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Hormezis a modern orvoslasban

CsaBA GYORGY

A hormezis fogalma azt a jelenséget foglal-
ja magdba, amikor bizonyos anyagok nagy
dézisa toxikus (karosit6), mig kis dézisuk
el6nyos hatdsu, ugyanakkor a kis doézissal
torténé elGkezelés segit kivédeni a nagy
dozis karosité hatdsat. Ez utébbi jelenség-
nek terdpids (klinikai) jelentGsége van, és
szamos betegség, illetve kezelés esetében
alkalmazhaté.

A kozlemény f6leg két példan, a sugdrhata-
son és az immunitason keresztil mutatja
be a hormezis jelentdségét, emellett altala-
nos (evollciés) szempontokat is targyal.
Bemutatja a hormezis jelentdségét az
emberi evolicidban és felhivja a figyelmet
a jovGben varhat6, a hormezis miatt beko-
vetkez§ viltozdsokra, melyek erdsen
kemizalt vilagunkban sziikségszerden lét-
rejonnek és az utédgeneraciokra ataddd-
nak. A hormezis egyarant terdpids lehetd-
ség és kihivds az orvosok szamdra, tehat a
lehetGségek kihaszndldsat nem szabad
elmulasztani és a kihivasokra fel kell
késziilni.

dézisfaktor, terapia, emberi evolici6,
sugarhatas, immunitas

HORMESIS: THE IMPORTANCE
OF SMALL DOSES IN THE MODERN
MEDICINE

The hormesis concept contains that high
doses of some substances are harmful (toxic
or inhibiting), at the same time small doses
of these substances are adventageous and
stimulating. The pretreatment with small
doses helps to neutralize the later harmful
or deleterious effects of large doses and this
has therapeutical (clinical) importance in
case of numerous diseases and treatments.
The review use two examples for demonst-
rating the importance of hormesis: the effect
of radiation and the effect to immunity, in
addition general, evolutionary aspects are
also highlighted. The importance of evoluti-
onary aspects are discussed. It demonstrates
the influence of hormesis to the human evo-
lution and calls attention to the expected
changes in human diseases (as inevitable
consequences of hormesis in our chemi-
cally strongly infected world), which are
transmitted to the progenies. Hormesis is a
therapeutic possibility as well as a challen-
ge for medicine, this means that it is advi-
sable to use it in the therapy and must pre-
pare ourselves to the challenges.

dose-factor, therapy, human evolution,
irradiation, immunity
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hormezis fogalma régéta hasznilatos a

toxikolégidban, mikor egy — éltaliban

kérnyezeti — tényez8 dézistdl fiiggBen
kiilonb6z8 min8ségli hatist gyakorol, azaz kis
doézisban pozitiv (serkentd) hatdst, mig nagy
dézisban gitl (toxikus), tehdt nemcsak a hatis
er8ssége viltozik dézistél fligg8en, hanem a
hatds irdnya is (1). Mér Paracelsus, a 16. szdzadi
hires alkimista is rimutatott, hogy ,a d6zis teszi
a mérget”, ami gyakorlatilag azt jelenti, hogy

Elfogadva: 2018. jdlius 24.

minden lehet toxikus (igy akir a konyhasé is)
extrém dézisban alkalmazva. A kis d6zisok hati-
sat azonban homeopétia (azaz kuruzslds) cimszé
alatt elhanyagoltdk. Pedig orvosi, biol6giai szem-
pontbdl és mai szemmel vizsgilva ez azt is jelen-
ti, hogy mig a nagy dézis kdros (mérgez8) a sej-
tekre (a szervezetre), addig a megel628 expozicié
kis doézissal nemcsak ellenkez8 irdnyd, hanem
még fel is késziti a szervezetet a toxikus dozis
kivédésére (prekondicionil), illetve adaptiv
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stresszvalaszt valt ki (2-4). Ez az evoldcié folya-
mén alakulhatott ki, mintegy az enyhe periodi-
kus hatdsok véddtunkcidjit alkalmazva ugyan-
ezen agyagok toxicitdsa ellen (5). A hormezis,
mint kideriilt, az evoldcié minden szintjén meg-
talilhat6 és mindeniitt oltalmaz, igy alapvetd
tényez8 az élet fenntartisiban, és fontosnak lat-
szik az élettartam novelésében (6, 7).

