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A most dúló világháború ismét reáirányította a figyelmet 
a maiariára, a mely a déli harcztéreken olyan méretekben 
jelentkezett az egymás ellen küzdő hadseregekben, hogy meg-
fékezésétől függött azok fennmaradásának lehetősége. 

Az erre irányuló törekvések ismét felszínre vetették a 
maiariára vonatkozó ismereteink számos, még megoldásra 
váró kérdését. E kérdések közül két olyannal, mely kísér-
letileg a legnehezebben oldható meg, kíván foglalkozni ez a 
közlemény: az anophelés és az ember malaríás fertőzését 
befolyásoló körülményekkel. 

Az itt közlendők végső conclusiói egy nagyobb kísér-
leti munkának, a mely a sajtó alatt levő „Szabó Dénes 
Emlékkönyv-ben jelenik meg. E kísérletek végső eredménye 
anopheleseken 53 malariás egyéntől 104 kísérleti sorozatban' 
végzett fertőzési kísérletekből és 68 egyénen anophelesek útján 
végzett inoculatio-kisérletekből szüreteit lé. 

Plasmodiumfajok szerint e kísérletek a következőleg 
oszlanak meg: 

Fertőzési kísérletek tertiana-plasmodiumokkal: 18 váltó-
lázas égyéntől 22 sorozatban fertőzünk anapheleseket. 

Inoculatiót fertőzött anophelesekkel 22 egyénen kisér-
lünk meg. 

Fertőzési kísérletek quartana-plasmodiumokkal: 13 mala-
riástól 18 sorozatban fertőzünk anapheleseket. 

Inoculatio-kisérletet 3 egyénen végzünk. 
Fertőzési kísérletek praecox-píasmodiumokkal: 22 mala-

riástól 64 sorozatban fertőzünk anopheleseket. 
Inoculatio-kisérletet 43 egyénen végzünk fertőzött ano-

phelesekkel. 
E dolgozat azon kísérletek alapján állíttatott össze, a 

melyek 5 év alatt (1901—1905. évek) végeztettek; akkor, a 
mikor a malaria-endemia Kolozsvárt már kialvóban volt. 

- Tertiana-plasmodiumokra vonatkozó kísérleteink eredményei. 

Tertiana-plasmodiumokkal fertőzött 18 egyéntől kísérel-
tünk meg anopheleseket fertőzni. Negatív eredményt 9 egyén-
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tői 10 kísérletben kapunk; azonban tulajdonképen csak 
6 egyéntől nem sikerült az anophelesek fertőzése, 12 egyén-
től sikerült. 

a) Negatív eredményt kaptunk : 

Ha a beteg vérének tüzetes vizsgálatakor egyáltalában 
nem sikerült abban gametákat találni. 

Ha tertiana-gametákat tartalmazó vér szívása után az 
anopheleseket állandóan 16°-nál alacsonyabb hőfok mellett 
tartottuk. 

Negatív eredményt akkor is kaptunk, mikor a beteg 
vérében sok tertiana-gametát találtunk, daczára annak, hogy 
az anopheleseket vérszívás után hőoptimumon- tartottuk. 

b) Positiv eredményt kaptunk: 

Ellentétben az előbbivel, megtörtént, hogy egyetlen vér-
szívás alkalmával az összes vért szívó anophelesek — 22 — 
fertőzése létrejött. 

Az anophelesek fertőződtek tertiana-plasmodium-fertőzés · 
következtében létrejött megbetegedés legelső rohama alkal-
mával is. 

A fertőzés létrejött a roham előtt 5 órával, a roham alatt 
és á roham után órákkal történő vérszívások alkalmával is. 
Épp így fertőződtek a vért szívó anophelesek typusos ter-

• tiaria-hőmenet mellett, egy tertiana-plasmodium-generatio 
jelenlétében, rohammentes napon is, ha a vérben gameták 
voltak. . 

Positiv eredményt kaptunk kísérleteinkben, ha. az ano-
phelesek vérszívás után 37°—16° C között tartattak; . csak-
hogy 37°—35° C közötti hőmérsék mellett az anophelesek 
nehezen voltak eltarthatók, gyorsan elhullottak; 17° C-on 
aluli hőmérsék esetében pedig az ivaros generatio korcscsá 
fejlődött és a malaria propagálására alkalmas sporozoitisek 
fejlődése nem jött· létre bennük. 

A hőmérsék alacsonyabb fokai mellett a tertiana ivaros 
.generatiója-kifejlődésének ideje erősen meghosszabbodott: 

30° mellett a 10. napon kész és kirepedt sporocystákat, 
fertőzött nyálmirigyeket találtunk. 

240 mellett a 10. napon az anophelesekben szintén 
érett és kirepedt sporocysták voltak láthatók és a nyál-
mirigyek fertőzve voltak. 

