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A fert6zdé betegségek nagy problemdi mdr a legreglbb idox ota
az orvosi vildg érdeklédésének kozéppontjaban 4llanak. A hippokratesi -
iskola tagjai, bar tudomdnyuk fejlesztésére a beteg kozvetlen megfi-
gyelésén és az igy nyert adatokhoz tarsuld elgondoldsokon, l\ovetkez-
tetésen kiviil nem 4llott mds mddszer rendelkezésiikre, sok még ma is
helytadllé megfigyelést tettek e téren. A gorog orvosi nitinyelv epi-
demidi, szészerinti forditdsban népbetegségei, nem fedik mindenben
a mai jarvanyok fogalmat; epidemidsnak tekintettek akkor minden
oly betegséget, mely ugyanazon idében egy vidék, vagy viros teriile-
tén nagyobbszamu, hasonlé tiinetekkel jard, azonos lefolyasti ‘esetet
okozott, még ha nem is volt semmi tdmpont arra, hogy e betegség
egyes’ esetet kozott dsszefiiggés volna kimutathats. Kétségtelen volt
azonban mdr akkor, hogy e bantalmaknal valamilyen, a megbetegedett
egyénekto! fiiggetlen, rendkivili tényezével is szdmolni kell. Ez Hippo-
krates felfogdsa szerint nem keresheté mdasban, mint a minden .ember
s igy minden beteg Kozsziikségletét képezs levegdben s egy hypo.the-
tikus anyagban, az emberi szervezetre kdros miasmdban igyekezett azt
meghatarozni. Ez az elmélet, mely a megbetegedett egyénbdl kiindulé
kozvetlen fertSzés, a contagium lehet8ségét teljesen hattérbe szori-
totta, tobb, mint két évezredre ranyomta belyeget az orvostudomanyra.
Nem adott azonban megkozelitéleg sem kielégité magyarazatot sok,
mar az Okorban ismert epidemiologiai észleletre, mint. amllyenek az
egyes jarvinyok lényegesen kiilénb6zé lefolydsa, szérvdnyos esetek-
bél hirtelen- fellépd ]arvan_vok keletkezése, ma]d ezekrek varatlan és
indokolatlan megsziinése. E mar akkor kozismert tények magyarazatara
vette f61 a hippokratesi 1skola a megbetegité agens, a'miasma viltozd
alkatdt, a Karaoraos A juiky, latin elnevezésben constitutio pesti-
lens fogalmat mely a latin orvosi miinyelvben aszerint, hogy iltala-
nos, -vagy helyi jelent6ségii .jarvanyokrdl. volt szd, mint constitutio
epidemica, vagy endemica szerepelt. Az orvostortenelem tanitidsa sze-
rint e fogalom teljes kialakuldsdt a XVII. szdzadban éri c¢l, midén
inkdbb -mar genius epzdemzcus nak nevezild s e néven kepezi a fert6zo
betegsegek tandnak alphajat és omega-jat egész Pasteur és Koch ide-
jéig, a baktenolog;a kezdetéig. .



Hangzatos tudoményos elnevezésekben tehat — mint lathatjuk —
- nem szlikolkodik e fogalom. De ha azt kutatjuk, hogy az idék folya-
mdn mind tényezékkel igyekeztek magyardzatit adni, tigy semmi hata-
rozott adatot nem talalunk. Hippokraies a maga aerogen elméletével
els6sorban a szelek jarasit tartja fontosnak, mivel azonban az id6-
jards valfozdsai sem nyijtanak kielégitd magyardzatot, segitségiil
vették a nap, ‘hold és csillagok 4lldsit, nagy jelentéséget tulajdoni-
tottak iistokosok jardsanak. Majd a fold belsejében lejitsz6dé valtozi-
sok, féldrengés, vulkanikus kitorések, a ‘tenger szokd drja szerepeltek,
mint kérokok még akkor is, ha a betegség székhelyétél messze tavoli
vidéken jatszdédtak is le. Mindezeket a tényezOket a kozmikus-telluri-
cus jelenségek gytijténeve alatt foglaltak Ossze. Késébb a légkéri elek-
- tromossdgnak, majd a levegd ézontartalmanak tulajdonitottak jelento-
séget. Mindez a sok hypothesis és elmélet csak arra az eredményre ve-
zetett, hogy a fert6zés és jairvinyok kérdése nemcsak a laikusok, de az
orvosok eldtt is misztikus kédbe borult. Nem csodélatos igy, hogy ko-
ruknak oly kivalé szellemei, mint Sydeniam a XVII. szdzad vége felé,
vagy van Swieten a XVIIL. szizad derekdn nyiltan bevalljik e téren
teljes tehetetlenségiiket. Konnyen értheté igy, hogy ez a bizonytalan-
sag, elvont fogalmaknak e segitségiil hivisa mennyire megnehezitette
a bakteriologia korszakdnak bevezetdjéiil szolgald azon irdnyzat fej-
16dését, mely kiillon-kiilén fajlagos méreganyagot kivant minden jirva-
nyos betegség szdmdra. Semmi sem bizonyitja ezt jobban, mint az a tény,
hogy midén 1830-ban azelsé eurdpai cholera-pandemia végigseper az
egész continensen, az orvosi kozfelfogds nem tartja 6nallé jarvanyos
betegségnek, hanem ugy tekintik, mint teljes, tékéletes kifejl('jdését
az Eurdépiban miar évek 6ta uralgd gastricus-nervosus betegség alkat-
nak, constitutiénak. Valészinilileg abban keresendd e siilyos tévedés
alapja, hogy az el6z6 évtizedben hasonlé kiterjedésii és hasonlé irdny-
ban dtvonulé influenza pandemia uralkodott. A koznép pedig ez alka-
lommal is, mint az Skori nagy atheni pestis 6ta szinte szabdlyszeriien
minden nagy jarvdnynal, a kiatak megmérgezésében vélte megtalilni
az okot s erre a tévhitre vezetheték vissza a jarvinyt Eurépa-szerte
kiséré, hazdnkat sem kimélé véres lazongdsok.

