Evészavarok a valtozokorban

A perimenopauzéaban a nok kiilonosen sériilékenny¢ valnak az evészavarok szempontjabol. Ez
részben koszonheté a nagy hormonalis valtozasoknak, melyre a megemelkedett petefészek-
hormon koncentraciok, illetve a ndihormon- (6sztradiol) dominancia a jellemz6. A kimarado
ovulaciok kovetkeztében a stabilan alacsony sargatesthormon- (progeszteron) szint mellett az
Osztradiolszintek nagy amplituddval ingadoznak, olykor meghaladva a reprodukcids iddszak
Osztrogénszintjeit, de eléfordulhat lassu Osztradiolszint csokkenés is. Ezenkiviil jonnan olyan
lelki vagy tarskapcsolati fesziiltségek jelentkezhetnek, mint a reprodukcios képesség elvesztése,
andiesség jra értelmezésének nehézségei, de gyakori a csaladidllapot valtozas, a szakmavaltas
¢s a gyereknevelés mellett az 1d0s6d6 sziilok gondozasanak terhe. Mindezek megemelik a
mentalis zavarok, koztik az evészavarok eléfordulasanak gyakorisagat a kozépkorti ndk
korében.

A falas-epizod vagy mértéktelen evés az evészavarok kozponti tiinete. Falaszavarrdl akkor
beszEllink, ha hetente legalabb egy falas-epizod torténik 3 honapon beliil. Jelentdségét az adja,
hogy szamos egyéb betegség kapcsolddik hozza: elhizés, cukorbetegség, zsirmdj, reflux-
betegség vagy alvasi 1égzéskimaradas tobbek kozott.

A falésra jellemzd a szokatlanul nagy mennyiségli étel rovid idon beliili elfogyasztisa és a
kontrollvesztés érzése, melyet szégyen €s blindsség érzése kisérhet.

Ismert, hogy fiatalkortiakban a menstruécios ciklus fazisainak hormonvaltozasai Osszefliggést
mutatnak a faldszavarral. TiiszOnovekedés fazisaban ¢és ovuldcié idején, amikor az
Osztradiolszint emelkedik és a progeszteronszint alacsony, inkdbb a magas tapértéket tartalmazo
ételek fogyasztasa a jellemzd, a faldszavar nem gyakori. TiiszOrepedés utan, kiilondsen a
sargatest fazis kozepén, amikor a progeszteronszint emelkedik és az Osztradiolszint némileg
csokken, a magas zsir- €s cukortartalmu ¢élelmiszerek faldsszerli fogyasztasa lesz a jellemzo.
Egy magyarazat szerint a faldszavar az Osztradiol étvagycsokkentd hatdsanak progeszteron
altali ellenstilyozasa miatt kovetkezik be.

Pontosan nem tisztazott, hogy a petefészek hormonok miképpen befolyéasoljak a faldszavart.
Korabbi allatkisérletek kideritették, hogy az agy jutalom iranyitotta viselkedés kozpontjaban
Osztrogén receptorok vannak és az Osztradiol bejuttatisa ebbe a kozpontba csokkentette a
taplalék-jutalom megszerzésére iranyuld motivaciot, viszont az allando belsé kornyezetet
biztositd taplalekfelvételt nem érintette. A jutalmazd rendszer kdzpontjdban jelentOs
mennyiségli dopamin képes felszabadulni, amikor a szervezetet valamilyen pozitiv hatas éri.
Ez a dopamin felszabadulas igyekszik azt elérni, hogy ez az allapot minél tovabb és minél
gyakrabban fennalljon. A kabitdszerek jol ismert hatisahoz hasonléan a magas zsir- €s
cukortartalmu élelmiszerek is képesek aktivalni ezt a palyat és ezért lehet azt mondani, hogy
ezeknek az élelmiszereknek magas jutalmazo értéke van. A faldszavar tekintetében alacsony
rizik6ji hormonadlis mili6ben, amikor az 6sztrogénszint magas €s a progeszteronszint alacsony,
az Osztrogének is képesek stimuldlni ezt a dopamin hatdson alapuld jutalmazo rendszert. A
dopaminszint novekedésével az elégedettségi allapot is fokozodik. Ennek kovetkeztében



csokken a rendszer érzékenysége és csokken a magas kaloriatartalmt ételek akarasanak
motivacidja.

A falészavar tekintetében magas rizikdji hormonalis kornyezetben, amikor az 6sztradiolszint
alacsony vagy a progeszteronszinttel egylitt magas, ez a stimulalé hatas csokken. A dopamin
felszabadulas csokkenésével az elégedetlenség érzése nd. Ennek kovetkeztében nd a rendszer

érzékenysége és a magas kaloriatartalmt ételek akardsanak motivacioja, azaz a falasi hajlam
nod.

A jutalmazé rendszer a homeosztatikus (allandé bels6 kornyezetet biztosito) rendszer felett van
a szabalyozasi rangsorban, és képes feliilirni a homeosztatikus idegpalyakat. Példa erre, hogy a
magas rizik6ju hormonalis kornyezet tovabbi taplalékfelvételre sarkallhat, akkor is, amikor az
energiahaztartas egyenstlyban van. Egyes becslések szerint a falaszavar 6-8-szor gyakoribb
perimenopauzas ndkben, mint hasonld kora férfiakban, és ez nagyrészt a néi nemhez kdthetd
magas rizikdju hormonalis milidnek kdszonhetd.