22°—20° között a 16. napon voltak teljesen megérve a 
sporocysták, de még a nyál mirigyeket nem találtuk fertőzőt-
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teknek s csak a 19. napon találtunk a gyomorban kirepedt 
tokokat és a nyálmirigyekben sporozoitiseket. 

A 14.* napon megkísérelt inoculatio megbetegedést nem 
eredményezett. 

17°—15° között egy része a cystáknak degenerálódott, 
az 53 napon sem jött létre a nyálmirigyek fertőzöttsége; 
sőt úgy látszott, hogy az ilyen hőfok mellett eltartott ano-
phelesek a tertiana malaria propagálására egyáltalán nem 
lesznek alkalmasak soha. 

A vérszívás után azonnal 11° C-ra tett s 22 óra hosszáig 
e hőfokon tartott anophelesekben is kifejlődött a tertiana-
plasmodium ivaros generatiója, ha azután höoptimumon tar-
tattak el. 

Ha az ivaros generatio fejlődése magasabb hőmérséken 
egyszer már megindult és azután kerültek az anophelesek túl-
alacsony, tehát 16°-nál alacsonyabb hőmérsékbe, a cysták 
bennük degenerálódtak s az ilyen anophelesek a tertiana 
malariát propagálni nem tudták. 

A már egyszer fertőzött anophelesek új vérszívás alkal-
mával ismét fertőzhetők voltak tertiana-gametákkal. 

Különböző helységekből: malaria-endemiával sújtottak-
ból és attól mentesekből gyűjtött, anophelesek a fertőződési 
viszonyok tekintetében egymástól eltérő magatartást nem mu-
tattak. 

Roham előtt per os adott chinin 1 gr.-ja után még 19 
óra múlva is sikerült tertiana simplex hőmenetü betegtől 
fertőzni az anopheleseket. 

Ha .a vér a vérszívás alkalmával chinint tartalmazott, 
azért az ivaros generatio az anophelesben fejlődésbe fogott 
s zavartalanul kifejlődött még akkor is, ha az ilyen anophe-
lesek többször is tápláltattak chinint tartalmazó vérrel. 

Az ily módon fertőzött és táplált anophelesek inocu-
latiója által propagált, tertiana malaria chininállónak nem 
bizonyult. 

Kísérleteinkben részint az anophelesek táplálása ezéljá-
ból, részint az inoculatio megkísérlésére 22 nem malariás 
egyént használtunk fel. Az inoculatio mindannyiszor nem 
sikerült, a hányszor az anophelesekben fejlődő tertiana-ivaro.s 
generatio kifejlődésében nem haladott előre annyira, hogy 
nyálmirigyeik fertőzve lettek volna. Épp így nem sikerült a 
malaria propagálása, ha az ivaros generatio fejlődése 17° 
C-on aluli hőmérsék mellett ment végbe. 

A tertiana malaria propagálása 1 esetben sikerült. Arra 
az egyénre, a kitől az itt felhasznált anophelesek fertőztettek, 
a váltólázas rohamok mindig a déli órákban jöttek. Vért 
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ezek az anophelesek ettől az egyéntől reggel 9 órakor szív-
tak. Az inoculált egyénen az első hidegrázás déli 1 órakor 
jelentkezett. 

Quartana-plásmodiumokra vonatkozó kísérleteink ered-
ményei. 

Quartana-plasmodiumok folytán létrejött fertőzésekben 
13 egyéntől 18 kísérleti sorozatban végeztünk vizsgálatokat. 
Csupán 4 egyéntől sikerült 4 sorozatban anopheleseket fer-
tőznünk. E fertőzések 19°—24°-on jöttek létre és aránylag 
kevés cysta fejlődését észlelhettük. 

Egyik esetünkben ugyanazon egyéntől a roham előtti 
napon sikerült fertőznünk anopheleseket, más napokon ellen-
ben ugyanilyen hőmérsék mellett nem, dacára annak, hogy 
a beteg vérében nagyszámú gameta volt. 

20° C mellett a sporocysták teljes kifejlődése 3 hét 
alatt történt meg. 

Inoculatiót 3 egyénen kíséreltünk meg: 
Az elsőtől 19 0 i -20 0 mellett eltartott anophelesek a 15. 

napon szívnak vért. Hogy a 60 anopheles között, á melyek 
ekkor vért szívtak, fertőzött volt-e, azt nem tudjuk, mert 
sectiójuk alkalmával fertőzést bennük nem tudtunk megálla-
pítani. 

A 2. egyéntől 35° mellett élt anophelesek a 18. napon 
szivnak vért, ezek nincsenek fertőzve. 

A 3.-tól 24° C mellett eltartott anophelesek a 11. napon 
szívnak vért, ezekben sem'tudunk fertőzést megállapítani. 

