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Onkoldgia

Ezek is okozhatnak rakot?

Ot kornyezeti tényezé potencidlis karcinogén hatasanak vizsgalatai esetenként ala-
tdmasztottdk, maskor a legendak kdrébe utaltdk, de mindenképpen segitettek redli-
sabban megitéIni a kozvéleményt régdta foglalkoztatd gyanukat és félelmeket.

Medscape, 2015. mdrcius

Bar a rak gyakorisaga és halalozasa az
utobbi években mérhetéen csokkent,
arosszindulatu daganatokban meg-
haltak szama a kardiovaszkularis be-
tegségekben meghaltak szama mogott
a masodik helyet foglalja el (2014-ben az
USA-ban 585720 beteg, hazdankban kb.
32000 beteg halt meg rakban). Szakér-
tOk szerint a rak keletkezésében akar

a 75-80%-o0s mértéket is elérheti a kor-
nyezeti artalmak szerepe (dohanyzas:

30%, obezitds: 35% stb.). A WHO nem-
zetkozi rakkutatasi tigynoksége (Inter-
national Agency for Research on Cancer,
IARC) szerint a human daganatok kelet-
kezésében 107 karcinogén tényezé sze-
repe nyert bizonyitast (dohany, azbeszt,
benzol, arzén, ionizalé sugarzasok, ult-
raibolya sugarzas stb.). Mas kérnyezeti
tényez6krol nincsenek perdonté bizo-
nyitékaink, mégis sok suttogas, pletyka,
vélekedés forog roluk kozszajon.

Rakkelt6 hatasu a biszfenol A?

A kérdés egyre fontosabba valik, mi-
vel a biszfenol A-val (kémiai neve:
2,2-bisz-[4-hidroxifenil]-propan,

a tovabbiakban BPA) minden nap
tobbszor is talalkozunk. A mtanyag
polikarbonatok és epoxigyantak épit6-
anyagarol van szo6, melyek a vilagon

a legelterjedtebben gyartott vegytiletek
kozé tartoznak. A BPA-val szamtalan
helyen talalkozunk: ott van az tidit6s,
asvanyvizes palackokban, a cumis-
tivegekben, szemiiveglencsékben, ja-
tékokban, mobiltelefonokban, ételta-
rolé edényekben és a legtobb étel- és
italtarté dobozban is. Egy vizsgalat
szerint az amerikaiak 90%-anak vize-
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letében megtalalhaté a BPA, mégpedig
leginkabb a dobozos italok fogyasztasa
kovetkeztében.

Mar az 1960-as években megfigyel-
ték, hogy szokatlan daganatok (pl. a hii-
vely vilagossejtes adenokarcinémaja)
jelentkeztek a szervezet sajat endok-
rin rendszerével interferalo vegytiletek
(-endocrine disruptors”, azaz endokrin
rombolok) alkalmazasa soran, nevezete-
sen olyan asszonyoknal, akiket egy szin-
tetikus 6sztrogénnel, dietil-stilbosztrolal
(DES) kezeltek. Ezutan gyorsultak fel
a kornyezet és a daganatok Osszefiig-
géseire iranyuld vizsgalatok. A szak-
ért6k 1991-ben a ,,Wingspread” konfe-
rencian tették kozzé azt a nyilatkozatot,
mely szerint ,,biztosak vagyunk abban,
hogy nagyszamu, a kornyezetbe keriilt,
mesterségesen eldallitott vagy a termé-
szetben el6forduld vegyszer képes meg-
zavarni az allatok és az ember sajat en-
dokrin rendszerét”.! Erre utalt szimos
allatkisérlet, sok klinikai megfigyelés és
epidemioldgiai vizsgalat is.

Soto és Sonnenschein doktorok 2010-
ben a Nature Reviews Endcrinology ha-
sabjain foglaltdk 6ssze az el6z6 30 év
tapasztalatait, kiillonos tekintettel az
eml6- és a prosztatarakra.? Az egyik
fontos megfigyelés a szintén endokrin
rombold BPA szempontjabdl az volt,
hogy ha a fiatal patkanyokat a szoptatas
alatt BPA-expozicionak teszik ki, fel-
nétt korukban sokkal inkabb beteged-
nek meg emlérakban, mint a BPA-val
nem exponalt tarsaik. Dr. Soto késébb’
mar azt is kijelentette, hogy ez a meg-
figyelés valoszintileg az emberre is
extrapolalhato, és a BPA-nak, valamint
az egyéb endokrin diszruptoroknak
szerepiik van az utdbbi évtizedben egy-
re szaporodé human emlérakok kiala-
kuldsaban. Kozben igazolddott, hogy
a BPA el6segiti a human eml6raksejtek
novekedését, s6t patkanyban a BPA ké-
pes megvaltoztatni a sejtciklust szaba-

lyozo gének expresszidjat, ami daga-
natok kialakuldsahoz vezethet. A BPA
tobb mas betegség és allapot (szivbeteg-
ség, diabétesz, obezitas, infertilitas) 1ét-
rejottében is kozrejatszhat.