Végigtekintve a genius epidemicus tan kifejlédésének e rovid,
vdzlatos leirdsin, tulajdonképpen teljesen nélkiilozzitk e fogalomnak
megkozelitéen is pontos meghatirozasit. S ha megkiséreljik pétolni
e hidnyt és Gssze akiarjuk foglalni, amit a bekteriologia kezdete elétt
értettek e név alatt, meg kell elégedniink egy negativummal: a genius
epidemicus definitéja egyesiti magdban mindazt a sajitsigit a fert6z6
betegségeknek, mindazon jelenségeit a jdrvdnyoknak, melyeket meg-
érteni, megmagyarazni nem tudtak.

Es jott azutin Pasteur és Koch, kezdetét vette a bakteriologia
héskora és rovid 2—3 évtized megfeszitett munkdssiga jorészt kitol-
totte mind a hidnyokat, ami a fert6z6 bantalmak kéroktanaban mutat-
kozott. Joggal lehetett varni, hogy megsziinik a genius ecpidemicus
felvételének l1étjogosultsiga is. Tény, hogy a bakteriologia és parasito-
logia fejlddése sok oly kérdést fejtett meg, melyet régebben, -— jobb
hijjdn — ezzel magyariztak. Hogy csak- egy példdt emlitsek, kinek
jutna ma eszébe, hogy a plasmodium vivax altal okozott malaria ter-



tiana és a plasmodium falciparum okozta malignus tertiana kiilonb-
ségeit a genius epidemicusra vezesse vissza, mint azt még évekkel
Laveran korszakalkoté felfedezése utin is d4ltaldnosan tették.! Két-
ségtelen igy, hogy a genius epidemicus jelent6ségét a bakteriologia
fejlddése a legtobb fert6z6 bantalomnal lényegesen besziikitette. S
taldn ennek tudhaté be az, hogy az ijabbkori bakteriologiai munkak,
jarvanytani kézlemények még a nevét is lehetSleg keriilik e fogalom-
nak, legfeljebb torténelmi jelentéséget tulajdonitva neki. Egy skandi-
nav szerzé, Magelsson,®3 egyenesen tagaddsba veszi létezését s a fer-
626 betegsegek minden tisztdzatlan kérdését a hdmérséklet- mgadom—
sok fiiggvényének tekinti. Kissé erdltetett kovetkeztetései sordan arra az
dlldspontra jut, hogy évek hosszit sorira szimitva igy pdrhiizamosan
hémérsékletingadozasokat és epidemias gorbéket, tobb-kevesebb para-
lellizmust minden jarvinyos betegségnél ki lehet mutatni. Ha azonban
végigtekintiink az 1920-as évtized folyamdn nemcsak Kozépeurépdban,
de mondhatjuk, az egész viligon alegnagyobb jelentéségre szert ievd
fert6z6 bantalomnak, a hastyphusnak irodalmén, gy azt latjuk, hogy
a mindenfelé f6lldngolé kisebb-nagyobb endemidk leirdsdnal mindun-
talan taldlkozunk oly megfigyelésekkel, oly jelenségekkel, melycknek
ez idé szerint mds magyardzatit adni nem tudjuk. Oeller &és Neissert
hatarozottan a hibord utdni typhus genius epidemicusianak megviltozai-
sarél tesznek emlitést. Staehelin® az 1931. évi baseli jarviny ismer-
tetésénél is hivatkozik a geniusra. S bar a legtobb szerzé gondosan
elkeriili e szé haszndlatat, ennek dacédra leirdsuk, megfigyeléseik sorin
mindeniitt érezheté, hogy e lényegében ismeretlen fogalommal szi-
molniok kell. Legjobban latjuk ezt SeverinS kozleményében, ki egy
braziliai vidék typhus-endemidjanak ismertetése kapcsim arra a végsé
megallapitasra jut, hogy tisztin kontakt fertézéseken alapulé jarvanyok-
nal is johetnek 1étre oly explosidk, amilyeneket tej, viz, vagy élelmisze-
rekkel terjesztett fertézéseknél szoktunk latni. Ahhoz azonban, hogy ily
epidemidk lépjenek fol, nem eleg a fert6z6 agensnek, a typhus-bacil-
lusnak jelenléte, szukseg van még valamire, amit nem ismeriink, ami
taldn klimatikus tényez$ (Oszi-tavaszi ]arvany) talan a kérokozé virn-
lentia fokoz4dasa, vagy synbiosisa mas bakteriumokkal, talin a meg-
betegedettek diéta hibdi, testi megerdltetései is szerepelhetnek. ‘Min-
denesetre azt a feltiind tényt, hogy a typhus vilagszerte foéllingolt,
nagy valészinliséggel tobb ok ereddjére vezeti vissza, melyek oOssze-
talalkozasa endemiikra, esetleg pandemiikra vezethet. Végigolvasva
e szép koriilirast, onkénteleniil folmeriil az a gondolatunl\, hogy- joval
révidebben és azonos precizitissal mondhatta volna tgy, hogy ily
jarvanyok fellépténél a genius epidemicusnak is lehet szerepe.-

} Ahhoz, hogy valaki a genius epidemicus nehéz kérdéseihez sajat
tapasztalatal alapjan hozziszé6lhasson, foltétleniil szukseges hogy évek
hosszii sordn 4t azonos l\orulmenyek koziill szarmazd6, lehetdleg nagy
beteganyagon figyelhesse meg az ismétl6do endemiak lefolyasit, sa-
jatsagat Még fokozottabb lehetGséget nydjt ily tapasztalatok gyfijté-
sére az a koriilmény, ha alkalmunk nyitik hosszabb megflgye]cs alap-
jan két egymistol foldrajzi, klimatologiai és népességi viszonyaiban is
élesen killonb6zé vidék endemidit Osszehasonlitani, mert igy tudunk
‘adatokat szolgaltatni a genius epidemicus loci ismeretéhez, mely ellen-
tétben az egyes endemidk kiilénbszéségével, vidékek, virosok jarvany-
tani sajitossigit szabja meg. Egyetemiink kényszerii székhelyviltoz-



tatdsa és az azéta eltelt 15 év‘i‘_,sze,ged'i mikodésiink megadja igy a

lehet6séget, hogy mind e kérdésekhez hozzdszélhassunk.