Mig a hormezis fogalmanak toxikol6giai hasz-
nalata t6bb évszizados multra tekint vissza,
addig redlis orvosi jelent8ségére csak a 2000-es
évek elején deriilt fény, els6sorban Edward J.
Calabrese tevékenységével. Az6ta robbandssze-
rlien n6 a vele kapcsolatos megfigyelések szdma
éppugy, mint ennek eredményeként a tapasztala-
tok alkalmazasa is. Ugyancsak novekednek isme-
reteink a jelenség okairdl, illetve a benne részt
vev biolégiai tényez8krsl. A technikai haladds
negativ kovetkezményeként, tehat kifejezetten
az embernek a kérnyezetbe val6 aktiv beavatko-
zdsaval abnormis mértékben novekszik a korii-
lottiink levs, de a szervezetbe bekerilé kémiai
dgensek mennyisége, igy az altaluk kivéltott akdr
egész életre sz616 toxikus hatds is. Ez egyre siir-
get8bben koveteli meg a hormezis mechanizmu-
sinak megismerését, illetve a nagyobb dézisok
semlegesitésének médjit éppagy, mint a horme-
zis terdpids alkalmazasit. Mintegy 100 tényezd
feldolgozasit végezte el Calabrese (8), 400 d6 -
zis/koncentricié hormetikus vilaszit vizsgilva,
ami nem hagy kétséget a jelenség altalinossigdval
kapcsolatban. Hormezis esetében tehat két jelen-
séget kell vizsgilnunk és elfogadnunk: a nagy és
kis dézis kozotti kiilonbséget a hatds iranyultsa-
gaban és az el6zetes kis dézis alkalmazasianak
hatdsat a késdbbi nagy dézis toxicitdsira.

A bizonyitottan hormezist mutaté (hormeti-
kus) tényez8k sora széles kord. Igy vannak, ame-
lyek az életstilushoz kotottek (dietikus faktorok,
pszichés stimuldtorok), kornyezeti toxinok és
endokrin disruptorok (leveg8ben, vizben, tipla-
lékban jelen 1év8 szteroidhormon-szer( anyagok),
a h8mérséklet, kiemelked8 mértékben a sugirzis,
és vannak szervezeten beliili tényez8k, mint az
ischaemia, az endokrin stitusz, illetve a neuro -
transzmitter stitusz. A kétfazisa reakci6 kivalta-
saért felel8s tényez8k kozott szerepelnek a sejte-
ket stresszel§ faktorok, mint a szabad gyokok
(nemcsak mint kirositék, hanem mint szignilmo-
lekuldk is) (9), a receptorok és enzimek (kindzok,
foszfatizok és deacetildzok), valamint transzkrip-
ci6s faktorok. Ugyancsak fontos szerepet jitsza-
nak az antioxiddns enzimek, a csaperonok, a néve-
kedési faktorok, sirtuinok, mitochondrialis fehér-
jék és kalciumszint-szabélyozé fehérjék (10).

A hormezis szerepe egyre névekvs mértékben
mutathat6 ki szdmos biolégiai folyamatban, mint
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példaul a DNS-reparal6 funkcié névelése, az auto-
fagia szabélyozdsa, antioxidins védelem. A vas és
a réz toxikus, de feltétleniil sziikséges fémek az
ember szdmdra, és szintjiik szabilyozisiban a
hormezis fontos szerepet jatszik. Ezek ltal és
ezektsl fiiggetleniil a hormezis koncepciéjanak
alkalmazdsa Calabrese szerint szdmos klinikai
korkép esetében jitszhat fontos szerepet, mint
példaul idegrendszeri betegségek, rakkemotera-
pia, b8rgydgyaszati betegségek, szembetegségek,
csontbetegségek, szivbetegségek, prostatameg-
nagyobbodis, szexuilis zavarok és prionbetegsé-
gek (11).

