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A valtdlazas vesegyulladas.
Jancsé Miklds belgydgydszati adjunctustol.

(Kdzlemény a kolozsviri belgyégyhszati klinikdrdl. Tgazgaté
Purjesz Zsigmond egyet. tandr, udvari ﬁanécsos.)

- Utébbi években alig taldlkozunk az irodalomban a
valtoldzas vesegyulladdsra vonatkozé adatokkal. Fz an-
nal inkabb feltiiné, mert a régebbi észlelék megﬁgye-
lései eltérdk voltak a valtélaz kovetkeztében ﬂ,]]odott
vesegyulladdsokra vonatkozélag. Mig egyesek példanl
tagadték, hogy valtélaz kovetkeztében heveny vesegyul-
ladés létrejohetne, masoknal olyan észleleteket olva<
sunk, melyeknek kellé magyarazatat adni edd1g1 ismé-
reteink alapjan nem tudjuk.

fgy Frerichs irja, hogy a friez parton szamos valts-
lazas senyvedést észlelt hasvizkdrral, de vesegyulladast
egynél sem latott.  Kllenben Basrfels Schleswigholstein-
ban és az északi tenger partjan igen sok iddlf paren-
chymss vesegyulladast észlelt. Rosenslein Danzigban
olyan nagyszamban litott valtélazasoknal vesegyulladast,
. hogy véleménye szerint a Bright-kér 23%-aban a val-
tolaz szerepel korok gyanant. Ugyarcsak ¢ Kszak-Hol-
landidban, daczara az igen nagyszamban eléforduld’
valtélaznak, igen ritkdn észlelt vesegyulladast, mig is-
mét Dél-Hollandiaban igen gyakorinak mondja azt.
Rosenstein emliti, hogy Heidenhein Marienwerderbén
nagyobb szdamu valtolaz jarvanyt ésszlelt és ezek alatt

* Benyujtatott a XVI. Nemzetkozi Orvosi Congressus Vi. Bel-
gyogyiszati szakosztalyAhoz, Budapesten.
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sem vizkért, se vesebantalmakat nem latott; mig a leg-
utolsé jarvany alkalmaval csaknem kivétel nélkil min-
den esetben masodlagos vesegyulladdst észlelbetett,

Ezeknek az egymasnak e¢llentmondé, mindenesetre
magyarazatra szorulé észleleteknek kells magyarizatat
az utolsé idéktsl vartuk, a mikor a malaria-plasmodiu-
moknak a betegek vérében kimutatisdval mig egyfeldl
elkeriilhet6vé valtak a diagnostikus tévedések, masfelsl
a malaria plasmodiumok egyes kiilombozé fajai kozott
(plasm. vivax, precox és malariz) mindenesetre fenn-
all6 korhatastani killombségekbdl és emez egyes para-
sitafajoknak. eléfordulasi viszonyaibdl a vesegyulladasok
el6fordulésanak, vagy el6 nem fordulisdnak a magya-
razata lehetséges volna. N
" De egy més koriilmény miatt is pontosan kérvona-
laznunk kell a valtdlazas vesegyulladdsokra vonatkozé
ismereteinket és pedig azon okbél, mertaz a koriilmény,
hogy miéta a valtélazat eldidézé vérparasitat ismerjik
s igy a valtolazat teljes biztossiggal fel tudjuk ismerni,
pem igen taldlkozunk az irodalomban a valtolazas
vesegyulladdsra vonatkozd észleletekkel, azt a hitet
kelthetné egyesekben, hogy talan az tjabb észleletek
ezen valtolaz altal létrehozottnak vélt vesegyulladasok
valtélazas eredését nem igazoljadk. Hogy erre joggal
gondolbat valaki, azt mutatja az a korilmény, misze-
rint még a kozelmalthan is alezds valtélaz alaknak
vett neuralgia intexmittensrél is kideriilt, hogy nem
a valtélaz vérparasitdi altal hozatik létre s igy a val-
tolazzal semmi Osszefiiggésben nincsen; a mely koril-
ményt & legujabb irodalomban nem taldljuk eléggé
bangsulyozva. '

Ugyanez bizonyult be a vérvizsgilatok alapjan mds
félbenhagy6 alakban jelentkezd megbetegedésekrol is,
a melyekrsl eddig azt hittik, bhogy a valtdlaz mérge
altal hozatnak létre; s6t tegujabban a forréégov eddig-
elé leginkabb rettegett malaria alakjarol: a febris bi
liaris hemoglobinuiica-rol is azt allitja Koch, hogy
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az 6pallé bantalom, a melynek a valtolazhoz semmi
koze sincsen.