Osszegezve az allatmodellekben ész-
lelt eltéréseket, kijelenthetjiik, hogy
a BPA noveli az emberi eml6- és prosz-
tatarak kockazatat. Kétségtelen, hogy
emberen ilyen vizsgalatok etikai okok-
bdl nem végezhetdk, tehat kozvetlen
human bizonyitékunk nincs, de mivel
azonos hormonjaink és receptoraink
vannak, vélhetéen a hatds is azonos.
Tehat keriilni kell a BPA tartalmu aru-
cikkeket, de a probléma nagyobb, mint
gondolnank: az ipari sztir6kben is van
polikarbonat, tehat az iivegbdl toltott
ital sem feltétlentil BPA-mentes.

Kovetkeztetés: hihet6 vagy valdszi-
nt az expozicié daganatkeltd hatasa az
allatmodelleken szerzett erds bizonyi-
tékok alapjan.

Indukalhatnak-e agydaganatokat
amobiltelefonok?

Pontos adatunk nincs, de kb. 7 millidrd
mobiltelefont haszndlnak a vildgon. Az
elmalt 20 évben szamtalan esetben pro-
balkoztak a mobiltelefonok és az agy-
daganatok kozotti osszefiiggés bizonyi-
tasaval. A vélemények ennek ellenére
ma is megoszlanak. Egyesek szerint az
agydaganatok szamanak az utobbi év-
tizedekben tapasztalhatd novekedése
azt igazolja, hogy a mobilok hasznalata-
val névekszik a kockazat, masok szerint
viszont a gyakorisag novekedése nem
szignifikans, és a mobilok altal hasz-
nalt sugdrzasnak - az ionizald sugar-
zasokkal ellentétben — nincs elegend6
energiaja a DNS direkt karositasahoz.
A mobilok 450-2700 MHz-es radio-
frekvencidan mikodnek, és kémiai reak-
ciokat indithatnak el. Lehetséges tehat
az indirekt karcinogén hatas: pl. csok-
kenhet a daganatok ellen véd6 fehérjék

termel6dése, vagy megvaltozhat az agy
kémidja. Aktiv mobilozas soran foko-
z6dik az agy gliikdzanyagcseréje, ami
6nmagaban nem utal rakkelté hatasra,
de bizonyitja, hogy a késziilék befolya-
solhatja az agymtikodést. Egyes allat-
modellek szerint a mobilok sugarzasa
megvaltoztathatja a kromatin szerkeze-
tét, mas vizsgalatok szerint ez egyma-
gaban nem fokozza a rdk kockazatat.
Az osztrak Kundi 33 human epi-
demiolégiai vizsgalatot analizalt, és
azt talalta, hogy a gliomak 1,5-szer,
az akusztikus neurémék 1,3-szer,
a meningidmak 1,1-szer gyakrabban
fordultak el6 legalabb 10 évi mobilhasz-
nalat utdn - bar pl. a mobilozés gyako-
risaga, idétartama (tehat a feltételezett
expozicid) nehezen szamszertsithetd.*
Az egyik legfontosabb vizsgalat Svéd-
orszagbdl szarmazik, a 2015-0s frissités
szerint a mobiltelefonok hosszt hasz-
nalata altalaban 1,3-szorosara, a drét
nélkili telefonok haszndlata 1,4-szere-
sére emeli a gliomak szamat, kiilonosen
a hasznalattal azonos oldalon.” A 2708
gliomas és 2409 meningiomas esetet fel-
dolgoz6 nemzetkozi INTERPHONE
vizsgalatban viszont a ,,szokasos” mo-
bilhasznalat mellett éppen csokkent
a glidomak (esélyhanyados: 0,81) és
a meningiomak (esélyhdnyados: 0,79)
el6fordulasa — ami arra utal, hogy maod-
szertani tévedések lehetnek az el6bb em-
litett vizsgalatok terhel6 adatai mogott.
Az TARC sz6vivdje, Veronique
Terrasse szerint a kisérleti allatokon
tapasztaltak és a humdan epidemiolo-
giai vizsgalatok értelmében a mobilte-
lefonok radiofrekvencids elektromag-
neses mezdi és az emberi daganatok
kozotti dsszefiiggés a 2.B kategoria-
ba sorolandd, vagyis az oki 0sszefiig-
gés hihet6, de a tévedés nem zérhat6
ki. Dr. Carpenter (New York Alla-
mi Egyetem, Albany) szerint inkabb
a ,valoszinl” sz6 lenne itt helyénva-