A genius epidemicus jelentéségével minden fertézé bantalomnal
szamolnunk kell, legyen az pandemidkat létrehozé cholera, vagy ‘enyhe,
csak helyi érdekkel bird parotitis, varicella.. A gyakorlati élet szem-
pontjabol a ndlunk honos fert6zé bantalmak kozill a fyphus, diph-
theria, virkeny és influenza azok, amelyeknél killonosen szembetiing
a genius jelent6sége. Méltdn sorolhatjuk ide, féleg epidemiologiai
szempontbdl a malaridt. Nagyon messze vezetne, ha e kiilonb6z6 be-
tegségekre vonatkoz tapasztalatainkat mind felsorélnék, kettét fogunk
példaként kiemelni és ismertetni a typhussal, mint a kozvetleuiil fer-
t6z6 bantalmak typusdval, valamint a malaridval, mint kozvetetten
fert6z6, kozti gazda itjan terjedé bantalommal kapesolatban a genius
epidemicus jelentéségét.

Ha egy endemia ]ellemvonasa1t akarjuk megadm, a nyglemkus
harom adattal teszi azt, ezek a jarvany morbiditdsi, mortalitdsi ¢s leta-
litasi viszonyai. A klinikus hozzafiizi, ehhez a klinikai képet és a jar-
vany siilyossigdt a megbetegedettek haldlozdsi ardnyszama (letalitas)
mellett elsé sorban a ldzas szak idétantamdval jellemezheti. bzegeden
. észlelt endemidink dtlagban 8—1004 letalitdssal jarnak. Ertheté igy,
hogy ha ez 15—1704-ig fokozddik, vagy 49-ig csdkken, amint azt
ugyancsak észlelhettiik, nagy fokban megvaltozik a jarvany ]elentosege
Eppen igy ill ez a lazas szak id6tartamara vonatkozélag is. A typhus
a maga atlagos 3—4 hetes lefolydsaval j6 Gsszehasonlitasi alapot.szol-
galtathat. Igy kétségtelen, hogy olyan endemia, hol az abortiv, rovid,
7—8 napos lazmenetet mutatd esetek szama nagyobb, lényegesen eny-
hébb charaktert ad, mintha 5—6 hetes, vagy még ennél is hosszabb
hémenetek jutnak tdlsilyra. Igy fokozza a jarviny silyossigat recidi-
vak, recrudescentidk nagyobb szimban valé jelentkezése. Ha kelld
kritikdval kizdrjuk mindazon eseteket, hol ily kidjulds oka étreadi
hibdban, a beteg nyugtalan viselkedésében, tehdt elhdrithaté kiilsé
okban megéllapithaté, vannak jarvdanyok, hol akdr 25-—309/-dban az

eseteknek is silyosbitja hosszabb-révidebb ideig tarté recidiva a le- .

folydst és egyuttal a kérjoslatot.

‘A typhus klinikai képét kiilonben oly jellemzé tiinetcsoportja adja
meg, mely typusos esetekben egyszeri vizsgilattal is kétségtelenné
teszi a kérjelzést. A lassii, fokozatos kezdet, szabdlyos hémenet, a
beteg erdtlensége, kodos éllapota, roseolak, relativ bradycardia, kez-
deti diffuz horghurut, bevont, remegé- nyelv, meteorizmus, léptumor,
borsélészerii székek, vagy makacs obstipatio, lidzas fehérjevizelés,
diazo reactio, leukopenia Naegeli-féle vérképpel adjik®a typhus klasz-
szikus képét. Vannak tényleg oly typhus jarvinyok, ahol az esetek igen
nagy szadzalékanil kifejezett e tiinetcsoport, igen megkonnyitve igy a
korai kérjelzést, aminek jelentGségét a jarviany terjedése elleni sike-
res védekezés. szempontjibél nem lehet eléggé kiemelni. Sajnos, ez a
ritkabb eset. Legtobbszor az egyes endemiak jellemzé képe a felsorolt
tiinetek szeszélyes, viltozatos csoportosuldsabol alakul ki, nincs oly
tilnet, mely ne hidnyozhatna akidr teljesen is az egyik jarvany alatt,
mig a kovetkez6 endemids hulldmban akir dominaldé tlinetté lchet,
és majd minden esetben észlelhetS. 1928-ban 8 évi beteganyagunk
alapjdn kis statisztikdt 4dllitottam f6l a jellemzd tiinetek gyakorisdga-
r6l s ezek sorrendben igy kévetkeznek: els6 helyen a typhusos nyelv
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majdnem 100 szizalékban, azutin meteorizmus, 1éptumor, adynamia,
bradycardla, obstipatio. Az6ta mintha teljesen atalakult volna a kép:
ezévi nagy ]arVdnyunknal a typhusos nyelv és roseoldk majdnem 100
szdzalékban hiinyoznak és killonosen az els6-masodik héten folvételre
keriil6 betegeknel de elég gyakram a betegség egész. tartama alatt is
oly tiinetszegény volt a kép, hogy a ldzas allapottal cllentétben allod
e tiinetszegénység hivta fol figyelmiinket igen gyakran arra, hogy .
typhus irdnyaban végezziink vizsgdlatokat. Hogy ily tiinetszegény ese-
tek a mindennapi gyakorlatban mily kénnyen folismeretlenill marad-
nak, azt kénnyfi elképzelni. Az egyes endemids hullimok' lefolydsa alatt
az esetek sulyossagabdn szokott ingadozds mutatkozni. Régi tapasz-
talat, hogy a jarvany elején, ma1d megsziintét kozvetleniil megclozoleg
enyhébb esetek halmozdédnak, mig a legsilyosabbak a jarvany dere-
kan mutatkoznak. Az egyes endemidkra jellemzének mondhaté klinikai
kep, a tiinetek fentebb ismertetett jellemzd csoportosuldsa végig ki-
séri rendesen a jarviny egész lefolydsat.

