjan megbizhaté forrasnak tekinthetd.

Felépitése egyszerd, logikus, és bar alapveté HKO-
ismeretek nélkiill nehezen értelmezhetd, mégis nagy
biztonsdgot nyudjt a novényismeret, az indikicié és a
kontraindikacié tekintetében a kinai fitoterapia irdnt ér-
dekl6d6knek. A honlapon a keresett gyogynovény kinai
és latin neve utin a kategoria, a tulajdonsigok, a hatdsok
és indikaciok, a kontraindikicidk, az inkompatibilitisok
(n6vény/drog), az interakcidk, a {6bb kombiniciok és a
megjegyzések legordils sivjai hatalmas ismeretanyagot
tartalmaznak. A ,NOTES” (jegyzetek) fiil kinyitasaval
szdmos olyan hatast is kozol, amely a kezelés biztonsi-
gossagat novelheti. A ,,Contact Page”-en (kapcsolatol-
dal) kozvetleniil elérhet6 a szerzd.

Az 1. tablazatban a kiemelésbdl is latszik, hogy meny-
nyi specidlis ismeretre van sziikség ahhoz, hogy megért-
stik a tdvol-keleti fitoterdpidban rejlé lehetSségeket egy
Eurépdban is ismert és hasznilt gyogynovény, példiul az
édesgyokér esetében.

Az utébbi években azonban sok novényi eredetd ha-
tdéanyagrél bizonyitottak be, hogy kiilonbozs hatast fej-
tenck ki a génkifejez8désekre vagy a fehérjeaktivitdsokra,
ezért siirget6vé vilt az irodalmi forrisok szisztematikus
feltdrdsa annak érdekében, hogy még hatékonyabban ki-
hasznalhassak a gyogyitasi lehet&ségeket [11-14].

A hagyomanyos kinai és a nyugati orvoslas
szimbiodzisa

Mindenekel6tt le kell szogezni, hogy a HKO és a nyuga-
ti orvostudomany kozott 6t alapvets killonbség hataroz-
haté meg, nevezetesen a kutatasok kiindulasi pontjaiban,
a kutatas targyaban, a kutatds moédjiban, a metodikai
megkozelitésben és a teoretikus jellemzSkben.

A kinaiak felismerték, hogy a tobb évezredes, irasos
multtal rendelkezé ,,Materia Medica” hatalmas, szinte
kimerithetetlen ismeretanyaga csak abban az esetben val-
hat az emberiség kozkincsévé, ha a legkorszeribb szimi-
tégépes feldolgozissal teszik elérhetévé és konnyen
értelmezhet6vé az évezredek alatt egymasra éptild, folya-
matosan béviils, nyelvezetében és szimbolumrendszeré-
ben olykor mér nehezen felismerhet§ tudisanyagot, és
elvégzik e tuddsanyag illesztését a nyugati orvostudo-
many eredményeihez. A kinai kormany ezért a kutatd-
sokhoz és a rendszer kiépitéséhez 2003 ota jelentSs
anyagi timogatast nydjt. E heroikus munkiban olyan
adatbdzisokat épitenck ki, melyek segitségével a genom
megfejtése kapcsdn asszocidciokat talalnak a tradicionalis
kinai fitoterdpia, a hatéanyagok, a betegségek és a gének
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kozott. A programban dolgozok, feltirva a génkifejez6-
dések, a jelatviteli utak, a fehérje—fehérje interakcidk
kozotti kapcsolatokat és felderitve a gydgynovények
bioaktiv vegyiileteinek hatdsat ezekre a tényezdkre, a ta-
pasztalatokon alapulé kinai orvostudoményt az emberi-
genom-program eredményeivel Osszefiiggésben egy aj
mindséget kivinnak létrehozni [9, 15].

Az clsGdleges feladat a strukturalt adatbdzisok kiépité-
se volt. A négy {6 adatbazis a novényi, a recept-, a beteg-
ség- és a novénykémiai adatbazis.