16. A radidfrekvencias mezdékkel valo
hosszas expoziciot (mobil, komputer,
WiFi, mikrohulldm) lehet6leg keriilni
kell. Dr. Henshaw (Bristoli Egyetem) is
2.A-ra (,valoszintleg karcinogén) ja-
vasolja valtoztatni az IARC-besorolast.
Dr. Kheifets viszont (Kaliforniai Egye-
tem, Los Angeles) az IARC besorolasat
tartja elfogadhaténak, mivel szerinte
sincs ,,jelentds Osszefliggés a mobilok
és a feln6ttek agydaganatai kozott,
ami felettébb megnyugtatd”.

Kovetkeztetés: az 6sszefliggés hihetd
vagy valdszind, a bizonyitékok vegye-
sek, vitak folynak jelenleg is.

Okozhatnak-e rakot a mesterséges
édesitdszerek?

Ilyen osszefiiggés 1étezése mintegy
négy évtizede mertiilt fel el6szor: ak-
kor, amikor a ciklamat karcinogén ha-
tasa igazolodott. Az FDA azonnal be is
tiltotta a ciklamatot (sok mas orszag-
ban, igy Magyarorszagon is engedé-
lyezték a forgalmazasat).

Ezutan fordult a figyelem a szacha-
rin felé, melynek nagy adagjaival ki-
sérleti allatokon névelni lehetett a ho-
lyagrak kockéazatat, de emberen nem
lehetett igazolni ugyanezt. Késébb bi-
zonyitottdk, hogy az a mechanizmus,
amely patkanyok esetében a rakkeltd
hatasért felelds, nem {iiltethetd at egy-
szerlien az emberre (ti. a nagy dozisa
szacharin a patkanyok vizeletébdl ki-
csapodik, és mechanikus karosoddst
okoz a holyag nyalkahartydjan). Az
TARC szakért6i 1990-ben 17 vizsgalat
alapjan megfogalmaztak, hogy ,a sza-
charin karcinogén természetére csak
inadekvat bizonyitékok vannak”, ezért
a 2.B csoportbol (emberre nézve eset-
leg karcinogén) a 3-as csoportba (em-
berre nézve nem karcinogén) sorol-
tak at. A National Institutes of Health
(NIH) 2000-ben le is vette a szacharint
a karcinogének listajarol.
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Egy ujabb édesitészerrdl, az aszpar-
tamrdl 2006-ban tobb szazezres min-
tan bizonyosodott be, hogy nem né-
veli sem a hemopoetikus daganatok,
sem az agydaganatok kockazatat.® Az-
oOta tobb mesterséges édesitoszer ke-
riilt forgalomba (aceszulfam kalium,
szukraldz, neotame), melyeket enge-
délyezés elott az FDA igen szigoru biz-
tonsagossagi vizsgalatnak vetett ala, és
egyik sem bizonyult karcinogénnek.

Christine Zoumas (Kaliforniai Egye-
tem, San Diego) kijelentette: ,,a sajtd
szamos negativ irasa ellenére semmi-
lyen bizonyiték sincs arra, hogy a mes-

terséges édesitészerek rakot okoznanak”.

Egyébként az FDA igen szigoru, az ét-
rend-kiegészitok (akarcsak az élelmi-
szer-szinezékek) tucatnyi toxikologiai
proban mennek at engedélyezés el6tt.
Az aszpartamot pl. 1965 6ta ismerjiik,
de csak 16 évi szigort vizsgalodas utan,
1981-ben engedélyezte az FDA.
Természetesen nem kézombos a na-
ponta elfogyasztott édesitészerek
mennyisége sem. Pl. az aszpartambdl
napi 50 mg/ttkg az elfogadhaté adag.
Ez azt jelenti, hogy egy 60 kilos em-
ber naponta 3000 mg (!) aszpartamot
fogyaszthat el biztonsagosan (ami 16
doboz 355 ml-es diétas tiditdnek vagy
136 kis zacsko aszpartamot, dextrozt
és maltodextrint tartalmazo édesitd-
szernek [Equal’] felel meg).
Kovetkeztetés: nincs Osszefiiggés, az
eurépai élelmiszer-biztonsagi hatdsag
(EFSA) szerint az engedélyezett édesi-
tOszereknek a javasolt hatarértéket meg
nem haladé fogyasztasa biztonsagos.