A .3 egyén közül egyik sem betegedett meg. 

Praecox plasmodiumokra vonatkozó kísérleteink eredményei. 

P.raecox infectióban szenvedő 22 egyéntől 66 sorozat-
ban végeztünk kísérleteket arra vonatkozólag, hogy milyen 
viszonyok befolyásolják az anopheles, maculipennisben fejlődő 
ivaros generatio kifejlődését. Negatív eredményt 9 egyéntől 
14 sorozatban kaptunk, azonban tulajdonképpen csak 4 
egyéntől nem sikerült anopheleseket fertőznünk,' ezek közül 
is egyikben a vérben gameták nem voltak találhatók. 

a) Negatív eredményt adó kísérleteinkből a következők 
derültek ki: 

Nem sikerült az anophelesek fertőzése olyan esetben, a 
midőn annak az egyénnek a vérében, akitől az anophelesek 
vért szívtak, csupán a schizogoniához tartozó plasmodium-
alakok voltak, ellenben gameták nem. 
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Nem fertőződtek a vért szívó anophelesek akkor sem, 
ha praecox gametákat tartalmazó vér szívása után azonnal 
18° C-nál alacsonyabb hőmérsékbe helyeztük és állandóan 
ilyen hőben tartottuk el. 

Voltak olyan kísérleteink, a midőn a beteg vérében, a 
kitől az anophelesek vért szívtak, sok hím- és nőgameta volt 
látható, akár annyi, hogy egy látótérben hármat is lehetett 
találni és hímszálak kiképződését is lehetett észlelni, de azért az 
anophelesekben az ivaros generatio fejlődése mégsem indult 
meg, daczára annak, hogy azok a vérszívás után kellő hő-
mérséken tartattak el; aminek okát nem sikerült megtalálnunk. 
Néha egész sereg anopheles szívott .vért egy egyénből, aki-
nek vérében sok praecox gameta volt, de a hőoptimum mel-
lett eltartva sem fertőződött egy sem és 2—3 nappal később 
eszközölt vérszívás alkalmával ugyanezek az anophelesek és 
mások erősen fertőződtek ugyanezen egyéntől. 

A vérszívás utáni első órák hőmérséke nem bírt különös 
fontossággal arra nézve, hogy az ivaros generatio fejlődése 
létrejöjjön áz anophelesben, avagy elmaradjon. Rövid ideig 
tartó, igen alacsony hőmérsék, a melyben az anophelesek 
vérszívás után voltak, nem akadályozhatta meg az ivaros 
generatio fejlődését; sokkal fontosabb jelentőségűnek bizonyult 
a további hőmérsék az ivaros generatio fejlődésére nézve. 

b) Positiv eredményt adó többi vizsgálatunkból, tehát 
18 egyéntől mintegy 50 fertőzési sorozatból a következő 
szabályszerűségek állapithatók meg: 

A vért szívó anophelesek fertőződtek akkor is, ha a 
vér éppen első alkalommal tartalmazott gametákat, például a 
megbetegedés 6. napján. 

A fertőzés létrejöttére az anophelesben avagy elmara-
dására semmi befolyással sem volt az, hogy az az egyén, a 
kitől a gametákat tartalmazó vért az anopheles szívta, éppen 
roham közben, annak melyik phasisában, avagy intervallum-
ban volt-e, vágy a praecox-fertőzés rohammentes, lappangó 
időszakában. 

A praecox plasmodium ivaros generatiójának kifejlődé-
sére 18°—37° C közötti hőmérsék volt szükséges, ennél 
állandóan alacsonyabb hőmérsékben az nem fejlődött ki. 

A vérszívás utáni első órákban igen alacsony, akár 
0°-ig lemenő és akár 24 óráig eltartó hőmérsék daczára az 
ivaros generatio kifejlődött az anophelesben, ha ezt köve-
tőleg kellő hőmérsékhez jutott. 

Az ivaros generatio kifejlődésének ideje praecox-fertő-
zésberr főként a környező hőmérséktől függ: 

35° C mellett a 8. napon a gyomorban kész sporocysták 
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láthatók, a nyálmirigyek fertőzve vannak, de az inoculatio 
még nem sikerül. 

300 C mellett a. 10. napon a gyomorban kész sporocysták 
és a nyálmirigyek fertőzve találtatnak; a 8. napon vérszívás 
alkalmával "inoculatio még nem jön létre. 

240 C mellett a 13. napon érett és kirepedt spórocystákat 
találtunk, a nyálmirigyek fertőzve vannak. 

24°—22° C mellett a 15. napon a gyomorban kész és 
már megrepedt sporocysták és apraecox malaria inoculatiója 
létrejön a vérszivás alkalmával. 