A hormetikus hatdsok segithetnek megnytjta-
ni az emberi élettartamot, lassitva az dregedési
folyamatokat, mint ahogy ezt teszi a diétds kalo-
rikus restrikci6 is. Ismételt hormetikus kezelések
mérsékelt hdhatdssal novelték az abnormilis
fehérjék degradiciojit, és ugyancsak novelték a
rezisztencidt etanol, hidrogén-peroxid és ultra-
ibolya sugirzas ellen, valamint az antioxidans
enzimek aktivitdsit emberi sejtekben in vitro.

Példik a hormeziskoncepcié
felhasznalhatésagara

Bir a hormezis jelensége széleskortien megfi-
gyelhetd és teripids alkalmazisa is egyre jobban
elterjed, orvosi szempontbdl jelenleg csak né-
hany teriilet ldtszik kiemelked&en fontosnak: a
sugdrhatds (radiol6giai alkalmazas) és az immu-
nitds (a szervezet védekez rendszere).

Hormezis és sugirhatds

Az USA magasan elhelyezkedd megyéiben, ahol
az ott él6k tobb hattérsugirzasban részesiiltek,
sokkal kisebb volt a radkos megbetegedés okozta
haldlozas, mint az alacsonyabban fekv8 megyék-
ben (12). Az olyan allamokat 8sszehasonlitva,
melyekben tértént vagy nem tértént atombom-
ba-tesztelés, a nagy doézissal terhelt dllamokban
szignifikinsan t&bb volt a tiid8rik, mint a kont -
rollokban, mig a kis dézissal terhelt dllamokban
szignifikinsan kevesebb (73). Ugyanez mutatko-
zik meg orvosi diagnosztikai alkalmazis esetében
is: a CT-vizsgilatok karositanak, mig a hagyoma-
nyos diagnosztika nem (13).

A radon egyike a legfontosabb természetes
sugirforrisoknak és alacsony dézisban segiti a
DNS-repair enzimek tevékenységét éppugy,
mint az immunrendszer mikédését. A lakéhelyi
radonsugirzds nem okoz tiiddrikot, s6t segit
kivédeni azt, amit a cigarettafiist valt ki (74, 15).
A radontartalmt firdgviz ahelyett, hogy beteg-
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séget valtana ki, az immunrendszert stimuldlva
segit gyogyitani a rheumatoid arthritist, endok-
rin kérformédkat, keringési és légzési betegsé-
geket. Nukledris erdmtivekben dolgozok, illetve
ezek kozelében lakék alacsony sugirterhelése
(maximum 0,4 cGy/h¢) kifejezetten elénydsnek
latszik (16). Mindez arra mutat, hogy a sugdrza-
si hormezisnek két tipusa van, a hittérhormezis
és a stressz eredetl radidciés hormezis, mely
ut6bbi bar nagyobb mérték, mint a hattérsugir-
z4s, de még mindig nem karos{t6, hanem jéindu-
latd, hormetikus hatdsa (17). Az alacsony dézi-
st el&zetes besugdrzds képes még szerzett radio-
rezisztencidt is kialakitani (78).