A feladat elvégzéséhez széles spektrumban kutattak.
Konyvek, kéziratok, publikicidk szolgaltattik az adato-
kat. A kiillonb6z6 korokbdl szarmazé mivekbdl nyert
adatok kiilon adatbézist képeznek. A kutatisokhoz olyan
rendszert fejlesztettek ki, amely lehet6vé tette, hogy félig
strukturalt szovegekbdl is biztonsigosan tudjik azonosi-
tani a novényi gyogyszert, és ezaltal értelmezhetGvé valt
az eldirat.

Az otezer évre visszamend archaikus szovegek, a tore-
dékes feljegyzések vagy a nyelvjarasokbdl adédo eltéré-
sek megértése sziikségessé tette az egységes terminologi-
at. A helyes értelmezés érdekében kontrolldlt orvosi
szétdrakat, szogytjteményeket és tankonyveket hasznal-
tak, kialakitva a tradicionalis kinai gyégyaszat nyelvrend-
szerét. Az adatbazisban 2007-ig 2710 n6vényt azonosi-
tottak, és 5900 receptet hatiroztak meg [15].

A Kklinikai adatbazis kiépitéséhez a klinikai elektronikus
adattarakbol és az orvosi feljegyzésekbdl nyerték ki a fek-
v6 és jar6d betegek adatait (példdul panasz, kértorténet,
diagnozis, terdpia). A HKO filozéfidjanak sokrétegtisé-
gébdl adododan sziikséges volt a klinikai vizsgalatokat és
az alkalmazott gy6gymoddokat a legnagyobb biztonsag-
gal egységesiteni, az esetleges ellentmondasokat felol-
dani.

E hatalmas ivi munkat tiikr6zi az is, hogy a klinikai
adatbdzis kialakitdsakor a tradiciondlis kinai praxishoz a
National Bureau of Statistics of China 2007-es adatai
szerint 2720 kérhdz, 123 760 klinikus (orvos, gyogysze-
rész), 6 930 000 fekv6beteg- és 2210 millié jarébeteg-
esemény kapcsolédott [15].

A bibliografiai adatbazisban cimjegyzék, szerzGi lista,
a szaklapok adatai, absztraktgy(ijtemény, a teljes cikkek
és a kozlés éve szerepel [16, 17].

A nyugati orvos- és gyogyszertudomany tanain fel-
nové szakembereknek komoly gondot okoz, hogy ho-
gyan épitsék be a HKO egyik fontos teriiletén elért ered-
ményeket, a fitoterapia értékeit a betegek terdpidjaba, az
emberi genom feltérképezése és a hozza fizott terapias
clképzelések nyomasaban. A HKO mivel8i szamdra is
nagy kihivast jelent az 4j, molekuldris biol6giai ismeretek
egyeztetése az empirian alapuld és kivaléan mikods ke-
zelési modokkal. Alapvet$ probléma a — mar emlitett —
tavol-keleti és a nyugati orvostudomadny filozéfidja, mod-
szertana ¢és eszkozrendszere kozotti kiilonbség. A
tudomanyos kutatisok és a technikai fejl6dés azonban
lehet6vé teszik, hogy ez a két, latszolag Osszeegyeztethe-
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tetlen megkozelités elgbb-utdébb kozos nevezbre jusson
[18].

A HKO zseng differencidldson alapulé orvosi szolgal-
tatds nehezen érthet§ a nyugati orvoslas miivel6i szama-
ra, ezért elkeriilhetetlen volt a HKO zseng bioldgiai
alapjainak feltirisa. Ez az ,,omics” (genomics, proteo-
mics, metabolomics stb.) gy(jtemények kutatdsaval valt
lehetségessé. A zseng meghatirozisihoz genomikai,
transzkriptomikai, proteomikai és metabolomikai kuta-
tasok illeszthetSk, amelyek segitségével mar biztonsigo-
san kezelhet§vé valnak az eltér§ megkozelitésbdl adédd
diagnoézisok [6, 19].