Kiilon ki kell emelniink ebbdl a szempontbdl az idegrendszeri tii-
netek viselkedését: a beteg adynamidja, ityphusos dllapota ¢&s deliri-
umok nemcsak az. orvosok, hanem laikusok el6tt is igen jellemzd6 ké-
pet adhatnak az eg'yes jarvinyoknak. Altaldnos és régi tapasztalat,
hogy siilyos idegrendszeri tiinetekkel jiré esetek prognosisa is ardny-
lag rossz. Régebben az ily 6ntudatzavarok dltaliban gyakoribbak vol-
tak typhusndl, hiszen nevét is innen vette e betegség. A hdbori alatti
jelentds fokozdédasat e tiineteknek talin nem is- a genius epidemicusra,
hanem a megvdltozott kiils6 tiinetekre lehetett volna visszavezetni, bar
akkor -is ismertiink olyan er6sen atvészelt teriileteket, melyek ende-
midjara stlyos ontudatzavarok voltak jellemzéek, gondolok itt tobbek
kozott az Eszaki-Kidrpatok Dukla-hdgéjanak vidékére. Szegeden is
észleltiink két -olyan endemids hulldmot, 1925 6szén és 1926 telén és
tavaszan, midén silyos, timadé 1ellegu deliriumok napirenden voltak.
Hogy a genius epidemicus ily irdnyu megvaltozasat masutt is észlel-
ték, arra mint legjobb példat az 1925. évi hirhedt anklami jirvinyt em-
llthetem melyet Straub ismertet Greifswaldbol igen k6ltSi ieirdssal.?
Hogy erzekeltessem a hatast, melyet még a szakemberre is egy 1lyen
jarvany gyakorolhat, ide mtdtom beszamoléjanak elsé sorait: »Es
tortént ez az iidvnek esztendejében, midén 1925-t irt a krénikas, hogy
nagy hatalomra jutott Mephistopheles legyeinek istensége és dbgvé-
szes pardkat bocsatott ki a meregtol terhes féldbol, melyek kodbe
boritak az emberek elméjét, ugy, hogy azok orjongeni kezdtek és el-
pusztultak ebben s 16n nagy inség minden népek kozott...... Es lat-
tuk tovahaladni a haragvé istent, kinek vallira vetett tegzeben csorog-
tek a pestis ny11a1 .« E koltéi bevezetés utdn ismerteti Anklam €lb-
pomeraniai kis vdros 1925. évi typhus-jarvanyat, hol kitorésszeriileg
310 megbetegedés lépett fol, valoszmuleg tejjel tortént fertézés kap-
csan 11.604 letalitdssal. Jellemzo volt e jarvanyra az idegrendszeri tiine-
tek, els6sorban tombold, furibundus deliriumok témeges jelentkezése,
a halalos esetek ma]dnem mind ezek kozil keriiltek ki. A greifswaldi
klinikdn az odaszallitott betegektél 1 orvos és 1 dpolénd fertozodoti
s mindketté tombolé deliriumok ko6zepette vasomotor collapsusban
halt meg a betegseg masodik hetében. Ugyanekkor a tartomdny tobbi,
ugyancsak erdsen fert6zott részében, dacara a typhus esetek nagy szi-

manak, a jarvany enyhe volt, 1degrendszerl tilnetek alig jelentkeztek.



A genius epidemicus loci jelentGségére ennél meggy6z6bb példat alig
lehet taldlni.

Oly hosszas lefolyasi, silyos bdntalomndl, mint a typhus, mely a.
be’teget gy testileg, mint lelkileg a Iegnagyobb mértékben lgenybe
veszi, a klinikai kép kialakuldsdban a jellegzetes tiinetek mellett igen
nagy szerepe van a kiilonbozo szovodmenyek fellépésének. Régi ta-
pasztalat hogy ezek gyalxorlsaga, kimenetele és jelentésége ugyancsak
a genius epidemicussal fiigg 6ssze. Az egyes endemidkra szinte 1dlem~
z6ek lehetnek a szovédmények, részben follépésiik gyakorisiga, rész-
ben kimeneteliik altal. Egyik legrettegettebb szovodmeny a bélvérzés,
vannak jarvanyok, hol a halilozis legnagyobb része erre vezethetd
vissza. llyenkor a vérzés lefolydsa rohamos, 10—12 dra alatt 4ll be
elvérzés folytdn a halil. Mds jarvanyoknal éppen ellenkezbleg az elég
gyakori enterorhagla ‘csak egész elvétve vélik haldlossd, sot gyaluan
latjuk, hogy -a magas continudban 'lizas, zavart betegnél virzés utin
gyorsan feltisztul az ontudat, szinte crisis-szerlien ldztalan lesz és az is
marad. Oly meglepd a vérveszteségnek e kedvezd . hatidsa, hogy mir
tobbekben keltette {51 a gondolatot, hogy mesterségesen, érmetszéssel
kiséreljék meg hasonld javulds kivaltisat. — Egyes jarvinyokban a ke-
ringési szervek szovédményei uraljdk a képet, szivgyengeség, infectio-
sus myocarditis, visszeres rogosodés lehet gyakori. Mdskor a genyedést
aranylag ritkdn okozé typhus bacillus genyeszté hatisa érvényesiil s
nagy szamban latunk csonthdrtya-, csontveld-, mellékhere-, nydlmirigy-
vagy kozépfiilgyulladast. Egyes jarvinyokban tiidégyulladas gyakori,
maskor az epeutak, epehblyag, vagy vesemedence, hélyag részérdl je-
lentkezik tobb szovodmeny Vannak jarvanyok, middn atypusos esetek
halmozédnak, igy pneumotyphus, nephrotyphus, stb.

Mint ahogy a letalitisi ardnyszdm a ]arvany stilyossigat jelle-
mezte, gy a haldlok is hozzdjarulhat a 1arvany klinikai képének jel-
lemzesehez Néalunk tébbnyire bélatfiarodas és bélvérzés a halilok, rit-
kabb a fertézés silyos, toxicus volta mellett szivhalal. Meglep6, hogy
a német irodalom t6bb jirvanynél éppen ellenkezé adatokat tintet fol.