200 C mellett a nyál mirigyek fertőzéséig 27—31 nap 
telik el és csak ekkor jön létre a malaria inoculatiója a vér-
sz ivás kor 

16°-17° C mellett 30 napig és ettől kezdve 22° C 
mellett tartott anophelesekben a 45. napon találunk csak 
nagy sporocystákat. 

8°—10° C melleit fél napig és felváltva 30° mellett 
félnapig tartott anophelesekben már a 14. napon kész sporo-
cystákat találunk a gyomorban. 

Ha egyszer az anophelesberi kellő hőmérsék mellett, a 
praecox plasmodium ivaros generatiójának fejlődése meg-
indult, akkor hosszú ideig eltartó alacsony hőmérsék hátrál-
tatta ugyan és károsan befolyásolta annak kifejlődését, de 
nem semmisítette m e g s a praecox malaria propagálása meg-
történt, ha az anopheles ismét magasabb hőmérsékbe került. 

A már egyszer fertőzött anophelesek újra és újra fer-
tőzhetők voltak következő vérszívások alkalmával és az újon-
fejlődésnek induló generatiók eltérő tulajdonságokat semmi-
ben sem mutattak. 

Különböző vidékekről származó anophelesek a fertőződés 
tekintetében egymástól eltérő viszonyokat nem mutattak. 

Évekre terjedő eme kisérleti vizsgálataink alatt semmi 
olyan körülményt nem tapasztaltunk, a mi az anophelesek 
részéről fejlődő immunitás mellett látszott volna szólani. 

Ismételt és ismételt nagy adag chinin adagolása a 
praecox gameták továbbfejlődését az anophelesben nem sem-
misítette meg, éppúgy nem a betegen eszközölt többszörös, 
huzamos Röntgen-besugárzás sem. 

Az ivaros generatio fejlődése megindult az anophele-
sekben akkor is, ha a felszívott vér chinint tartalmazott; 
az ivaros generatio fejlődése zavartalanul folyt le s az 
anophelesek a praecox malariát propagálni képesek voltak, 
ha azok ismételten chinint tartalmazó vérrel tápláltattak az 
ivaros generatio fejlődése alatt. 

A malariás betegből vért szívó anophelesek mindaddig 
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nem propagálták újabb vérszívás alkalmával a praecox ma-
lariát, a míg bennük az ivaros generatio fejlődése befejezve, 
nyálmirigyeik sporozoitisekkel fertőzve nem voltak. 

Experimentálison kimutatható volt egy időszak, a mikor 
az anopheles gyomrában már megérett és kifakadt sporocysták 
voltak láthatók és mégis az ilyen anopheles vérszívás alkal-
mával a praecox malariát nem propagálta; tehát a megrepedő 
tokokból kiáramló sporozoitisek bizonyos idő eltelte után 
jutnak ésak bele a nyálmirigyekbe. 

43 inoculatio-kisérletünkből sikerrel járt 19. Háromban 
a biztosan várható megbetegedést rendszeres chininadagoiás-
sal elnyomtuk. 26 esetben az inoculatio-kisérlet praecox 
malariát nem eredményezett. 

Ezekből az inoculatio-kisérletekből, a következő ered-
mények vonhatók le: 

35° C mellett tartott anopheles a 8. napon vérszívás 
alkalmával nem fertőzött. 

300 C mellett tartott anophelesek 6 esetben a 10. napig 
(5., 6., 8., 9. és 10. napon) vérszívásuk alkalmával infectiót 
nem okoztak; ellenben a 12. naptól kezdve 3 esetben igen. 

20°—24° C mellett tartott anophelesek a 15. naptól 
kezdve 5 esetben inoculálták a praecox malariát, az ötödik 
napon nem. 

A 30i mellett fertőzött, de azután állandóan 160 mellett 
tartott anophelesek nem inoculálták a malariát még a 38. ' 
napon sem. 

A 30° mellett fertőzött és azután hosszabb időn át 16° 
mellett tartott anophelesek propagálhatják a praecox malariát, 
ha azután 20° C-nál magasabb hőmérsékbe kerülnek (egyik 
esetben sikerült a praecox malaria inoculatiója a 44. napon, 
a másik esetben a 47. napon nem); csakhogy az az idő, a 
mely el kellett, hogy teljén, a míg az ilyen hőmérsék mellett 
eltartott anopheles fertőzöképes lett, nagyon hosszú volt 
(egyik esetben a 23. napon megkísérelt inoculatio még nem 
járt eredménynyel). 

Naponkénti nagy hőingadozások igen kis mértékben 
késleltették, de nem akadályozták meg az anophelesben a 
praecox ivaros generatiójának a kifejlődését, sem fertőző-
képességét az ivaros generatio végső termékeinek nem gyen-
gítették; félnapig 20° C mellett és felváltva félnapig8° C mel-
lett tartott anophelesek a 16. napon nem propagálják a ma- v 

lariát; ellenben felváltva félnapig 30° C, félig pedig 8° ¿mellett 
tartottak szúrásaikkal bár a 12. napon nem, de a 18. napon 
fertőzést hoztak létre. 