Mivel a kutatisok kezdetén csak korlitozott szimu
HKO-cikk volt megtalilhaté a MEDLINE, EMBASE és
BIOSIS adatbazisokban, a kinaiak tobb adatbazist épi-
tettek ki. A rendszeriikben 15 adatbazist képeztek 2000.
midrcius 1. 6ta: Chinese Medical History Database
(TCMHIST), Chinese Materia Medica Database
(HERMLINE), Acupuncture-Moxibustion Literature
Analysis and Retrieval Database (ACULARS), TCM Cli-
nical Trials Database (TCMTRIAL), AIDS Database
(AIDSHERBS), Cancer Database (TCMCANCER),
STD and Sexual Disorder Database (TCMSEXLINE),
Geriatrics Database (TCMGERIAT), TCM Physician
Query Database (TCMPHYSICIAN), Chemical Com-
pounds of Chinese Drug Database (TCDCHEMLINE),
Chinese Pharmacology Database (TCDPHARMA-
COL), Experiences of Famous TCM Doctor Database
(FAMDOCTEXPER), TCM Research Project Database
(TCMPROYJ), Traditional Chinese Medical Abstract
Database (TCMABST), TCM Periodical Database
(TCMPERIOD).

Elérhet6 fontosabb adatbazisok még: The Traditional
Chinese Medical Literature Analysis and Retrieval Sys-
tem (TCMLARS), The HKO Gene and Disease Infor-
mation Database (TCMGeneDIT), China Journals En-
glish Bibliographic Database (CNKI), China Academic
Journals Full-Text Database (CJFD), China Traditional
Chinese Medicine (TCM) Patent Database.

Folyamatosan béviil a toxikolégiai adatbazis is. Mara
mar a PubMed-ben is sok kinai tanulmany olvashaté
[15-17,20-25].

A hagyomdnyos kinai orvoslds integrilt adatbazisa
(TCMID) atfogd adatbdzis, amely informaciét szolgdl-
tat, és athidalja a szakadékot a hagyomdnyos kinai orvos-
lis és a modern élettudominyokon alapulé orvoslas
kozott. Informécidkat tartalmaz a HKO minden vonat-
kozasarol, beleértve a készitményeket, a gyégynovénye-
ket és a novényi OsszetevSket. Informdcidkat tartalmaz
olyan gyogynovénykomponensekrdl és betegségekrdl,
amelyeket a modern farmakolégiai és biomedikai tudo-
manyok behatéan tanulmanyoznak. A két kiilonallé tu-
déshalmazt gyégynovényi terdpids célokkal vagy beteg-
séggénekkel /fehérjékkel hidaljak at.

A két tudas osszekapcsoldsa nemcsak a hagyomanyos
kinai orvoslds moderniziciéjat hivatott elésegiteni, ha-
nem a nyugati tipust orvoslas teriiletén is timogatni fog-

2. tablazat | Hagyomanyos kinai orvosi integralt adatbazis (TCMID)
A Recept B Gyogynovény C Osszetevd
Pinyin név Kinai név Képlet
Kinai név Angol név PubChem ID
Osszetétel Latin név SMILE
Indikéacio Tulajdonsagok Struktara
Referencia Merididnok Kapcsolodo fehérje
Kapcsolt névények Erintett szerv Kapcsolodd novény
Kapcsolddo receptek
Hatas
Indikicié
Osszetevsk
Kapcsolodé elSirdsok
Kapcsol6do alkotdk
D Betegség E Fehérjecélpont F Hat6anyag
Név Név Generikus név
OMIM ID UniProt AC Szinonimék
Kapcsol6do fehérje  Funkcid, drog DrugBank ID
Kapcsolodé Indikdciok
Osszetevs

Kapcsolddé betegség  Farmakoldgia

Kapcsolodé drogok  Kapesolt targetek

Forrds: Xue Retal. [21]