Diabetes, fert5z8 betegségek,
oregedés és egyéb

Az alacsony dézist besugarzds segit kivédeni az
oxidansok hatdsat, igy terdpids hatdsa van a dia-
betes cardiovascularis sz6v6dményeire éppugy,
mint a diabeteses sebek gyégyuldsira (719) nem-
csak az immunrendszer serkentésével, hanem a
mikrocirkuldcié névelésével is. A mir kordbban
1s alkalmazott terdpids szerek dézisdnak megvil-
toztatdsaval novelhetd azok hatdsa kiros mellék-
hatisok kialakulisa nélkiil, aminek a fertéz8
betegségek és szepszis gydgyitisiban lehet jelen-
t&sége (20). A hormezis elvét alkalmazva, nével-
ni lehet az élettartamot és eredményesebben
gyogyitani az id8skori betegségeket (21). A je-
lenség Gjra felfedez8je, E. J. Calabrese szerint
(11, 22), mint méar emlitettiik, a hormezis kon-
cepcidjinak alkalmazdsa a mar emlitetteken kiviil
a kovetkez8 betegségekben javallt: szorongis,
epilepszids gorcsok, stroke, bSrgydgyaszati
betegségek, szembetegségek (példdul retinalevi-
las), csontritkulds, prostata-hypertrophia, férfiak
szexudlis diszfunkciéi és prionbetegségek, ami
kiegészithet Alzheimer- és Parkinson-korral,
valamint szivsebészettel.

Immunités, autoimmunitds és rik

Az immunitést jelent&sen befolydsolja a horme-
zis, és ez leginkdbb a sugarhatds esetében mutat-
hat6 ki. Mig a nagy dézist besugirzds immun-
szuppressziot hoz létre, addig kis dézisa besu-
garzasnél (0,01-10 Gy) hormetikus hatis jelent-
kezik, vagyis az immunstimulacié (23, 24), mely
egyrészt az immunsejtek szaporoddsiban, mas-
részt aktivitisuk novekedésében mutatkozik
meg. Hormezis szempontjabdl kiilondsen érzé-
kenyek a dendritikus sejtek (ezek a leghatéko-
nyabb antigénprezentdlé sejtek), a CD4+4 és

CD8+ T-sejtek (amelyek esetében noveli a szub-
populdciok szdmat és a sejtek aktivitdsit) és
makrofigok, melyek aktivitdsit néveli. Nem
kivételek a B-lymphocytdk sem, melyek immun-
anyag-termelését fokozza (24). Klinikailag ez
autoimmun betegségek vagy malignus tumorok
esetében hasznosithaté. Mind a velesziiletett (in-
nate), mind az adaptiv immunitds pozitiv médon
érintett a hormezissel. Ily médon immunbeteg-
ségekben megteremti az egyensilyt, amely a nor-
malis llapot kialakitasahoz szitkséges (25). Igy
kis d6zisa ismételt alkalmazdsa rheumatoid arth-
ritis esetében csokkenti a fokozott osteoclast-
aktivitst, gitolva a csontreszorpciét. Ezt elss-
sorban azzal éri el, hogy csokkenti a gyulladast
fokozé citokinek termel&dését, és redukilja az
autoantitestek produkciéjat.

A kozponti idegrendszert és az endokrin
rendszert serkentve befolydsolja az NK-sejtek
(természetes 616 sejtek, natural killer cells) éltal
kozvetitett citotoxicitdst. Az immunrendszert
aktivalva gitolni tudja a tumorndvekedést és a
metasztizis képz8dését, tehit ilyen esetekben
akar hasznosabb is lehet, mint a hagyomanyos
nagy dézist besugirzas. Ennek alapjin agy lac-
szik, hogy az LNT- (linear-no-threshold) mo-
dell, mely szerint barmilyen kis sugirdézis is
novelheti a carcinogenesist, nem éallja meg a
helyét. Bizonyitott, hogy mikézben az alacsony
dé6zist besugarzds noveli a tiidsfibroblastok osz-
t6ddsdt, nem teszi ezt a tiid8riksejtekkel (25).
Az LNT-modell érvényes a nagy dézisok eseté-
ben, de a kis dézisok esetében hibis, és ennek
tulajdonithaté, hogy elutasitisira szimos probal-
kozas toérténik. Az NLDR- (non linear dose-res-
ponse) modell litszik redlisnak a kis sugirdézi-
sok esetében, ami nem tdmasztja ald az ilyen
kezelések veszélyességét, amit a relative magas
hattérsugirzasban él6k j6 egészsége is bizonyit
(26). Mig a kis d6zisok stimulaljik az egészséges
sejtek osztéddsdt, nem teszik meg ugyanezt a
daganatos sejtekkel (27). Emellett immunogén
hatdsukkal névelik a rak-kemoterapids szerek ha-
tasat (27), mikdzben csokkentik azok toxicitdsat
(28). Meg kell azonban jegyezni, hogy vannak
elenyész8 mennyiségben ezzel ellentétes adatok
is, melyek vagy tagadjidk a hormezis létezését,
vagy igyekeznek csékkenteni annak jelent&ségét
(29, 30). Mindenesetre a hormezis jelent8sége és
alkalmazdsa még vita tirgya, de ugy tiinik, nagy
JOVE var ra.