A betegség kérjelzésével kapcsolatosan végzett baktericlogiai és
serologiai vizsgdlatok kevés viltozatossigot mutatnak az egyes jar-
vanyok alatt. Azt, hogy volndnak endemidk, midén a kérokozd kite-
nyésztése vérbsl, vizeletbSl, vagy székletbdl nehezebbé vilna és igy a
bakteriologiai kérjelzés bizonytalanabbd lenne, nem észleltiik. Mond-
hatni minden esetiinket vagy tenyésztéssel vagy agglutinatidval, leg-
- gyakrabbar mindkettével egyértelmiileg sikeriilt igazolni, 1gaz hogy
e célbél az dsszes sziikséges rendszabdlyokat, nagyobb mennyiségii vér-
nek, azonna! a betegagynal valé feldolgozasat szitkség csetén két-ha-
rom ismétléssel mindig keresztiilvittiik. Az agglutinatiés titerben oly
ingadozisokat, melyek ajarvinyra jellemz6ek lennének,nem {aldltunk.
poas7fa1ataml\ szerint ezek az ingadozasok' inkabb egyéni érzékeny-
ségre vezetendSk vissza,a beteg humoralis reactiéképességével dllanak
Osszefiiggésben s nem a kérokozéval. Igy lattunk oly csalddi fertdzést, hol
kétségteleniil azonos fert6zésii négy eset koziil egyik csak a reconva-
lescentia elején mutatott egész kis higitasban agglutinatiét, mig a
tobbinél szabalyosan, a masodik hét végén elég magas titerben jelent-
kezett.

A typhus-paratyphus csoport tagjai ]\ozott elég gyakran taldlunk
csoportagglutinatiét, vagyis azt a jelenséget, hogy typhus-fertézés kap-



csan' a szervezet alacsonyabb titerben ugyan, de paratyphus aggluti-
nineket is termel. E téren tettiink oly érdekes megfigyeléseket, melye-
ket mdssal, mint a fert6zés geniusaval magyarézni nem tudunk. 1927—
" 1929-ben, legkifejezettebben 1928-ban igen gyakori volt a paratyphus
A .-val csoport agglutmatlo 80—160-szoros higitdsban. A harmincas
évek elején ez megsziint, mig az ezévi jarvany alkalmaval kifejezetten
paratyphus B. agglutinatio lett majdnem szabalyszeriivé. Hogy it nem
csupdn hasznalt laboratériumi torzseink fokozott agglutinalhatésdgérol
van sz6, azt azzal bizonyitottuk, hogy mindig tobb helyrél szarmazé
paratyphus toérzsekkel igazoltuk ezt. Hasonlé megfigyelést tettek az
1926. évi ‘siilyos hannoveri jarviny alkalmaval Steinitz8 és Mann?, kik
paratyphus B. csoportagglutinatiét talditak. Tapasztalataink szerint
e jelenség diagnostikai tévedésekre is alkalmat adhat. A paratyphus
bacillusok, kiilonésen a B. typus agglutinilhatésiga nagyobb, mint
dltaldban a typhus torzseké. Megtorténhetik igy, hogy a csoportagglu-
tinatio alacsony higitisban (80—100) jelentkezik, még miel6tt typhus
agglutininek jelennének meg a vérben és igy paratyphus fert6zés gya-
nujat vetik f61 annak dacdra; hogy a vértenyészet typhus bacillusokat
mutatott ki. Néhdny nap mulva azonban megindul a typhus aggluti-
ninek titerének gyors emelkedése, mig a paratyphus agglutininek
vagy egyaltalin nem, vagy csak elenyészé kis fokban -szaporodnak.
Valészintinek kell tartanunk, hogy a typhus-paratyphus vegyesfefto-
‘zéseknek folfogott esetek egy j6 része, amilyeneket tébb németors Sngl
jarvanyndl emlitenek, ily megflgyelesek téves magyardzatibdl szarma-
zik. Mi ily vegyes fert6zéseket soha nem észleltiink. :

A kérjelzés tdmogatisdra végzett laboratoriumi vizsgalatok ko-
zill a fehérvérsejtszam és vérkép, tapasztalatunk szerint, inegbizhaté,
j6 segitséget nyijtott mindig, mi e téren ingadozdst az egyes jir-
vanyok koézott nem észleltiink. Anndl meglepébb, liogy Staehelin a mar
emlitett baseli jarvanyndl, mint teljesen hasznilhatatlan, megbizhatat-
lan diagnosticai eljardst, teljesen elveti alkalmazisit.

Régi tapasztalat, hogy az egyes jarvianyokat elég gyakran megeld-
zik, kisérik, vagy kovetik oly rovid tartamii, enyhe lefolyasii megbete-
gedések, melyek typhus levissimust utdnoznak, anélkiil azonban, hogy
a leggondosabb serologiai vagy bakteriologiai vizsgilattal ezek spe-
cificus typhus, vagy paratyphus voltit ki lehetne mutatni. Nem gondo-
-lok itt arra a kétségteleniil infectidsus heveny gyomor-bélhurut jar.
vanyra, mely a hirhedt hannoveri epidemiit két héttel megeldzte s
mely kétségteleniil a viros egyik vizmiivének szennyezddése nyomin
jott 1étre. (Herold'®, Hahn 1, Jirgens '2). Mi magunk észleltiink azon-
ban tobbszor, legkifejezettebben 1932—33-ban a typhus szokdsos fel-
langoldsa alkalmaval oly nagy szdmban ily eseteket, hogy volt idé,
midén a typhus gyantja miatt folvett betegek 2594-a ily »nem spe-
cificus« fertézésnek bizonyult. Ez esetek a régiek typhoidjinak felel-
tek meg, lefolyasuk lenyecesen killonb6zoth az akkori typhus esetek
klinikai képétél, részben feltiind envhe voltuk, részint tunetszegench-
giik 1tjan, bakteriologiai l\or]elzexul\ sehogy sem sikeriilt, a jarviny
.lezajlasdval azutdn ezek is hamar eltiintek. Ily eseteknek t('jmegesebb
“jelentkezése vagy hidnya ugyancsak kiilénbséget adhat az egyes jar-
vinyok képe kozott, igy az ezévi siilvos endemia- alkalmaval ily ese-
‘teket egyaltalin nem lattunk.