E viszonyok tisztazdsa czéljabol tartjuk érdemesnek
a Kolozsvar vidékén utébbi években lezajlott valtolazas
endemia alatt a valtélazas vesegyulladisra nézve szer-
zett tapasztalatainkat roviden elbadni.

Kolozsvar varosibol és vidékérdl az 1888-161 1904-ig
lezajlott endemia alatt Osszesen 1958 valtolaz esetet
észleltiink, ebb6l 31-nél (1'5%) volt jelen vesegyulla-
das. A 31 vesegyulladds kézil 29 nél korisménket nem-
csak a betegek korelézményi adataibél, a jellegzé be-
tegségi tiinetekbsl, a lazrohamoknak chininre elmara-
dasdabdl, hanem a positiv parasita lelet alapjan is meg-
allapitottuk. Kettonél, kiknél sulyos valtélazas senyve-
dés volt jelen, a vérben valtélaz parasitakat nem talal-
tunk ugyan, de mindkett§ elhalt s igy a korelézményi
adataikon kivill a bonczlelettel is igazolhattuk e valto-
laz fennforgisat; valamint hét més esetnél is a bonez-
lelettel is megerdsithettiik korisménket. -

Két esetben a vizelet iiledékében nagyszamban vol-
tak olyan hyalin- és vesehamsejtekkel megrakott hen-
gerek, a melyekbe nagymennyiségben voltak olyan fes-
tékezemesék bezdrva, a mely festékszemesék Ggy szinik,
mint elrendezésiik, valamint vegyi reactidik tekinteté-
ben a valtélaz parasitdinak festékével megegyezdk voltak.

E 31 vesegyulladds koziil:

Két esetben a vesék amyloidos elvdllozdsa volt jelen,
a mely az éveken 4t fennalld, folyton recidivald vélto-
laz kovetkeztében fejlédott ki és az élében a koreldz-
ményi adatokbol és a t6bbi zsigeri szervekben amyloidra
mutaté elvaltozasokbdl kérismézhets volt. Ugy a beteg-
ségi tiinetek nem mutattak eltérést ez eseteinkben mas
okbdl kifejlédott amyloid veséidl, valamint a chininnek
sem volt semmi hatdsa a betegségi tiinetekre. Mindkét
betegiink elbhalt, egyik pyemia kovetkeztében, mdsik
uremias tiinetek kozott.

18 esetben ulult parenchymds vesegyulladdst eszlel-
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tunk. A jellegzd valtélazas bérszin, nagy lép s a leg-
tobb esetben még fenndllé hideglelés rohamok mellett .
mindig meglehetds, néha azonban nagyfoku vizenyd
volt testszerte. Ezen esetekben a vizelet részérdl észlel-
hetd eltérések miben sem kiillémboztek az idiilt Bright-
koér rendes képétél. A vizelet iiledékében hyalina-, fino-
mabban és durvabban szemcsézett hengerek voltak lat-
ha,i;()k elzsirosodott hamsejtekkel, viaszhengerek, igen
gyakran tobb-kevesebb vordsvértest, febérvérsejtek és
h{igysavjegeczek. Ezen idiilt parenchymés vesegyullada-
soknal a chinin adagolasira ugyan a tdbbnyire még
észlelheté héemelkedések elmaradtak, a vesegyulladas
azonban csak lagsan indult javuléspak. A chinin ada-
golasa csupén a hdéemelkedések megszunteteseben mu-
tatott specifikus hatast, de semmi specxﬁkus hatdst nem
fejtett ki magara o vesegyulladasra, legaldbb is sempmi-
vel tobbet, mint az alkalmazott dita, agybanfekves stb.

Ezen idalt vesegyulla,d&sos betegeink kozil h.umat
utasitottunk el, egyiket urmmia, masikat itt benn szer-
zett scarlatina kt}'vetkeztében; a harmadik par nappal
azutan halt el, hogy a még fennallé sulyos quotidiana
typust mutato robamai chininre kimaradtak, a vese-
gyulladas stlyossiga kovetkeztében.

"Mindharom bonczolatnal idiilt parenchymas vese-
gyulladast talaltunk, a scarlatindval complicalodott
esetnél az acub gyulladas LlfeJezo_;ekepen e mellett még
vérzéseket is a vesékben.

14- qwl heveny vesegyulladds voll jelen. Mindnysjuk-
nal a valtdldz még csak rovid idé ota allott fenn s
alig egy-két kivétellel még észlelésiink alatt is fennallott.