Megbeszélés

Nem minden anyag viselkedik hormetikusan, és
ami jelentds problémit okoz: az ember altal

LAM 2018;28(10):459-464.

Az aldbbi dokumentumot magancélra toltotték le az eLitMed.hu webportalrdl. A dokumentum felhasznaldsa a szerzéi jog szabalyozasa ala esik.



462

LAM-TUDOMANY | TOVABBKEPZES | OSSZEFOGLALO KOZLEMENY

22

elgallitott kdrnyezetszennyezsk eltérd viselke-
dése. A xenoodsztrogének (endokrin disrupto-
rok) példdul hormezis helyett kis dézisban is
kiros hatdsokat mutatnak (29, 30). Ez kiilono-
sen fontosnak ldtszik akkor, ha a kis (hormeti-
kus) dézis az egyedfejlédés alatt (foetalisan vagy
perinatalisan) jut be a szervezetbe (31-33).
Ilyenkor az ugyancsak kis d6zisok altal kivalcott
hibds hormonilis imprinting kovetkezik be és
ennek felngttkori kovetkezményei mutatkoznak
meg (a receptorok kotési képességének stabiliza-
16d4sa helyett annak eltorzuldsa). Lehetségesnek
tlinik, hogy roviddel a hormetikus kezelés utin
végzett nagy (kirositd) dézis hatdsait az elSke-
zelés ilyenkor is kivédi, de erre vonatkozolag
még nem végeztek rendszeres vizsgalatokat, bar
kiilonbséget fedeztek fel patkinyon végzett pszi-
chofarmakolégiai kisérletekben (34). Ugyancsak
a korai életkorokban térténd expozicié befolya-
solta a késdi stressztoleranciit, de itt nem lehet
tudni, hogy ez hormezishatis volt-e, vagy hor-
monilis imprinting (35). Az izoflavonok, mint
példaul szojafitodsztrogének, a foetalis peri6-
dusban alkalmazva, tartésan befolyasoljik a car-
diovascularis rendszert és novelik az élettartamot
(36). Korai paraquat (oxidativstressz-fokoz6
molekula) kis dézisban alkalmazva nem befolya-
solta a nagy dézist oxidativ stressz hatdsit két
nap elteltével, de feln8ttkorra igen. Volt olyan
eset is, amikor serdiilékori el6kezelés hatisos
volt, de késé&bbi nem.

Bar a szabad gyokok rendszerint kdrosak a sej-
tek kopdsat, kirosoddsat vagy pusztuldsit okoz-
va, el6fordul, hogy szignilként mikodnek és
pozitiv egészségiigyi hatdsuk van. Ilyenkor — mi-
vel a szabad gyskok képz&désében a mitochond-
riumoknak van alapvet8 szerepe — mitohorme-
zisr6l beszéliink. Ha ezt vessziik figyelembe, az
antioxiddnsoknak elméletileg akar kdros hatdsa is
lehet (37), mert megakadalyoznik a mitohorme-
zist, ez azonban nem valészin.

Az elmondottak arra is utalnak, hogy az tn.
foglalkozasi drtalmak, ha alacsony (hormetikus)
dézisokkal torténnek, nem feltétleniil ,artal-
mak”. S&t, nemcsak hogy 4rtalmatlanok, hanem
kifejezetten egészségesek is, vagyis az ilyen
yartalmaknak” kitettek egészségesebbek és
betegségeknek ellendllébbak, mint a kontrollok
(38).