Lathatjuk tehét, hogy a typhus genius epidemicusdnak koriilirasa
csak sok szempont tekintetbevételével lehetséges. Ha példaul a Sze-
geden még ma is aktudlis ez évi siilyos endemias hullimot akarjuk igy
jellemezni, azt mondhatjuk, hogy siilyos morbiditdsii, 100s-os halélo-
zast mutaté jarvany van folyamatban, melyre jellemzd az elhiizédé,
akar 5—6 hétig tarté silyos continua hémenet, hosszas amphibolés
szak, gyakran atypusos kezdet, altaldban, Kilonosen az elsé két -hét-
ben tiinetszegénység, késdbb a hasi tiinetek, meteorismus, fajdalmak,
obstipatié el6térbe 1épése. FeltiinG a nyelv elvdltozdsok és roseolak
majdnem teljes hidnya. Szévédmények koziill gyakori és sokszor halilos
a bélvérzés, arinylag ‘gyakori halilok az atfirddas, feltiinénen sok a
heveny szivizomgyulladis.

A genius epidemicus loci ismeretéhez csak dgy juthatunk, ha egy
vidék vagy Viros jarvdnyait mds teriilet viszonyaival hasonlitjuk Ossze.
E téren érdekes megfigyelést volt alkalmunk tenni Szegeden az évek
- folyamdn, mely az ezévi siilyos jarvany alkalmdval is beigazol6dott.
Ellentétben azzal a régi tapasztalattal, hogy a typhus a fiatal kor be-
tegsége, s6t pl. Gotistein's szerint sok, dllandéan endemids teriileten
az atvészelés jorészt a gyermekkorra esik, Szegeden arinylag nagy
szdmban betegszenek meg idSsebb emberek, 40—70 életév kozott
s dacdra siilyos fertdzésitknek, betegségiik feltiinGen j6 prognosist
mutat. A haldlozdsi ardnyszam pl. alig tette ki felét az Aatlagosnak,
igy 8 évi dtlagban nem volt t6bb 404-ndl.” Az &éregkori typhusnak -e
j6 kimenetele, melyre még 1929-ben hivtuk fel a figyelmet, majdnem
az Osszes idevonatkozdé kozlemény adataival ellentétben allit

A genius epidemicus jelent6ségét régi orvosok jarvinyok kelet-
kezésével és megsziintével kapcsolatban is folvetették. Koch iskolaja-
nak miikddése o6ta typhus jarvany keletkezésének két lehetGségét is-
merjiik: 1. kitorésszer(i fellépést, mely rendesen viz, tej, vagy mids
élelmiszer altal tortént terjedésre vezethets .vissza, 2. kontakt ferts-
zést, melynél az tijabb megbetegedés forrdsa mindig fert6zott egyén,
typhus-beteg, vagy bacillusgazda s a jarvany fertdzés-lincolatok dtjan
jon létre. Es a classikus bakteriologiai felfogas képezi a typhus elleni
mai védekezésnek tulajdonképeni alapjit. Van azonban a typhus jir-
vanytananak sok olyan jelensége, melyeket nem lehet megfejteni ezen
az alapon. Ilyen elsGsorban a betegség kozismert idészakos ingadozasa,
a nyarutdi hénapokra esé halmozédassal. Ha tekintetbe vessziik, hogy
szérvanyos esetek dllandéan vannak, hogy a bacillusgazdik, -— mint
azt Lovrekovich az Orszigos Kozegészségiigyi Intézetben kimutattald,
— allandéan iiritenek bacillusokat, magyardzatra szorul az a koriil-
mény, hogy miért éppen a nyarutdi idére esik a jérészt kontakt fertd-
zések oly nagy szama. A segitségiil vett legkiillonb6zébb elméletek,
mint amilyen pl. a légy szerepe az datvitelben, melynek hazankban
Pefrilla vizsgalatail® adnak timpontot, kétségteleniil birhatnak jelen-
téséggel, azonban minden helyre és minden jarvanyra érvényes meg-
oldast tiavolrél sem nyijtanak. Konnyen érthet6 igy, hogy a typhus-
nak az a nagy folldngoldasa, mely a hidbori utin viligszerte és igy
Ko6zépeurdpaban is mutatkozott, melyet Németorszagban siilyos helyi
jarvanyok kitorése jellemez (Glogau, Gollinow, Weissenburg, Alfeld, a
mar emlitett Anklam, végiil az igen siilyos, 1926. évi jarvdny Hanno-



verben) és melynek hullimai hazinkat még mindig sajtjak, ujbol elo-
térbe dobta e kérdést. A kialakult igen heves vita soran Pettenkoffer
tanitvinya, Wolfer 17 mesterének talaj-elmélete mellett tor lindzsat,
mig Friedberger '%,'9, 2 {igy ezt, mint az orthodox bakteriologiai fel-
fogast elvetve, a jarvanyok keletkezését és megsziintét még ma is is-
meretlen természettudomanyi tényezokre vezeti vissza s ezek felkuta-
tasaban latja a jovo feladatiat. Egyik legfeltiin6bb érve a régi nézetek-
kel szemben a filtralhaté virusokban van, melyek sziikségessé teszik,
hogy a régi bakteriologia minden megallapitasa, igy az ezen alapuld
epidemiologiai megallapitasok is revisio ald vétessenek. Friedbergerst
ily ultravirust typhusbacillus mellett is kimutatott. Neufeld,2, Lentz*
Rimpau 2t és Straub® élesen szembefordulnak ezen iranyzatokkal,
védve a Koch-iskola elméleteit.

Sajat eziranyi megfigyeléseink még nem jogositanak fol arra,
hogy e kérdésekben dllast foglaljunk. Kétségteleniil vannak oly ta-
pasztalataink, melyek a régi bakteriologiai elmélet segitségével nem
fejthetok meg, melyeknek magyarazatit adna, ha igazolni lehetne, a
genius epidemicus valtozdsa. Ilyen, hogy csak egyet emlitsiink, a téli
endemias hullamok jelentkezése.