A homeosztatikus szabalyozd rendszernek két anyagcsere ¢érzd teriilete van, és mindkettd
Osztrogénérzékeny. Az egyik az arkuatusz idegmag, amely hormonalis informaciot kozvetit a
masodlagos rendli végrehajto idegmagok felé. A masik az agytorzsben 1évé traktus solitarii
idegmag , amely foleg taplalékfelvételt gatld idegi informaciokat kap a gyomor-bél traktusbol,
¢s ezeket az informacidkat tobb kéreg alatti kozponton at az eldagyba kozvetiti. A két palya-
rendszer szamos ponton kapcsolodik egymashoz. Az dsztradiol gatolja az arkuatusz idegmag
étvagyfokozasért felelds idegsejt csoport mitkddését, és serkenti étvagycsokkentésért felelds
idegsejtcsoport miikodését, tehat az Gsztrogének mar a homeosztatikus rendszer szintjén is
étvagycsokkentd hatdsuak. A petefészek hormonok a homeosztatikus rendszeren €s a jutalmazo
rendszeren keresztiil egymast erdsitd modon szabalyozzak a taplalekfelvételt.

Perimenopauzalis hormon-ingadozasok megjelenésével az eredetileg fajfenntartast szolgalo
hormonhatasok keverednek és vezetnek az evészavar olyan szélsOséges formajahoz, mint a
falaszavar.

Mi a magyarazat arra, hogy a perimenopauzas nok csak egy része tapasztal falaszavart, masok
pedig nem?

Tanulmanyok eredményei abba az irdnyba mutatnak, hogy a faldszavar sokkal szorosabban
fligg 6ssze a valtozokori tiinetek intenzitasaval, mint az életkorral vagy a menopauzalis atmenet
fazisaival. A menopauzélis atmenet csak azok szamdra jelent a faldszavar szempontjabol
sériilékeny periddust, akik kiilondsen érzékenyek a hormonalis fluktudciokra.

A falaszavar illetve a hormonérzékenység genetikai hattere tisztdzatlan. A petefészek
hormonok, mint szteroid hormonok, szabalyozzék a génatirast az agyi jutalmazé kdzpontban.
Két valtozo hatdrozza meg azt, hogy az Osztradiol milyen mértékben fokozza a dopamin
felszabadulast, és ezaltal milyen mértékben csokkenti a jutalom-akarast, tovabba a progeszteron
milyen mértékben ellensulyozza az 0sztrogének ezen hatasat, és ezaltal milyen mértékben
modositja a jutalom-akarast: a hormonérzékenység, azaz a magas kockazati gének megléte
vagy hianya, €s természetesen a magas vagy alacsony kockédzati hormonalis kdrnyezet
jelenléte.



A hormonérzékenységen kiviil — a perimenopauzaban nem ritka — stresszorok is
befolyéasolhatjak a faldszavart. A stresszvalasz fligg a stressz intenzitdson kiviil a stressz
érzékenységtol, az agykérgi kontrolltol és a petefészek hormonoktdl is.

Falasra hajlamosabbakban a koztiagyban termelddd és a stressz-reakcidt iranyitdé hormon
(CRH, corticotropin releasing hormon) jobban megemelkedik, mint a falds-rezisztensekben.
A CRH egyrészt aktivalja stressz-tengelyt és az ezaltal megemelkedett mellékvesekéreg
stressz-hormon (kortizol) fokozza a szorongdsos viselkedést és emeli a taplalékfelvételt,
masrészt a CRH centralis hatasként csokkenti a dopamin felszabadulasat, ezéltal noveli az

crer

falaszavar rizikojat.

A petefészek hormonok is befolyasoljak a stresszvalaszt, mégpedig a faldszavarra kifejtett
hatasukhoz hasonloan. Az 0sztradiol élettaninal magasabb szintjei csokkentik a stresszvalaszt,
alacsonyabb fizioldgias szinteken ez a védd hatds elmarad. A progeszteron viszont
ellenstilyozza a magasabb 0Osztradiolszint védé hatasat, ezaltal a stresszvalasz fokozodik. A
stressz végsd soron erdsiti a petefészek hormonok és a faldszavar kozti kapcsolatot: azaz
stresszes koriilmények kozott a magas rizikoji hormondlis milid még inkdbb megndveli a
falaszavar rizikojat.

A perimenopauzalis ndk evészavarainak nagy része a nogyogyaszati rendelés soran rejtve
maradhat. Feltarasahoz specialis szakmai hozzaallas és megkozelités sziikséges a menopauzalis
orvoslds szakembereinek részérdl. A klinikai tapasztalat azt mutatja, hogy a falaszavar
fliggdségbdl eredd természetétének megvildgitasaval, ezéltal a ,.érzelmi evés” agykérgi
kontrolljanak erdsitésével és a hormonszint-ingadozas stabilizdlasaval kedvezd hatas érhetd el
a kozeépkort nok evészavarainak csokkentése terén.
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