A hormezismodell elfogadisa és alkalmazasa
alapvetden viltoztatta meg a toxikolégiai fogal-
makat és ugyanigy a carcinogenitas fogalmat is
(39). Amit korabban toxikusnak gondoltunk, az
nem feltétleniil az, hanem hasznosan hatékony,
és amit carcinogennek gondoltunk, az lehet,
hogy a rék kialakul4sa ellen hat. A hires mondas,
hogy ami j6 és kellemes az életben, arrdl révide-
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sen kideriil, hogy rikkelts, az elmondottak
fényében tigy médosulhat, hogy minden a d6zis-
t6l fiigg: ami nagy dézisban cancerogen, az lehet,
st valészind, hogy kis d6zisban ellene hat a car-
cinogenitasnak.

Egy kiilondsen érdekes és fontos japan megfi-
gyelés szerint 100 000 atombomba-taléls eseté-
ben taldltak 290 embert, akik 50-149 ¢Gy besu-
garzast kaptak. Ezek szignifikinsan kevesebb
nem daganatos megbetegedésben szenvedtek,
mint az a populici6, amelyet egyéltalin nem ért
el az atombomba sugirzdsa és ez a hormezis
jelenségét igazolja. Ez a jelenség csak a férfiakra
volt jellemz&, mig nékre nem, tehit szexfiiggs,
ennek magyardzatit azonban nem ismerik (40).

A hormezist sokan &sszetévesztik a homeopi-
tidval, vagy besoroljdk ugyanabba a kuruzslasi
rendszerbe, ami teljesen igazsigtalan. Az egyet-
len hasonlésag a két fogalom kozott a kis dozi-
sok hatdsiban van, de mig homeopitia esetében a
ykis d6zis” azt jelenti, hogy gyakorlatilag csak az
oldészer van jelen, a hormezis alacsony dézisa
kimérhet§ és tartomanya megallapithaté. A hor-
mezis nem specifikus jelenség, mely el6fordulhat
barmely bioldgiai rendszerben és létrehozhaté
barmely stresszorral, igy példdul — mint littuk —
rontgen- vagy UV- sugdrzassal is (41). A homeo -
patia elvileg terdpids eszkoz lenne, mig a horme-
zis egy bioldgiai rendszer, amit az evolucié
évezredei alatt a sziikségszertiség alakitott ki, az
ember legfeljebb felhaszndlja a terdpidban.

A hormezis evolaciés tényez8ként jelentds
szerepet jatszhatott a kornyezethez val6 alkal-
mazkoddsban, kiilondsen, ha figyelembe vessziik
azt, hogy a kornyezet 4lland6an viltozik. Ebben
az esetben csak masodlagos szerepe lehetett an-
nak, hogy az eltérd dézisok ellentétes hatdstak,
a 18 szerepet az jtszhatta, hogy a kis dézisok
prekondicioniltik, mintegy trenfroztik a szerve-
zeteket a nagy d6zisok veszélyes hatésaira, ezaltal
alapvet§ szerepet jatszhattak az adott faj fennma-
raddsdban.