A tovibbiakban inkdbb klinikink a malaria jarvanytanara vonat-
kozé megfigyelései alapjan kivanunk néhany ide vonatkozé adatot
ismertetni. Konnyen érthet6, hogy egy oly betegségnél, mint a valté-
laz, még szovevényesebbek a viszonyok, hiszen a megbetegité parazita
és fert6zott emberen kiviill az atvivé kozti gazda, az anopheles élet-
koriilményeivel is szdmolnunk kell.

Elsé megfigyelésiink Jancso Miklosnak altalam kiegészitett adatai
nyoman Kolozsvar vidékére, az erdélyi medence kozepén fekvé Mezo-
ségre vonatkoznak, melynek malarids viszonyait, mint megbizhato
adattal, a belgyogyaszati klinika malarids beteganyagdival vazolhat-
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A kolozsvari belgyégydszati klinika malarids beteganyaga 1872—1916. években.



juk.26 Egyetemiink alapitdsatél, 1872-t6l a hdboru utdni idSkig, tehat
fél évszazadon it e teriileten hirom malaria endemia ]atszodott le. Az
elsé 1870-ben kezdédott, tetopont]at 1877—78-ban éri el és 1882-ben
sziinik meg. 10 évi sziinet utan, a kilencvenes évek EIEJEH jon a miaso-
dik jarvany, mely tetéfokat 1897— 08-ban éri el. Az 1900-as évek
elején majdnem tel]esen eltiinnek a malaria esetek, csupan 1916-ban
jelentkezik t1jabb .jarviny.

A tovibbi évekre vonatkozdlag szimszerii adataink nincsenek, ér-
tesiiléseim és szemelves kutatdsaim alapjan azonban tudjuk, hogy
egész 1022-ig megint nagy szdmban lépett f6l a betegség. Klinikailag
és korbonctanilag az els6é jarvany nagyon siilyos volt, sok pernicosa-
szerili esettel; nagy haldlozdssal. A mdasodik jarviny féleg plasmodium
vivax fert6zésekbdl allott (37.59p), quartana parazita 129-dban,
falcxpcurum (-tropica) 30.509-dban az eseteknek fordult el6/A- har-
madik jarvdny alatt a quartana majdnem teljesen eltiint, de elég nagy
szamban jelentkeztek falciparum fertozések.

Ha keressiik e fél évszdzad alatt lefolyrt harom endemias hulldm
keletkezésének, illetdleg megsziintének okait, gy sorra kell venniink
mindazon lehet6ségeket, melyek malaridndl e c€lb6l széba johetnek.

A talaj assanaldsa, folydvizek szabalyozdsdval, 4lldvizek lecsapo-
lasaval vagy pet:rollage-éval, tényez6k, melyeknek a malaria elleni kiiz-
delemben a legnagyobb jelentésége van, itt nem szerepelhettek, mert e
vidéken semmi ily mun-késség ezen id6 alatt nem folyt le, nem is na-
gyon volt sziikség ra, mert a teriilet nem mocsaras, kevés vizili, drada-
soktdl eléggé mentes. A vidék geologiai és hydrograph1a1 v1szonya1ban
sem 4llott be ezen id§ alatt semmi jelentésebb valtozds.

Nem magyardzhaté a jarvanyok follépte és megsziinte a vidék
anophelizmusanak valtozisival sem. Erre vonatkozélag dllandéan pon-
tos megfigyeléseket végeztiink és mindig lehetett elég nagy szdmban
taldlni anopheleseket, szimuk nem csokkent a malaria-mentes ¢vekben
sem. Az a Celli és Schaudin-t6l foltételezett immunitds, mely malarii-
tol régen atfertézott vidékeken az anophelesekben kifejlédhetik a
plasmodiumos fertGzéssel szemben, nem joéhet széba, mert Jancsonak
hires kisérletei sordn mindenkor sikeriilt anophelesek mesterséges
fertézése. Ez az immunitds kiilonben sem magyarizni meg a jarvi-
nyok -iijabb féllangolasit.

A lakéssagban az itfertézés folytin kifejlédé esetleges immuni-
tds sem szerepelhetett, részben mert a vidék elég siiriin lakott volta
mellett a malaria esetek szama ardnylag kicsiny volt, a klinikan vég-
zett kisérleti fert6zések pedig mindig sikerrel jirtak. A lakossig ko-
rében nem t6rtént hivatalos chinin prophylaxis sem, s6t arra sem
volt adatunk, hogy a lakossdg 6nmagatdl kezdett volna prophylacticu-
san chinint szedni, mint azt malariatél sijtott vidékeken sokszor lehet
latni. Roubaud azon tétele, hogy jarvanyok ily megsziinése arra vezet-
hetd vissza, hogy az anophelesekben zootropizmus fejlédik ki s inkdbb
allatokto] szivnak vért, iigyancsak nem- johet szdba, eltekintve attol,
k}ogy ez igazolva egyélﬁalz’m nincs, a jarvanyok tjabb féllangolisat
ugy sem magyardzna.

Mivel mindazon tényezék, melyeket malarids jarvanyok ily id6-
szakos ingadozdsanak kiillsé6 oka gyanant fol lehet te’telezm, észlele-
teink szerint jelen esetben kizdarhaték, nem marad mds lehetéség, mint
a jarvany megsziintének, majd indokolatlan follangolisinak okdt a
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© vidék fert6zd agensének, tehat plasmodium toérzsének genius epidemi-
cusdban, annak megvaltozasaban kell keresniink. Ezzel azonban egyit-
tal azt is megmondottuk, hogy pontosabban meghatdrozni ezt nem
all médunkban.