Az incubatio idejét 7 esetben figyelhettük meg. zavar-
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talanul. E 7 esetből 1 esetben 7 nap, 1 esetben 9 nap, 3 
esetben 10 nap és 2 esetben 11 nap volt az incubatio ideje; 
tehát 7 és 11 nap között változott az az idő, . míg az első 
hidegrázás jelentkezett. 

Az incubatio rövidebb vagy hosszabb "volta nem füg-
gött a fertőzést létrehozó anophelesek számától. Inkább azt 
a benyomást tették reánk experimentális inoculatióink, hogy 
a rövidebb vagy hosszabb incubatiót individuális, körülmé-
nyek hozzák létre : legrövidebb volt az incubatio két carcinoma. 
ventriculiban szenvedő, elég kifejezett cachexiát mutató be-
tegünkön. 

Az incubatio ideje seni meg nem rövidült, sem meg nem 
nyúlott azáltal, ha az incubatio ideje alatt ismételt vérszivások-
kal újra és újra inoculáltuk az illetőbe a praecoxfertőzést. 

Az incubatio időtartama nem függött attól a körülmény-
től, hogy az anophelesekben, a melyekkel a praecox-fertőzés 
inoculáltatott, milyen hőmérsék mellett folyt le az ivaros 
generatio kifejlődése. · 

Ha valamely egyént olyan anopheles szúrt meg vér-
szívás alkalmával, a melynek nyálmirigyei praecox sporozo-
itisekkel fertőzve voltak, kivétel nélkül minden esetben létrejött 
a fertőzés bizonyos incubatio után, hacsak a chininnek 
rendszeres adagolásával el nem fojtatott. A kifejlődő meg-
betegedésben minden esetben praecox plasmodiumokat talál-
tunk az, inoculáltak vérében. 

Az incubatio ideje alatt az inoculáltak teljesen jól érezték 
magukat. 

Minden esetben, a melyben a hőmenet pontos hőmérő-
zéssel figyelemmel volt kisérhető az incubatio kezdetétől 
fogva, stádium prodrotporum volt észlelhető: vagyis a meg-
betegedési tünetek nem kezdődtek jól kifejezett váltólázas 
rohammal, hanem az ilyen typusos rohamokat megelőzőleg 
2 — 3 nappal enyhe subjectiv tünetekkel járó, kisfokú és rövid 
ideig tartó hőemelkedések voltak észlelhetők prodromalis 
szakképen. Ezek az enyhe, alig subfebrilis hőmérsékkel járó 
rohamok azután gyorsan avagy lassan súlyosbodtak; de 
mindegyik esetünkben jól lehetett észlelni azt, hogy a rohamok 
egy darabig minden tekintetben súlyosbodást mutatnak. 

A váltólázas rohamoknak jelentkezési ideje az egyes 
napszakokban nem mutatott kísérleteinkben összefüggést sem 
azzal az időponttal, a melyben az illetőt inoculáltuk (így 
délelőtt inoculálton a rohamok este jöttek vagy éjjel és meg-
fordítva), sem nem utánozták megjelenési idejükben az inoculált 
rohamjaiannak a rohamjait, akitől az anophelesek fertőztettek. 

Észleléseink könnyen megérthető okokból nem alkal-



masak arra, hogy azokból megítélhessük azt, Jiogy milyen 
összefüggés van egyfelől az inoculatiót végző ' anophelesek 
száma és fertőzöttségi foka, tehát az általuk beoltott spo-
rozoitisek száma, azon hőmérsék, a melyben az anophelesek-
ben az ivaros generatio kifejlődött és másfelől a létrejött 
praecox malaria klinikai képe és súlyossága között;, mert 
hiszen észleléseink csak töredékekre vonatkoznak : hosszabb 
ideig beavatkozás nélkül lefolyni az egyes létrehozott meg-
betegedéseket nem hagyhattuk. Tagadhatatlan az, hogy ha 
szembeállítjuk azon inoculáltjainkon észlelt megbetegedések 
kórlefolyását, a kikbe nagyobb számú fertőzött anopheles 
szúrása, többszöri ismétléssel, bizonyára nagyobb számú 
sporozoitist oltott be az inoculatio alkalmával, azokkal az 
inoculáltjainkkal, a kikbe csak egyetlen alkalommal kevés, 
avagy 1 csak egyetlen anopheles szúrása oltott be bizonyára 
jóval kevesebb számú sporozoitist; azt a benyomást kapjuk, 
hogy nagyszámú fertőzött anopheles szúrása után a praecox 
malaria gyorsabban súlyosbodó és súlyosabb rohamokkal 
járó fertőzés klinikai képét nyújtja. Ezt azonban megczáfolja 
két más inoculatio-kisérletünk, a melyekben éppoly kevés-
számú anopheles szúrása inoculálta a praecox fertőzést, mint 
előbb említett eseteinkben és a megbetegedés súlyossága 
mégis olyan volt, mint a mely esetekben nagyszámú sporo-
zoitis oltatott be. 