OMIM database = http://www.ncbi.nlm.nih.gov/entrez/query.
fegi*db=OMIM

UniProt database = http://www.uniprot.org,/uniprot/P02545
PubChem database = https://pubchem.ncbi.nlm.nih.gov/citations.
html

(Az adatbdzis-struktara (A-F) hat adatmezdje: recept, gyogynovény,
Osszetevl, betegség, célpont és hatéanyag. Az adatmezdSk kozotti kap-
csolatok: recept és a gydgynovényi sszetevlk; gyodgynovények Ossze-
tevdi; az Osszetevik és célpontok; a betegségeket kivaltd okok és felté-
telezett célpontjaik)

ja a potencialis 4 gydgyszerek felfedezését és a gyogy-
szerkolcsonhatisok  mechanizmusinak  megismerését
[21].

A 2. tablazat a Traditional Chinese Medicine Integrat-
ed Database (TCMID) adatbdzis struktirdjit mutatja
be. A konnyen kezelhet§ adatbdzisbdl a felhasznald hat
kategoriabdl vilasztva minden sziikséges és elérhetd in-
formaciéhoz hozzijuthat.

A HKO gyoégynovényeinek a nyugati tipustt orvos-
lasban torténs alkalmazhatésigat a novények—gének,
novények-betegségek,  novények-gének—betegségek,
novények—alkotdelemek, novények-hatisok, gének—al-
kot6elemek kapcsolatok felderitésével probéltik egyér-
telm@vé tenni, ezért az informacidkat nyilvinos adat-
bazisokbol a PubMed és a MEDLINE adatbazisaibol
gy(jtotték Ossze. A szerzett informacidkat specidlis szd-
mitistechnikai médszerekkel, szabdlyalapt informacioki-
bontassal nyerték ki. A koncepcié hipotézistesztelésen és
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kollokaciés analizisen alapult. Az annotalt korpuszt ter-
mészetes nyelvi feldolgozdeszkozokkel épitették fel, és
szabalyalapti megkozelitéseket alkalmaztak a mondatok-
ra a HKO-ban az effektusok és hatiasok kozotti kapesola-
tok kinyerésére.

Miutin megfejtették a tradicionalis kinai fitoterapia, a
betegségek és a gének kozotti Osszefiiggéseket, és felis-
merték a gydégynovények, gydgyszerkészitmények hatod-
anyagainak szerepét a gének, a protein—protein interakci-
Ok, a jelatviteli utak és a betegségek kapcsolatiban, 1j
dimenziéba 1épett Gsi tudomanyuk.

Az adatbdzist az interneten is hozzaférhet6vé tették a
TCMGeneDIT (database for associated herbal medi-
cine, gene and disease information using text mining)
keresési oldalon: https://www.google.hu/#q=http://
tem.lifescience.ntu.edu.tw.

A TCMGeneDIT olyan egyediilallé adatbazis, amely a
HKO-rdl kiilonféle asszociicids informacidkat kindl. Ez
az adatbazis olyan biomedikai vizsgalatokkal integrilja a
HKO-kat, amelyek megkonnyitik a klinikai kutatdsokat,
és megmagyarazhatjadk a HKO-k és a génszabilyozasok
lehetséges terapids mechanizmusait.

A TCMGeneDIT valdjiban egy relacids adatbizis, a
MySQL, a Perl és a PHP programnyelvek implemental-
jak Linux-kornyezetben. Az 1. 4bra bemutatja az irodal-
mi adatok alapjan létrehozott adatbizis egyszerdsitett
relaciés sémdjat. Mindegyik HKO-novény kiilonbozé
osszetevket tartalmazhat, és tobbféle bioldgiai tton ke-
riilhet szamos génnel kapcsolatba. Ezek a kolcsonhata-
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Bizonyiték

sok segithetnek a betegségek 0 terdpidinak felfedezé-
sében is [25].