Ezek kozlul 3-nal a vesegyulladas még csak kezdeti
dllapotban volt jelen: cedema nem volt észlelhets, a
vizelet részérol talalhaté eltérés nem multa felil a mit
a vese zavaros duzzadisandl szoktunk talalni: elég sok
cylindroid. vorosvértestek, vesehamse_]tek a nagy fajsalyu
vizelet iiledékében. Ezek ketteje igen stlyos valtolés
volt és comatosus rohamba mentek 4t haldlos kimene-



tellel ; megbetegedésiik 4-ik, illetéleg 10-ik napjan ke-
riilltek észlelésiink alda. Harmadik  koziilik nyolecz nap

ota volt beteg, continua hémenettel, mely chininre

megeziint.

A t6bbi heveny vesegyulladas esetiink mindenikében
a valtolazas fertdzés rendesen sulyos, néha igen sulyos
tiinetekkel csak néhany hét 6ta allott fenn. Vizkér min-
dig volt jelen, néha testszerte nagyfoku, hasvizkorral
és melliiri vizgyilemmel. Szivtultengés tobbé-kevésbbé
j6l kifejezve. Egy esetbsn retinitis albuminurica mind-
két szemben vérzésekkel. A vigelet napi mennyi-
sége kevés, 600—700 kem., néha azonban normalis
mennyiségi, s6t egy esetben 4000 kcm. kérill ingado-
sik, Epen egy olyan esetiinkben, a melyben a koreldz-
ményi adatok, a vizeletben taldlhaté vér- és festékszem-
csés hengerek, masrészt a par nap alatt bekoévetkezd
gyogyulas is heveny vesegyulladdsra mutattak. Erdekes,
hogy mig rendesen a chinin vétele utdn az els6 lazta-
lan napon a vizelet megindul, ez utébbi esetben a chi-
nin vétele. utani elsé napokon a vizelet mennyisége
felére-egyharmadnyira csokkent és csak azutdn szapo-

rodott ismét meg. E heveny vesegyulladdsok kilencz

esetében .a vizelet véres, sét erésen véres volt, meny-
nyisége a még fenndllé rohamok alkalméval rendesen
megkevesbedett, fs, 1025—1028, erfsen savi. ‘Yo—1
em. tomott fehérjegyiiriit, illetleg 1—11%0 fehérjét is
tartalmazott, 1—2 ujjnyi véres iiledékéhen egynémelyik
esetben rendkivil nagyszimu, keskenyebb és széle-
sebb hyalin-, vesehamsejt- és fehér- és vorosvértestbol
alld hengerek, vesghamsejtek, fehér vérsejtek, voros-

vértestek és rendesen sok hquSa.VJegeGZ voltak talal-
" haték.

A lazrqham lezaglasa utan k-oz,vetlen_ul iritett vize-
leteknek tledékérdl ledntiott része erdsen savi vegyha-
tasu, zoldes-sdrga-barra szinii volt, tébb fehérjét .tar-

talmagzott, reducalé. képessége phosphor-v&toiframsawal -

kezelés utan is etds,_ sok hydrobilirubint tartalmazott s

.



er6s indoxyl reactiot. adott. - Epefesték, vérfesték nem
mutathatd ki benne, vagy utobbi csak minimalis meny-
nyiségben.

Ellenben a rohammentes idében iritettt vizeletek
fehérjetartalma kevesebb, reducilé képessége rendes,
hydrobilirubin nem mutathaté ki, indoxyl reactiéjuk
rendes, epefesték és vér nem mutathaté ki benniik.

Két esetben az iiledékben taldlhaté hyalin és vese-
hamhengerekben, annak egész hosszaban, vagy csak
helyenkint a hyalin anyagban, vagy a hengerbe sagya-
zott fehérvérsejtekben vagy vesehamsejtekben igen nagy-
mennyisegii, barna-fekete festékszemcséket lattunk fel-
halmozddva.

‘B kiviil sok szabadon 8116 fehérvérsejt és veseham-
sejt volt lathaté 1—3 festékszoggel és festéksziogek sza-
. badon, néhol egész csoméban.

A vizeletben lathato vordsvértestekben malaria para-
sitakat sohasem sikeriilt talalnunk.

Ezen esetekben az iiledékrdl leontott vizeletben me-
laniu$, vagy ahhoz hasonld festéket kimutatnunk nem
_sikeriilt.

Ezeknél a heveny malarids vesegyulladdsokndl a be-
tegek vérében taldlhaté malaria-parasitak biztositjak a
kérismét, de igen jellegzelesnek taldltuk o chininnek
hatdsdl is nemcsak o ldztinelekre, hanem maqgdra a ve-
segyulladdsra is. Kelld adag chininre ugyanis mig
egyfelél megsziintek a wvdltéldzas rohamok, mdsfeldl
rendesen mdr az elsd ldztalan napon megindult «
divresis és pdr nap alalt eltintek az cedemdk, eltin-
lek a wvizeletbél « vér, a vesealakelemek és a fehérje;
tehdt a veseqyulladdsnak wminden kimagaslé tunete.
Olyan kovctkezetesen és jellegzéen ldttuk bekovetkezni
a chiminnek eme specifikus hatdsdt a vesegyulladds ti-
neteire még akkor is, ha mdr wvdttoldzas rohamok a
betegeknél nem 1is voltak észlelhetdk, hogy azt a legna-
gyobb mértékben korjellegzdnel vagyunk hajlanddk
tartani a heveny vdltdldzas vesegyulladdsra nézve, a
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mely 0ssze nem hasonlithatd mdsféle gydgybeavatho-
zdssal ¢ koralakndl.