Hogy a kórlefolyás súlyossága nem függ attól a hő-
mérséktől, a-melyen az ivaros generatio fejlődését végezte, 
kitűnik akkor, hogyha szembeállítjuk azon eseteinket, a 
melyekben az inoculatiót végző anophelesek állandóan 30° C 
hőmérsék mellett, tehát hőoptimumon .tartattak el, azokkal 
az eseteinkkel, a melyekben az inoculatiót végző anophelesek 
igen alacsony hőmérséken, a kifejlődésre minimalisaíi alkal-
mas hőn tartattak állandóan ; mert azt látjuk, hogy az 
inoculáltakon a kórlefolyás mégis egyenlően súlyos volt. 

Egyugyanazon betegtől fertőzött és egészen azonos 
hőmérsék és körülmények között eltartott anophelesek inocu-
latiója folytán létrejött 9, úgyszólván experimentális fertőzési 
esetünk, a melyekben az inoculatiót egy, vagy legfeljebb két 
anopheles szúrása idézte elő, a legkülönbözőbb súlyosságú 
kórképeket tárja elénk. A legenyhébb, quotidiana intermittenst 
mutató és az illető egyéneket munkájukban alig gátoló, 
enyhe megbetegedésektől az igen súlyos tünetekkel járó, 
malignus tertianára jellegző hőmenetű esetekig az átmenetek 
mind megtalálhatók. Sőt egyik esetben halálos kimenetelt vett 
a fertőzés perniciosa pneumonica klinikai képe alatt. 

Bár a más betegségek által megviselt egyéneken súlyos 



lefolyásúak voltak művi praecox-fertőzéseink, ellenben teljesen 
egészséges; erős testalkatú egyéneken enyhék: mégis azt 
láttuk, hogy nem egy esetben addig teljesen egészséges 
egyéneken igen súlyos alakban, malignus tertianára jel-
lemző hőmenettel, súlyos általános tünetekkel folyt le a meg-
betegedés. 8 

Vizsgálatainkból az világlik ki tehát, hogy a praecox-
fertőzés enyhe, vagy súlyos lefolyása nem függ lényegesebben 
sem az inoculáló anophelesek számától és azok intensivebb 
vagy kevésbé intensiv fertőzöttségétől, sem attól a hőmér-
séktől, a mely mellett az ivaros generatio az anophelesek-
ben fejlődött; hanem tulajdonképpen az illető fertőzött egyén-
nek individuális sajátságaitól függ, s ebben más beteg-
ségek általi megviseltsége mindenesetre lényeges szerepet 
játszik. 

* * * 

Néhány praecox-inoculatión^ esetében ' igyekeztünk ta-
pasztalatokat szerezni a chinin prophylaxisos alkalmazásának 
hatására vonatkozólag is. A chininnek ilyen prophylaxisos 
adagolását csupán akkor'végeztük, a mikor az inoculatióra 
használt anopheleseknek ezt követő megvizsgálásakor biz-
tosan meg volt állapítható, hogy azok fertőzve voltak és 
nyálmirigyeikben sporozoitisek jelenléte biztossá tette, hogy a 
vérszívás alkalmával az illető egyént fertőzték. 

Két kísérletünkben azí láttuk, hogy a lappangási . idő-
szak vége felé két-három napon át per os adott gyógyító 
adag chinin (10—1-5 gr.) nem tudja a praecox-fertőzés ki-
fejlődését megakadályozni. 

Két kísérletünkből az tűnt ki, hogy az egész lappangási 
időszak alatt, tehát 14 napon át adott napi 1 0 , illetőleg 0*5 
gramm chininnel, porban per os nyújtva azt, a biztosan 
megtörtént fertőzés megsemmisíthető úgy, hogy a fertőzés-' 
nek sem ez idő alatt, sem később semmi nyoma sem 
található. 

Egy kísérletünk azt mutatta, hogy nemcsak minden-
napos chininadagokkal, hanem nagyobb időközökben adott 
chinin-adagokkal: az 5. és 6. napon például 1 - 5 - 1 -.5 gr. 
chininnel, per os, szintén sikeres chininprophylaxis vihető 
keresztül biztosan fertőzött egyénen. 