A HKO a gén, a betegség, a bioldgiai itvonal és a fe-
hérje—fehérje kolcsonhatas informacidit nyilvanos adat-
bazisokbol gydjtotte Ossze. Az adatbazishoz a HKO-ne-
veket, génneveket, betegségneveket, HKO-0sszetevSket
és a hatdsokat haszndltik fel a PubMed-bdl szirmazé
szakirodalmi korpusz jelolésére.

Az adatbazis elérhet6ségével a kilonbozé tarsuldsok
és integralt informdciék megtalalhatok a HKO segitségé-
vel, latin nevekkel, génszimbdlumokkal, génekkel kap-
csolatos kulcsszavakkal, betegségnevekkel és HKO-ban
ismert effektusokkal [25].

Tudomanyos bizonyiték
a HKO gyogynovényeinek hatisossagara

Az utébbi években, mint az mar korabban is emlitésre
keriilt, egyre tobb novényi hatéanyagrél mutattik ki,
hogy hatnak a génkifejez&désekre vagy fehérjeaktivitasok
széles korének befolyasoldsival a homeosztizisra. A
HKO ,Materia Medica”-kutatdsai is rohamléptékben
haladnak, ezért stirget6 a tudomdnyos igényt szimbidzis
a hatékonysag érdekében.

Becslések szerint a kinai fitoterdpia megkozelitGen
11 150 gy6égynovényt alkalmaz, jelent8s részben tapasz-
talatokra épitve, és csupdn toredékiiknek ismert placebo-
kontrollos klinikai vizsgalati eredménye [26].

A hagyomanyos kinai orvoslas a zsenget kulcsfontos-
sdgl patoldgiai elvként hasznalja fel, hogy megértse az

Gén
Ontoldgia

| HKO - Gén/Betegség |

%

Adathalaszat

HKO-hatas

s

Osszetevd

KO

Cotm)pq [oammes |

1. dbra A TCMGeneDIT adatbazis felépitése

Forrds: Fang YC et al. [25]
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emberi homeosztizist, és atmutatonak tekinti a kinai
gyogynovények alkalmazasahoz. A kiilonbozd szervek-
hez tartozo6 betegségeknél a zseng a diagnozis felallitasa-
hoz mis és mis elemek és kolcsonhatdsok viltozasat ana-
lizalja. A kapott, empiridan alapulé diagnézis utin
valasztja ki az alkalmazhat6 gyégynovényeket.

(A ,zseng”-nek nincs megfelel6 magyar jelentése. Az
energiarendszer diszharmoénidjat vizsgilja, figyelembe
véve a testi, pszichikai és tudati tiineteket is. A ,,zseng”
kiilonbo6zé betegillapotot jellemez, de nem azonos a be-
tegséggel.)

A zseng-hou a klinikai gyakorlatban a betegség helyett
komplex orvosi problémakat hatiroz meg. A posztgeno-
mika kordban kiilonosen kényszeressé vilt a zseng-hou
alkalmazasa a betegségtdl vagy szindromatdl fiiggetlen
komplex Kklinikai problémak jellemzésére. Mikozben
a klinikai ,fenomen domén” korai stidiumdban van,
tovabbra is nagy igéret, hogy a ,,Clinical Zheng-hou
Pharmacology” segithet a személyre szabott gydgyszer
alkalmazasanak megvaldsitisiban, és hozzajarulhat a ra-
ciondlis holisztikus diagnézishoz és kezeléshez [27, 28].

Egy konkrét példa: A zsengvizsgilat eredményeinek
értelmezésére a neuroendokrin-immun (NEI) rendszer
betegségeinek megértésével kapcsolatban nyilvinos
adatbazisokbdl gytjtott adatok szamitdgépes elemzésé-
vel és az allatkisérletek eredményeinek kombindcidjaval
megvalésulé rendszerbiolégiai megkozelitést alkalmaz-
tak. A szakirodalmi adatbanyaszat, a hal6zati analizis és a
topologiai 6sszehasonlitas segitségével kideritették, hogy
a ,hideg zseng”-halézatban (példaul fehérjehiany, hypo-
thyreosis, hypophysaer torpeség, amenorrhoea-galac-
torrhoea szindréma, hypopituitarismus, cretinismus, ne-
urosis, hyperprolactinaemia, impotencia) a hormonok,
mig a ,,forr6 zseng”-haldzatban (példiul fert6z6 mono-
nucleosis, reumds laz, akut interstitialis nephritis, akut
pyelonephritis, akut bélgyulladds, pajzsmirigy-talmiiko-
dés, akut thyreoiditis, B-encephalitis) az immunfaktorok
dominalnak. A két halézat neurotranszmitterekkel kap-
csolodik.