A rovarirto szerek valéban emelik

arak kockazatat?

Az USA Iowa és Eszak-Carolina alla-
maiban 84 000 rovarirté szakember és
feleségeik egészségi allapotat figyelték
az Agricultural Health Study (AHS)
keretében 1993 és 2006 kozott. A ,,szo-

kasos” daganatos betegségek (szajiire-
gi, tiid6-, vastagbél-, hdlyag-, vese-
daganatok) szama lényegesen kisebb
volt az ugyanezekben az allamokban
mért dtlagnal, de a myeloma multip-
lex, a prosztatarak, az ajakrak és a non-
Hodgkin limfémak bizonyos fajtai
megszaporodtak.” Késébb bebizonyo-
sodott, hogy az agressziv prosztata-
rak keletkezése 6sszefligghet a szab-
vanyos modon alkalmazott rovarirtok
egyes tipusaival (fonofos, malathion,
terbufos, aldrin). Szintén az AHS vizs-
galat keretein beliil ki lehetett mutatni
anon-Hodgkin limféma egyes altipu-
sainak szaporoddsat a DDT, a lindane,
a permethrin, a diazinon és a terbufos
hasznélata sordn, raadasul szaporodtak
a kolorektalis és tiid6daganatok is az
acetochlor hasznalata utdn, bar egyebek
mellett az esetek kis szdma és az expo-
ziciotdl a daganatig eltelt tal rovid id6
kétségessé teszik a bizonyitast.

A népszerli gyomirtd, a glyphosat és
a daganatok kozott 2012-ben nem tud-
tak Osszefliggést kimutatni, s 2013-ban
nem sikertilt 6sszefiiggést talalni az
atrazin és a rak kozott. Paolo Bofetta
professzor (Transzlaciés Epidemiolégi-
ai Intézet és Mount Sinai Orvosegyetem,
New York) szakért6i véleménye szerint
»egyes daganatok (limféoma, mieléma,
esetleg prosztatarak) esetében a nagyon
nagy peszticidexpozici6 karos hatasa
elképzelhetd, de mas daganatok ese-
tén erre nincs komoly bizonyiték. A fo-
gyasztokat éré kis expozicié nem jelent
veszélyt”. Egyébként minden rovarirt6
szert altalanos toxicitasi vizsgalatoknak
vetnek ald, és ami az ilyen célu allatmo-
dellekben rakot okoz, azt azonnal elve-
tik. ,,Létezhetnek azonban olyan vegy-
szerek, melyek allati modellekben nem
hatnak, de emberben igen.” Raadasul
a vizsgalatok igen nehezen értékelhetdk:
pl. egy farmer vagy egy rovarirto szak-
ember a vegyszerek tobbféle kombinaci-
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ojat hasznalja, és hosszu id6 alatt szamos
vegyszerrel kertil érintkezésbe, ezért ne-
héz megmondani, hogy melyik vegyszer
okolhaté a bajért. Tehat nem zarhatjuk
ki, hogy a rovarirtokkal val6 tul nagy
expozicio esetleg rakot okozhat.

Dr. Bofetta szerint ,,egyetlen szer-
rél sem jelenthet6 ki, hogy karcinogén,
de a talzott expoziciét mindenképpen
csokkenteni sziikséges”. Dr. Zoumas
azt javasolja, hogy a zoldségeket, gyii-
molcsoket mindenképpen jol tisztit-
suk meg fogyasztas el6tt, killondsen
a ,,piszkos tizenkettd” tagjait (alma,
zeller, uborka, burgonya, sz616, nekta-
rin, barack, spendt, eper, édespaprika,
csipéspaprika, ,roppands” borso).

Kovetkeztetés: a nagy expozicionak
kitett személyeknél (mez6gazdasagban
dolgozdk, rovarirtd szakemberek) el-
képzelhet6 a daganatképzddéssel vald
Osszefliggés, de a kis expozicionak ki-
tett fogyasztoknal ez nem valdszind.