Vizsgálatainkból az tűnt ki továbbá, hogy az olyan 
anophelesek által inoculált praecox malaria, a mely több-
szöri chininadagolás behatásának kitett praecox gametákkal 
fertőzött anophelesek csípése folytán hozatott létre, nem 
mutat chininállást. , 
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Épp így nem volt chininállás észlelhető azokban az 
inoculatiós kísérleteinkben, a melyekben a praecox malaria 
olyan anophelesek szúrása által inoculáltatott, a melyek a 
bennük kifejlődő praecox ivaros generatio kifejlődése alatt 
chinint tartalmazó vérrel tápláltattak. 

Anopheles maculipennis és ember kísérleti malariás fertő-
zésére vonatkozó vizsgálataink eredményei. 

1. Anopheles maculipennisre vonatkozólag: 

Az anopheles maculipennis fertőzhető a malaria-plas-
modiumoknak mindhárom fajával. 

Kísérleteinkben az anopheles maculipennis fertőzése leg-
gyakrabban a Plasmodium praecox, legritkábban a Plasmo-
dium malariae gametáival sikerült. Mivel az irodalomban az 
anopheleseknek" sikeres quartana-fertőzésével találkozunk a 
legkevesebb .számban, holott a quartana-fertőzés éppen elég 
gyakran fordul elő kísérleti fertőzések megejtésére alkalmas 
viszonyok között: állíthatjuk, hogy ez a tapasztalatunk az 
általános észlelettel megegyezik. 

A quartana-fertőzés emberen a mi vizsgálataink szerint 
azért marad számbeli kisebbségben a másik két plasmodium-
fajjal - történő fertőzések számához viszonyítva, mert a mér-
sékelt égöv alatt a malaria terjesztésében legfőbb szerepet 
játszó anopheles maculipennis nehezebben fertőzhető a quar-
tana malariával, mint a praecox vagy tertiana malariával. 

A malaria-plasmodiumok három .faja közül emberrel 
szemben legnagyobb virulentiát, anophelessel szemben leg-
nagyobb fertőzőképességet' a . praecox-faj mutat ; közepes 
virulentiát emberrel szemben és közepes ' fertőzőképességet 
anophelesekkel szemben a vivax-faj ; legkisebb virulentiával 
emberrel szemben és fertőzőképességgel anophelesekkel szem-
ben a quartana bír. Ezek a körülmények adják meg epi-
demiológiai jelentőségüknek mértékét. 

Vivax-fertőzés esetében már a legelső roham alatt lehet-
nek jelen az ember vérében az anophelesben továbbfejlő-
désre képes gameták. 

Praecox-fertőzés esetében a gameták csak a fertőzés 
6—7. napján találhatók a betegek vérében, ezek legelső 
megjelenésükkor már alkalmasak az anophelesben tovább-
fejlődésre. 

A malaria-plasmodiumok mindhárom faja ivaros gene-
ratiójának kifejlődése az anophelesben 24°—30° C között 
történik meg leghamarább. Kísérleteinkben 30° C-nál maga-
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sabb hőmérsék a praecox- és vivax-plasmodium ivaros gene-
ratiójának kifejlődését észrevehetőleg nem siettette, ellenben 
az anophelesek életképességét experimentális vizsgálatainkban 
károsan befolyásolta. 

24° C-on aluli hőmérsék mellett mindhárom plas-
modiumfaj ivaros nemzedéke kifejlődésének ideje gyorsan és 
lényegesen meghosszabbodik és 16° C-on alul megszűnik. 

A vérszívás utáni első órák alacsony hőmérséke kísér-
leteinkben az anophelesek fertőződésének létrejöttét nem be-
folyásolta hátrányosan, sőt azt elősegíteni látszott épp úgy, 
mint chininnek jelenléte a vérben. 

Az ivaros generatiónak egyszer már optimális hőmérsék 
mellett fejlődésnek indult tagjait 16° C-nál alacsonyabb hő-
mérsék károsan nem befolyásolja, ha az csak' rövid ideig 
hat be és még tartósan alacsony hőmérsék is csak hosszabb 
idő múlva. Ilyenkor az ivaros generatio korcsfejlődést mutat 
és sporozoitisek fejlődése nem is jön létre. 

Az ivaros generatio kifejlődését az anophelesben a 
gametákat tartalmazó vér chinintartalma, vagy későbbi táplá-
lásukra chinintartalmú vérnek használása károsan nem.be-
folyásolja és az ilyen anopheles szúrása által propagált 
malaria chininálló nem lesz. 

A chininállás tehát a malariás egyénnek egyéni tulaj-
donsága, vagyis a chininállást létrehozó körülmények az 
egyes fertőzött individuumon belül fejlődnek ki. 

. Az anopheles fertőzésének létrejötte avagy elmaradása 
tekintetében a váltólázas lázrohamoknak, azok egyes phasi-
sainak, • avagy annak, hogy a vérszívás a lappangási.időszak-
ban történt, semmi befolyása nincsen. 