Heveny vesegyulladasos befegeink mind meggydgyul-
tak, hugyvériiséget sem lattunk naluk kifejlédni. Hogy
az ilyen viltolazas heveny vesegyulladas idiiltbe dtme-
gyen-e, arra nézve koérhazi beteganyagunk felvilagosi-
tast nem ad.

A mi mar most azt a kérdést illeti, hogy a vesegyul-
ladds milyen viszonyt mutat a parasitafajjal, a melylyel
a fert6zés tortént, a kovetkezbéket mondhatjuk:

A Kolozsvar varosabdl és vidékérsl észlelt 1958 val-

tolazas esetbél 711 volt plasmod. vivax fertézés, 157
plasmod. malariee és 424 esetben plasmod. precox pa-
rasitikat taldltunk a betegek vérében; a tobbinél a vér
nem vizsgaltatott vagy a vérvizsgilat eredménye nega-
tiv volf.
Az észlelt 31 vesegyulladasos beteg koziil 3-ndl plas-
mod. vivax, 3-ndl plasmod. malarie és egynél plasmod.
vivax és plasmod malariet vegyes fertézésben, végiil
21 esetben plasmod. prscox parasitdkat talaltunk a
vérben. ' ' _

Daczdra tehdt annak, hogy & plasmodium vivax
fertézés tilnyomd szdmban voll észlelhetsd a megbete-
gedéseknel, o wvesegyulladisos esetek tilnyomd nagy
szdmdban mégis precox: parasitdk voltak jelen.

A plasmod. malarice fericzéseknél idilt vesegyulla-
ddsokat észleltiink rendesen msr igen régen fennallo
fertdzéshez csatlakozva; a plasmod. vivax fertézések
mindhérma szintén idiilt vesegyulladas volt, valamint
e két fajjal egyiittes vegyes fertézést mutaté esetben
is. Kllenben az dsszes heveny hiemorrhagids veseqyul-
laddsokal pl. preecox fertézéseknél észleltik.

Tapasztalataink ast mutaltdk, hogy mindlunk «
plasmod. malarie és plasmod. vivax fertézés csak rit-
kin és akkor is csak hosszabb fenndllds utdn vezetnek
rendesen idilt parenchymds veseqyulladdishoz. Illen-
ben heveny, hemorrhagids vesegyulludds csupdn pre-
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cox parasitaferiézés kovetkeztében és ardnylag joval
stiritbben észlelhetd.

A vesék amyloidos elfajuldsa Iczfe]lodhettk akdrme-
ik parasitafajjal tortént fertézés kovetkeztében is, ha
az sokdig fenndll, gyakran recidivil ; kiillonben ritka-
s4g szdimba megyen mindlunk az, hogy hoénapok és
éveken &t fennallé valtélaznal mindig ugyanazon pa-
rasitafaj legyen taldlhato.

Megjegyezni kivanjuk azonban, hogy a ki mindlunk
a valtélazas endemidt hosszabb idén 4t figyelemmel
‘kiséri, aszt tapasztalja, hogy az ardnylag joval eny-
hébb fertdzést létrehozd plasmod. malarie ¢s vieax
fertézések is pandemia, avagy epidemia idejen sokkal

" sulyosabb lefolydst mutatnak, 4 mi a subintrélé hé-
emelkedések s igen sulyos, bar nem perniciosus klini-
kai tiinetekben kiiloli magat. Nem tartjuk Fkizdrinak,
hogy ilyen epidemidl, vagy pandemidk alkalmdval ¢
parasitafajokndl is észlelheldk lesznek silyosabb gyul-
laddsos tinetel: a vesélk vészérél. Minalunk 1897-98-ban
elég silyos pandemia volt észlelhetd, a legsalyosabb
valtolaz-alakok is eléforduliak nem egyszer halilos ki-
menetellel; de ennek daczdra is mi olyan sulyos he-
morrhagids vesegyulladdsokat, melyek a sulyos scar-
lalnephritistél miben sem kilombonék a vizelel részé-
rél taldlhato “elvdltozdsok lekintelében, ¢ pandemia
alkalmdval is csupdn csak precox feriézeseknél ész-
leltunt:.
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