Boris Tabakoff esitelmoi Helsingissd: uutta tietoa

alkoholismin biologiasta

Tohtori Boris Tabakoff Yhdysval-
tain kansallisesta alkoholin véirin-
kdyton ja alkoholismin tutkimuslai-
toksesta (National Institute on Alco-
hol Abuse and Alcoholism, NIAAA)
esitelmoi bioldédketieteellisen alkoho-
litutkimuksen viimeaikaisista saavu-
tuksista Alkoholitutkijain seuran ja
sosiaali- ja terveysministerion jdrjes-
tdmissd seminaarissa Alkoholi ja vi-
kivalta, joka pidettiin Helsingissd
4.4.1989.

Tabakoff on johtanut tutkimuslai-
toksen kliinistd ja biologista alkoholi-
tutkimusta vuodesta 1984 ldhtien.
Hén on tunnettu erityisesti alkoholin
hermostovaikutuksia ja alkoholismin
taustatekijoitd koskevista tutkimuk-
sistaan, joista hdnet palkittiin 1988
kansainviliselld Jellinek-palkinnolla.

Biolddketieteellisen alkoholitutki-
muksen tehtdvind on etsid keinoja al-
koholin aiheuttamien terveyshaitto-
jen ehkéisemiseen ja hoitoon. Taba-
koffin mukaan uusimmat tutkimukset
ovat tuoneet olennaista lisitietoa al-
koholismin syntyyn vaikuttavista bio-
logisista tekijoistd ja titd kautta uusia
mahdollisuuksia alkoholismin ehkai-
syyn ja hoitoon. Esityksessddn Taba-
koff tarkasteli tuoreimpien tulosten
valossa alkoholin vaikutustapaa her-
mostoon, alkoholismin periytymista
sekd alkoholismin biologisia osoitti-
mia.

Uutta tietoa alkoholin tavasta
vaikuttaa hermosoluun

Alkoholin aiheuttamien terveys-
haittojen ehkdiseminen edellyttéd,
ettd haittojen syntytapa tunnetaan.
Koska alkoholin tapaa vaikuttaa her-
mostossa ei vield tunneta, bioldaketie-
teellisen alkoholitutkimuksen tar-
keimpid haasteita on timén selvittd-
minen, Tabakoff korosti. Alkoholin
vaikutustavan selvittiminen on vilt-
tamatontd, jotta voitaisiin ymmartad,
miten alkoholi aiheuttaa humalan ja
miten alkoholiriippuvuus — alkoho-
lismi — kehittyy. Se on myds avain
uusien ladkeaineiden kehittdmiseen
olipa kohteena alkoholimyrkytyksen
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saaneiden virvoittaminen kumoa-
malla humala, alkoholismin hoitami-
nen vihentdmalld juomismotivaati-
ota tai alkoholiriippuvuuteen liitty-
vien vieroitusoireiden lieventiminen.

Aikaisemmin oli vallalla kisitys,
ettd alkoholi aiheuttaa humalan la-
mauttamalla hermosolujen toimintaa
melko yleisesti, ilman ettd vaikutus
kohdistuu mihinkddn tiettyihin her-
mosoluratoihin. Tuoreimpien tutki-
mustulosten mukaan alkoholi vaikut-
taa erityisesti niihin hermosoluihin,
joiden viestinnidssdadn kdyttdma valit-
tdjdaine on GABA eli gamma-amino-
voihappo. Tarkemmin sanottuna us-
kotaan, ettd alkoholi vaikuttaa GA-
BA:n vaikutuskohtaan. Tamai on her-
mosolun kalvossa sijaitseva valkuais-
ainemolekyyli, joka muuttaa hermo-
solun aktiivisuutta.

Tieto alkoholin  vaikutuksesta
GABA:n vaikutuskohtaan on tehnyt
mahdolliseksi etsid ja kehittdd ladke-
aineita, joilla humala voidaan ku-
mota. Yksi tillainen aine on Tabakof-
fin mukaan sveitsildisen Hoff-
mann-La Roche-lddketehtaan kehit-
tami yhdiste Ro 15-4513. NIAAA:ssa
tehdyissd tutkimuksissa sen on ha-
vaittu kumoavan alkoholin hermoke-
miallisia vaikutuksia koeputkiolosuh-
teissa ja vihentdvin joitakin humala-
oireita koe-eldimissd. Tabakoff ko-
rosti, ettd aine tehoaa vain osaan hu-
malaoireista. Tama viittaa siihen,
ettd vain jotkut alkoholin vaikutukset
perustuvat GABA-vilitteisiin hermo-
soluihin.

Perintotekijat vaikuttavat
alkoholisoitumiseen

Tabakoffin mielestd biolddketie-
teellisen alkoholitutkimuksen tar-
keimpii saavutuksia on ollut perints-
tekijoiden merkityksen osoittaminen
alkoholisoitumisessa; keskeiselld si-
jalla ovat olleet kaksostutkimukset ja
adoptiotutkimukset. Perintotekijat li-
sadavit joidenkin yksiloiden alkoholi-
soitumisriskid. Siksi olisi tarkeda 16y-
tad osoittimia, joiden avulla perinnél-
lisesti alkoholisoitumisalttiit voidaan

tunnistaa. Talld olisi suuri merkitys
ennalta ehkiisevin terveydenhuollon
kannalta, Tabakoff totesi.

Kaksi alkoholismityyppid

Perinnollisyystutkimusten — perus-
teella on ollut mahdollista erottaa ai-
nakin kaksi erilaista alkoholismityyp-
pid. Niissd molemmissa perintoteki-
joilld on tarked merkitys.