A már egyszer fertőzött anopheles új vérszívások alkal-
mával újra és újra fertőződhetik ugyanazon, vagy másfajta 
gametákkal; csak úgy, mint az ember a különböző plas-

. modium-fajok ivartalan generatióival. a 

2. Az emberre vonatkozólag: 
Bármilyen hőfokon tartottuk .el fertőzött anophelesein-

ket, azok a 10. nap előtt a malariát propagálni nem tudták 
vérszívás alkalmával. 

Minden olyan esetben, a mikor vérszívás alkalmával a 
vértszívó anopheles nyálmirigye fertőzve volt sporozoitisekkel, 
az illető megszúrt egyénben malariás fertőzés, létrejött, ha-
csak annak kifejlődését chininnek prophylaxisos adagolásával 
nem akadályoztuk meg. 

Egyetlen fertőzött anopheles szúrására is láttuk kifejlődni 
a malariát. 
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Az incubatio ideje egy tertiana plasmodiummal történt 
inoculatio-kisérletünkben 10 napnak, 7 praecox-ínoculatiónk-
ban, a melyekben az incubatio ideje chininnek prophylaxisos 
adagolásával meg nem zavartatott, 7—11 napnak találtatott. 

Az incubatio ideje alatt adott chininnel az incubatio 
meghosszabbítható. 

Kísérleteinkben az inoculatiót eszközlő anophelesek 
száma, azoknak fertőzöttsége és a hőfok, a melyen eltar-
tattak, szembetűnő befolyással nem volt az experimentális 
malaria incubatio-idejére, sem a stádium prodromorum tüne-
teire, avagy a megbetegedés súlyosságárá, sem arra, hogy 
mekkora adag chininnel - lesz a megbetegedés legyőzhető. 
Úgy az incubatio ideje, mint a stádium prodromorum és a 
rohamok klinikai tünetei és súlyossága főként individuális 
viszonyoktól függő jelenségeknek mutatkoztak kísérleteinkben. 

Inoculatióink alkalmával mindig azt a plasmodiumfajt 
találtuk meg a kísérletileg fertőzöttek vérében, a melylyel az 
illető anophelesek fertőztettek. 

Mivel vizsgálataink szerint a malaria-plasmodiűmoknak. 
tertiana, quartana és praecox alakjai úgy ivartalan generatió-
jukban az emberben éles morphologiai és biologiai különb-
ségeket mutatnak, mint ivaros generatióikban úgy az emberi 
vérben található gameta-alakjaik különböznek egymástól mor-
phologiai és biologiai tekintetekben, valamint az anopheles 
gyomorfalán való fejlődésük közben is jól megkülönböztet-
hetők egymástól, inoculatio után pedig csupán olyan plasmo-
diumokat találtunk az inoculáltak vérében, mint a milyenek 
gametáival az. anophelesek fertőztettek: feltétlenül jogosultnak 
tartjuk a maiaria-plasmodiumok három különböző fajának 
megkülönböztetését. 

A váltólázas rohamok jelentkezésének időpontja nem ' 
függ attól az időponttól, a melyben az inoculatio történt; 
sem nem utánozza megjelenése idejében annak a rohamait, 
a kitől az anophelesek fertőztettek. 

A váltólázas megbetegedés, praecox-fertőzés esetében 
legalább, lépcsőzetesen emelkedő és hovatovább tartósabb 
hőemelkedésekkel járó rohamokkal alig észrevehető kezdet-
ből lassanként súlyosbodik, míg végül kifejezett róhamokat 
okoz. 

E pár évi időszak alatt, mely a malaria-endemia meg-
szűnésének idejére esett, semmi olyan jelenséget nem észlel-
tünk, a mi.az anophelesben avagy az emberben immunitás 
fejlődésére mutatott volna a malariás fertőzéssel szemben. . 

Kísérleti úton előidézett praecox-fertőzés eseteiben meg-
kísérelt chinin-prophylaxis kísérleteink azt bizonyítják, hogy 
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heted-, avagy heted- és nyolczadnaponként adagolt 1 5 — 1 5 
gr.-nyi chinin sem tudja a malaria kitörését megakadályozni; 
ellenben ötöd- és hatodnaponként adagolt T 5 — 1 5 gr.-nyi, 
avagy naponta adagolt 0 5 — 1 0 gr.-mos chininadagok a biz-
tosan létrehozott fertőzés kifejlődését megsemmisítik. 

A chinin legkisebb prophylaxisos adagjának kísérleti 
malaria esetében való megállapítását nem. kíséreltük meg, mert 
az adag nagysága nézetünk szerint változó a külső körül-
mények és az individuális sajátságok szerint és az a meg-
győződésünk, hogy annak nagyságát az endemia, vagy epidemia 
súlyossága és a külső körülmények döntik el, a melyek között 
a megvédendő individuum van. 