Vannak jelek, melyek arra mutatnak, hogy a
hormezissel kivaltott hatds transzgenericiésan
oroklédik. Bar konkrét bizonyiték erre vonatko-
zban csak egy fonalféregben, a Caoenorbabditis
elegansban (amely a genetikusok kedvenc objek-
tuma) van, ez valészintleg magasabb renddek-
ben is megtorténik. Az 6roklédés nem a geneti-
kai dllomannyal (DNS) térténik, hanem epigene-
tikusan, azaz a bazissorrend megvaltozdsa nélkiil,
a génkifejez8dést szabdlyozo rendszer 6roklsds
megvéltozasival (42, 43). Ennek eredményeként
a tulajdonsdg az utédgenericiokban megjelenik,
ezéltal befolyasolhatja azok funkciéit és a kiilvi-
lagra adott reakcioit, tehdt az evoltcié fontos
tényez8jeként foghatjuk fel.
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A hormezis orvosldsban betoltdtt szerepének
vizsgilatakor nem szabad megfeledkezni arrdl,
hogy a kornyezetben térténd hormezis altal
olyan tényez8k is megvaltoznak, mint a kirtevsk
ellen felhasznilt anyagokkal befolyasolt rovarok,
baktériumok, gombak stb. (44). Igy példaul, mig
a nagy doézist mérgek kérositjak, illetve elpusz-
titjdk a méheket, addig a kis d6zisok hormetikus
hatds révén stimulaljik azokat. Vagy az Atrazin,
amely a legszélesebb kérben hasznalt herbicid,
kis koncentriciéban, tehit a célzott alkalmazis
helyétsl tavolabb, a permet 4ltal tovabbitva befo-
lydsolja az ecetmuslica (gytimoleslégy, Droso -
phila melanogaster) élettartamat, fejlédési idejée
és testméreteit és valészintileg egyéb tulajdonsa-
gait is. Es az ecetmuslica (amely a genetikusok
klasszikus objektuma) csak modell, nyilvinvals-
an szdmtalan egyéb él8lény (melyek kozott az
ember egészségét kirositéak is szép szdmmal
vannak) keriil a kis d6zisok hatasa ald, azaz ,,élve-
zi” a hormezis elényos oldalit, ennek kovetkez-
tében hatékonyabban tdmadja célpontjit, az
embert.

Az emberi szervezetbe rendszeresen keriilnek
be hormetikus hatdst anyagok a tdplilkozassal
(példdul vitaminok és fémek, természetes és
szintetikus peszticidek és herbicidek), de ugyan-
csak bejutnak a levegsvel (példaul dioxin, benz-
pirén) vagy ivévizzel (példaul a foly6 vizben
oldott — vizeletbs!l szirmazé — nemi hormonok
vagy bomldstermékeik). A kis dézisok altali pre-
kondiciondlds (tréning) tehit folyamatosan tart,
felkészitve az emberi szervezetet a nagy dézisok
elviselésére. Mivel a vegyipar és gydgyszeripar
folyamatosan allitja el az 4j vegyiileteket, a hor-

metikusan hat6 anyagok utdnpétlisa biztositott
épplgy, mint ahogy az a nagy dozisaik elleni
védelem is.

Valészint, hogy a hormetikus molekuldk nem
egyenként hatnak, hanem egyszerre t5bb is keve-
rékekként, ez azonban nem zavarja a prekondi-
ciondlé hatast (45).

Ahogy az immunrendszer, a hormezis is evo-
laciésan beépitett védekezd rendszer a faj fenn-
tartdsa érdekében, ezen beliil az egyén védelmé-
ben is hasznilatba keriil. Ezt bizonyitja, hogy
nagyon id&s korban is véd, amikor a fajfenntartds
védelmére mar nincs sziikség és lehetdség. Kis
dozisok édllanddan érik az él6vilagot és ez mindig
prekondicionél a nagy dézis toxikus hatdsa ellen.

7.4rsz6

A hormezis koncepcidjinak elfogaddsa és alkal-
mazdsa egyarint megvaltoztatja evoliciés és
terdpids elképzeléseinket, befolydsolja viligké-
piinket a kdrnyezetiinkben 1év6 anyagok és tor-
ténések szerepérdl életiink és élettartamunk ala-
kuldsiban. Bar orvosi elképzettségiink ezt meg-
neheziti, be kell engedniink tudatunkba és figye-
lembe kell venni a diagnosztikiban és terapiaban
egyardnt. Mint minden régi/tj teéria feltliné-
sekor torténni szokott, itt 1s szamolni kell a kez-
deti elutasitdssal épptgy, mint a talzott alkalma-
zéssal (arra is, amire nem kellene), de virhatélag
zdros hataridén belil bedll az egyensuly, ami
nemcsak elméleti hasznot jelent, hanem a tera-
pids eredményesség jelents javuldsihoz is vezet
majd.
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