Lehetnek-e rakkeltok a tavvezetékek igen
kis frekvenciaju magneses mez6i?
Mintegy 30 évvel ezel6tt jelent meg
egy kozlemény az American Journal of
Epidemiologyban arrdl, hogy a tavve-
zetékek koriil é16 gyermekek kozott
gyakoribbak a leukémidk.® A tavveze-
tékek koriil kialakulé magneses me-
z0k (extremely low frequency magnetic
fields, ELF-MF) frekvencidja altalaban
az 50-60 Hz-es tartomanyban van.
Ezek a mez6k még a mobiltelefonok
mellett észlelhetdnél is kisebb energia-
juak, ezért a kibocsatott sugarzas elmé-
letileg teljesen veszélytelennek tartha-
to. Ennek ellenére a téma kutatoi egy
2000-ben megjelent metaanalizisben
kimutattak, hogy mig 0,4 mikrotesla
(UT) erdsségli magneses tér esetén gya-
korlatilag ugyanannyi gyermek bete-
gedett meg leukémiaban, mint az at-
lagpopulacidban, addig 0,4 pT {olotti
magneses terek hatasara a gyermekkori

leukémids megbetegedések relativ koc-
kazata a kétszeresére nétt.” Egy masik,
15 vizsgalatot 0sszegzé metaanalizis
szerint a térerdsség kiiszobértéke 0,3
pT-ra tehetd, tehat legalabb ennyi kell
aleukémiak szamanak megkétszere-
z6déséhez."” Hétkoznapi nyelven, ha
altalaban minden 20000 amerikai
gyermekbdl egy betegszik meg leuké-
miaban, akkor a tavvezetékek kozelé-
ben €16 20000 gyermekbdl kettd lesz
beteg. Egy 2010-es metaanalizisben
szintén lattak osszefliggést a magneses
tér er@ssége és a megbetegedések ko-
z0ott, de joval kisebb mértékben: 0,1 uT-
nal 1,07, 0,2-0,3 uT-nal 1,16, 0,3 uT £6-
16tt 1,44 volt a kockazati arany."

Az Eurdpai Unio 27 orszagara kiterje-
d6 felmérés szerint az ELM-MF-ek éltal
okozott gyermekkori leukémidk sza-
ma az 0sszes eset 1,5-2,0%-at teheti ki.!?
Ezért tigy fogalmaznak, hogy ,.a jelenleg
rendelkezésre allo bizonyitékok alapjan
a lakohelyi ELF-MF-expozicio szerepet
jatszhat a gyermekkori leukémiak létre-
jottében, de ez a szerep igen csekély, és
szamotteve bizonytalansag jellemzi”. Az
amerikai National Cancer Institute ugy
fogalmaz, hogy ,ha a magneses terek
okoznak is némi emelkedést a leukémi-
ak el6fordulasdban, az kizarélag a na-
gyon nagy expozicionak kitett gyerme-
kek kozott érvényesiil”.

Ami a potencialis mechanizmust illeti:

az 50 Hz-es és 100 T erdsségli magne-
ses mezd emberi eredetii tumoros sejt-
vonalakon genotoxikus hatdst, ugyan-
akkor a DNS-repairt is élénkiti. Hosszd
(24 6ras) expozicioval sejtes valtozaso-
kat indukalhatunk human tumor sejt-
tenyészetekben, a sejtek homeosztazisa
megbillen, né a kémiailag reaktiv mole-
kulak (szabad gyokok) szama. Ezért az
TARC szakért6i az igen kis frekvenciaju
magneses mezék human karcinogene-
zisben betoltott esetleges szerepét a 2.B
csoportba soroljak, mivel szamtalan

epidemioldgiai adat szol az 6sszefiiggés
mellett, bar a mechanizmus ismeretlen.
Hatraltatja az 6sszefiiggés bizonyitasat,
hogy eddig nem volt a gyermekkori leu-
kémianak allati modellje, ezért a kérdés
kisérletesen nem volt vizsgalhatd — bar
részsikerek vannak mar.

Kovetkeztetés: egyesek szerint bi-
zonytalan, masok szerint nagyon valo-
szinl az Osszefliggés; a nagy intenzitasu
ELF-MF-ek kozelében bizonyitottan
nagyobb a gyermekkori leukémiak
kockazata, de a pontos mechanizmus
(allatmodellek hianyaban) ismeretlen.

Irdsunk az aldbbi kézlemény alapjdn késziilt:

« Stern V. Mythbusters: does this cause cancer?
Medscape Oncology. March 04, 2015.
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