Ezen talmenden a ,,forré zseng”-kapcsolt betegségek
leginkabb a citokin—citokin receptor kolesonhatasokkal
kapcsolatosak, mig a génfliggd ,,hideg és forr6 betegsé-
gek” a neuroaktiv ligand—receptor kolesonhatasi itvona-
lakhoz kapcsolédnak. Ezeket a kalkulacids eredményeket
késGbb, a kollagén altal kivaltott arthritis-patkinymo-
dellkisérletek megerdsitették. Ezaltal igazolddott, hogy a
»hideg zseng”-orientalt gydégynovények hajlamosak be-
folyasolni a ,hideg zseng”-hilézat csomdpontjait, és a
Hforrd zseng”-orientdlt gyégynovények hajlamosak be-
folyasolni a ,forré zseng”-halézat csomédpontjait [28].

»Eorrd zseng”-gyogynovények: Ku-Shen (Sophorae
flavescentis radix); Huang-Bai (Phellodendri cortex);
Quig-Feng-Teng (Caulis sinomenii); Bi-Xie (Dioscorene-
bypoglancae rhizoma).

»Hideg zseng”-gydgynovények: Fu-Zi (Aconiti ln-
teradis radix); Bai-Zhu (Actractylodis macrocepbalae rhi-

zoma); Gui-Zhi (Ranunculus cinnamomsi), Juan-Bai
(Selaginellne herba) [29].

Hazdnkban az E6tvos Lorand Tudomdnyegyetemen
folynak kutatisok a University of Cambridge-dzsel
egytittmiikodve a kinai névényi hatéanyagok és a hagyo-
méinyos kinai alapelvek mikodésének megfejtésére.
A kozelmultban vezették be a Drug Profile Matching
(DPM), affinitdsi ujjlenyomat-alapt in silico gyogyszer-
poziciondldsi megkozelités szdmitégépes modszert.
A kialakitott 4j adatbdzis alapjan mar mintegy 1000-féle,
egyeldre felfedezetlen, G potencialis hatast tudtak meg-
josolni. A DPM teljesitményének vizsgalatira hirom
hatdskategoriat valasztottak ki: az angiotenzinkonverti-
l6enzim-inhibitort, a ciklooxigendz-inhibitort és a dopa-
minreceptor-agonistikat; a predikciékat irodalmi elem-
zéssel, valamint kisérleti Gton igazoltak. A kutatok tgy
itélik meg, hogy a DPM hatékony megkozelitési mod-
szer 4 gyogyszer-célfehérje parok felfedezéséhez [30].

Kovetkeztetés

A hagyomanyos kinai orvoslds és a nyugati tipust orvos-
las szimbiodzisa elkeriilhetetlen. Egyel6re azonban agy
tlinik, hogy a heurisztikus feltaré, illeszt6 munkdk ered-
ményei kevésbé foglalkoztatjak a nyugati civilizaci6 klini-
kai orvosait. A hagyomanyos kinai orvoslds, ezen beliil a
fitoterapia még jelenleg is az alternativ medicina fegyver-
tardhoz tartozik.

Anyagi tamogatds: A kapcsolddd kutatbmunka a Sem-
melweis Egyetem Klinikai Doktori Iskola 2/1 PhD-
programja keretében kapott timogatast.

A szerz§ a cikk végleges valtozatit elolvasta és jova-
hagyta.

Erdekeltségek: A szerzének nincsenek érdekeltségei.
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