Malaria ‘jarvanyok ily sajitos ingadozdsira mdsutt is {aldlunk
adatokat. C/. Schilling ®" ismertet ilyent Korteweg adatai nyomdin
Eszak-Hollandia Wormerveer nevii kozségébdl, mely els hullamit
1902-ben okozta, majd 1918—1922 k6zo6tt jon egy tijabb hulldm. Hyen
észleletek vannak a németorszdgi Embden vidékén, valamint az olasz
allamvasutak egészségiigyi teriiletén. Utoébbi ugyancsak 1916—1922
kézott mutat ki jarvadnyt. Mindenesetre érdekes, nehezen magyardzhatd
Osszetaldlkozdsa az észleleteknek, hogy Eurépa harom olyan kiilén-
b6z6 klimds viszonyokkal biré teriilletén, mint Eszak-Hollandia, az
olasz illamvasitak teriilete és az erdélyi medence, ugyanazon iddében
jelentkezik malaria endemids hullim. Ilyen jarvanyok indokolatlan
follangoldsdnak oka gyanant Schilling nem fogadja el az anophelesekrc
valé kedvezd vagy kedvezétlen kiilsé korillmények hatasat, valésziniibb-
nek tartja, hogy a parazitiknak az anophelesekkel szemben valé fer-
té6zéképessége fokozédik, gyorsul igy a sporogonia és né igy a fer-
t6zés terjesztésére képes :anophelesek szama. Hogy ennek oka a para-
sita valamely megvdltozdsiban, vagy az anophelesekben keresendd,
arra vilaszt adni nem tud, s végiil arra az allispontra jut, hogy a
kérdés egyik foltétleniil széba jové magyarizata a plasmodium vala-
mily sajatsdganak megvaltozasiban keresendé. Ez az dllispont azon-
ban a genius epidemicus fogalmat koriilbeliil fedi és erre vezethetd
vissza Schilling azon megillapitisa is, hogy viltozé jelleget mutathat
malaria endemids hulldm a recidivakra valo nagyobbfoki hajlamban is.

Periodikusan ingadozé jarvanyok mds fert6zé betegségeknél sem
tartoznak a ritkasigok kozé. Elég itt az influenza pandemiikra utal-
nunk, melyek periodicitisa nagyjabol 30 évnek felel meg. Megfigye-
léseinkkel azonban még jobban analégidba hozhaték a Brazilidban
sargalazzal kapcsolatban tett tapasztalatok. Rio de Janeiro vidékén
1903 ota teljesen megsziint a sdrgaldz. Az azéta eltelt idS alatt az
egészségiigyi hatésigok mindent megtettek, hogy tjrafollangoldsit
megakadadlyozzily, nevezetesen kiterjedt assanialé munkat végeziek a
Stegomidk tenyészéhelyeinek elpusztitisdra. Ennek dacira 25 évi
sziinet utan, 1928-ban ujabb jarvany 1ép f6l, mely tetéfokdt a kivet-
kezé évben éri el. Ugyanekkor lingol 61 djra Columbia dllamban a
sargaldz, hat évi teljes sziinetelés utin. Oly ingadozdsok ezek, me-
lyekfre ugyancsak nem lehet l\ulso ol\okhan megnyugtaté megfejtést
nyerni.

Malariaval kapcsolatosan érdekes megflgyeleseket tehettiink Sze-
geden és kornyékén is.28 E vidék a mult szdzad 70-es és 90-es évei-
ben ugyancsak erdsen at volt fertézve malaridval. A hdborii 6ta allan-
dban fordulnak el sporadikus esetek, legnagyobbrészt tertiana ferto-
zések, de ardnylag elég nagy szamban, 1922 6ta, 13 eset, falciparum
fertézések. Ezek koziil egy haldlos lefolydsit volt. Szeged és kornyéke
szinte idedlis viszonyokat adnak arra, hogy malaria jarvinyok léphes-
senek fol: allévizekben gazdag, a Tisza tavaszi draddsa éppen az
anophelesek tenyészése szempontjibdl legelénydsebb idében gondos-
kodik tenyészd helyekrél. Igen megfeleldek a homérsékleti viszonyok
is. Ennek kovetkeztében a vidék szunyog faundja igen dis, hiszen ez
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egyik csapdsa a vérosnak. Hogy a szunyogok konnyen fertézhetdk,
azt az oltasi valtéldz gameta képzésére, tehat szunyoggal vald atvihetd:
ségének belgazolasara végzett sajat vizsgilatainkkal bizonyithattam.2”
Ugyancsak sajat megfigyeléseink alapjan tudjuk, hogy gametdkkal
fertézott betegek dllanddan vannak a vidéken. Es mindezen kedvezd
kérillmények osszetaldlkozdsa dacdra malaria jarvinyrél szdé sincs.
Mas magyardzatit adni ennek sem tudjuk, mint azt, hogy e vidék
malaria fertézésének genius epidemicusa most ilyen, a jarvany szem-
pontjabol kedvezétlen irdnyban vdltozott meg. Gondolnunk kell azou-
ban a lehetdségre, hogy e véltozds a mésik irdnyba is bekovetkezhetik-
barmikor s akkor az adott kedvezd koriilmények mellett akar siilyos
jarvannyal is szdmolnunk kell.

Ezekben igyekeztem vdzolni a genius epidemicusra vonatkozd ada-
tainkat. S ha most osszefoglalva az elmondottakat, vdlaszolni akarunk
a kérdésre, hogy mi e fogalomnak lényege, valaszunk nehezen fogal-
mazhaté meg, megint csak negativummal kell megelégedniink. Tény
az, hogy a fert6z6 betegségek kdrokozdi, bakteriumok és protozoonok
€¢l6 lények, melyeknek legfontosabb életnyilvanuldsa a fert6z6 képes-
ségitk. Mint él6lények, egyittal sajitos egyéniséggel birnak, s ez
egyéniségiilket legfontosabb életmegnyilvanuldsuknal, a fert6zéseknél
fogjdk éreztetni. Ezeknek Osszessége a genius epidemicus, fogalom,
melyrél tudjuk, hogy van, de melynek tulajdonképpeni 1ényege elétt
tehetetleniil allunk még ma is. Lehet, hogy mint az élet oly sok mads
nagy problemdjandl, tudomanyszakunk két nagy fegyvere, az empiria
és a kisérleti kutatds megadjél\ egyszer a megfejtést, de hogy merre
vezet ehhez az it, az még ma is bizonytalan, az még ma is egy
nyilt kérdés. .
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