Tyyppiin 1 kuuluville alkoholis-
teille on ominaista, ettd juominen on
ajoittaista ns. tuurijuopottelua. He
voivat nimittdin pidattyd alkoholista
pitkiksikin ajoiksi, mutta he eivit ky-
kene lopettamaan juomistaan sen ker-
ran alettua. Alkoholista on tullut
heille ongelma kauan jatkuneen, run-
saan alkoholin kdytén seurauksena
tavallisesti vasta aikuistumisen jél-
keen, yli 25 vuoden idssd. Tyyppiin 1
kuuluu sekd miehid ettd naisia. He
ovat rauhallisia, usein ujoja, alistu-
via, hyvidksymistd kaipaavia ja tunte-
vat syyllisyyttd juomisestaan.

Tyypin 2 alkoholistit eroavat tyy-
pistd 1 jyrkésti monessa suhteessa. He
ovat lihes yksinomaan miehid. Heilld
alkoholin kdytt6 alkaa alle 25 vuoden
idssd ja alkoholisoituminen tapahtuu
nopeasti. Heiddn on vaikea ylipdansd
piddttiaytyd alkoholista, ja siksi alko-
holin kdytto on heille ldhes jokapai-
viistd. Tyypin 2 alkoholisteilla on tai-
pumus tulla humalassa vikivaltai-
siksi ja joutua siksi hankaluuksiin, ku-
ten syyllistyd esimerkiksi tappeluun
tai rattijuoppouteen. He ovat impul-
siivisia, itsetietoisia ja huolettomia,
miki saattaa ilmetd myGs epasosiaali-
suutena.

Alkoholismin biologiset osoittimet

Perintotekijoiden merkityksen sel-
vidminen alkoholisoitumisessa on
johtanut alkoholismille perinnolli-
sesti alttiiden yksiliden biologisten ja
kemiallisten erityispiirteiden etsimi-
seen. Tabakofl korosti, ettd tutkijat
eivit ole niinkddn kiinnostuneita omi-
naisuuksista, joita esiintyy pelkdstdan
alkoholisteissa, vaan biologisista piir-
teistd, jotka myotivaikuttavat alko-
holisoitumiseen. Tabakoffin mukaan
tutkimus onkin tuonut esiin uusia po-
tentiaalisia  alkoholisoitumisriskin
osoittimia.

Tabakoffin oma tutkimusryhma on
esimerkiksi havainnut, ettd verihiuk-
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kasissa olevan entsyymin, adenylaat-
tisyklaasin, aktiivisuus on alkoholis-
teissa normaalia matalampi. On
myds mielenkiintoista, ettd adeny-
laattisyklaasin aktiivisuus pysyy al-
haisena, vaikka kyseiset henkil6t olisi-
vat juomatta vuoden. Tdma viittaa
sithen, ettd kyseessd saattaa olla alko-
holisteille ~ ominainen, periytyvd
piirre, jonka perusteella on mahdol-
lista erottaa alkoholistit muusta vies-
tostd. Jatkotutkimuksissa paljastui li-
saksi, ettd adenylaattisyklaasin aktii-
visuus oli alkoholisteissakin sitd al-
haisempi, mitd enemmain alkoholis-
teja heiddn ldhisukulaisissaan oli.
Toinen kiinnostava tieto oli, ettd

yksil6issd, joiden verihiukkasten ade-
nylaattisyklaasin aktiivisuus oli alhai-
nen, ei esiintynyt vikivaltaisuutta.
Tédmi puolestaan viittaa Tabakoffin
mukaan siihen, ettd verihiukkasten
alhainen adenylaattisyklaasiaktiivi-
suus saattaa olla edelli mainittuun
tyyppiin 1 kuuluvien rauhallisten al-
koholistien biologinen osoitin.

On hyvd my6s muistaa, ettd adeny-
laattisyklaasientsyymid on myds ai-
voissa. Siksi alkoholistien verihiukka-
sissa todettu adenylaattisyklaasin al-
hainen aktiivisuus kertoo epasuorasti,
ettd alkoholistien aivoissa timén ent-
syymin aktiivisuus on alhainen.

Tabakoffin mukaan alkoholistien

aivoista on paljastunut myds muita
kemiallisia erityispiirteitd. Joillakin
alkoholisteilla on ilmeisesti vajausta
aivojen kyvyssd valmistaa serotonii-
nia, joka on tirked aine hermosolujen
vilisessd viestinndssd. Esimerkiksi
suomalaisissa vikivaltarikoksista
tuomituissa vangeissa, joiden isdt on
todettu alkoholisteiksi, kyky tuottaa
serotoniinia on alentunut. Nama tut-
kimukset ndyttavit viittaavan siis sii-
hen, ettd tyyppiin 2 kuuluvat alkoho-
listit, joille on ominaista vékivaltai-
nen kiyttdytyminen, voidaan tunnis-
taa aivojen alhaisen serotoniiniai-
neenvaihdunnan perusteella.
Kalervo Kiianmaa

Alkoholitutkimussddtion apurahat haettavissa

Alkoholitutkimussddtié myontid apurahoja
— alkoholinkdyttod koskeviin tutkimuksiin
— tutkimuksiin, jotka selvittelevdt alkoholia yksilon ja yhteiskunnan ongelmana
— raittiustoimintaa koskeviin tutkimuksiin

— alkoholitutkimukseen liittyvdidn huumausainetutkimukseen.
Vuoden 1989 apurahat on haettava sddtioltd saatavia hakemuslomakkeita kiyttien syyskuun 30. pdividn
mennessdi. Lomakkeita jakaa Kaija-Leena Heiskanen, puh. 90-133 3462.
Hakemukset on toimitettava osoitteella: Alkoholitutkimussddtio, Kalevankatu 12, 00100 Helsinki.
Tarkempia tietoja antaa sihteeri Klaus Mdkeld, puh. 90-133 3460.
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