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M [AGYAR orvosi körökben 
igen kevéssé ismeretes az 
az intenzív kutatómunka, 
amit a Szovjetunióban 

a v i ruskuta tás tejéén, végeztek. A 
virusbetegségek diagnosztikájá-
nak, gyógyításának és megelő-
zésének gyakorlat i lag fontos 
kérdéseivel a Szovjetunióban a 
tudósok egész sora foglalkozik. 
Gamaleja kutatásai a veszettség 
terén, Morozov a bimlőt illető-
leg, Zilber kuta tásai az ence-
phalit is v i rusa elleni immuni-
tásra vonatkozólag, Szmarogyin-
cev az influenza, Margulisz, Su-
badze, Csumakov, Levkovics a 
neurovirus fertőzéseket, Pavlov-
szkij és Petriscseva a virus-
betegségek • eDidemiológiáját és 
Turgevics a virusok morpholó-
g iá já t illetőleg a jelentősebbek. 
Különösen az influenza és neuro-
virus kutatások terén értek el 
eredményeket. 

A vírusokkal foglalkozó tudo-
m á n y á g a lapja i t is orosz tudó-
sok rakták le. Még 1886-ban 
Mecsnikov t an í tványa Gamaleja, 
aki most a Szovjetunió tudomá-
nyos akadémiájának tekintélyes 
tagja, mint f ia ta l orvos először 
í r ta le a szarvasmarha-pestisben 
megbetegedett állatok vérének 
f i l t rumával folytatot t kísérlete-
ket. Immuni tás t akar t előidézni" 
és. beteg állatok Chamberlain-
szűrőn á t f i l t rá l t vérét ezektől 
az állatoktól néhány kilométer 
távolságban istállózott egészsé-
ges borjúba fecskendezte be, 
m i r e . az típusos szarvasmarba-
pestisben betegedett meg. Ha t 
évvel később egy orosz bota-
nikus, Ivanovszkij, klasszikus 

kísérleteivel megállapította, hogy 
a dohánylevelek mozaik-beteg sé-
gének előidézője fi l trálható. Ez t 
az érdekes felfedezését 1892-ben 
közölte le, azért Szolövjov. sze-
r in t ezt az évet tekintik általá-
ban a f i l t rálható virusokról szóló 
ú j mikrobiológiai tudományág 
születési. dátumának. Stanley, a 
kiváló amerikai virusológus 
Ivanovszkij munkáinak jelentő-
ségét így jellemzi: „Én azt hi-
szem — í r j a , — hogy Ivanov-
szkij nevét a virusokról szóló 
tudomány terén majdnem olyan-
nak kell tekinteni, mint Pasteur-
nek és Koöhnak a nevét a bak-
teriológia terén. Ivanovszkij t a 
virusológia a ty jának kell tar-
tanunk, mely . ú j tudományág 
nemcsak orvosi vonatkozásban 
bír nagy jelentőséggel."-

A vírusoknak, mint kórokozó 
tényezőknek igen nagy szerep 
ju t az összes élőlények, növé-
nyek, állatok és így az • ember 
életében is. A virusok ismereté-
hez csak az elektron-mikroszkóp, 
ul t ra-centr i fuga és a fiziko-
kémiai analízisnek a legutóbbi 
évek folyamán kidolgozott fino-
mabb módszerei vezettek. Stan-
leynek sikerült elsőízben a do-
hánylevél mozaik-megbetegedé-
sének virusát kristályos alakban 
izolálni. A tisztitott virus izolá-
lását gondos kémiai vizsgálat 
követte, mellyel kapcsolatban 
megállapították, hogy a v i rus 
anyaga tulajdonképpen kristá-
lyosodó nukleo-protein, melynek 
fehérje-molekulái kémiailag ak-
tív testek, magas molekula-súly-
lyal, ami lényegesen megkülön-
bözteti őket a biokémiában is-
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iner t m á s fehé r j ék legnagyobb 
részétől. A növények néhány 
virusbetegségének kórokozója és 
azok természete, bizonyos mér-
tékben m á r meg v a n fe j tve . Sok-
ka l bonyolultabb a helyzet az 
embereket és ál la tokat megtá-
madó virusok tu l a jdonsága inak 
felderítésében. H a a %Tirusok mé-
reteit tekint jük, akkor azt talál-
juk, hogy a v i rusok közül a leg-
nagyobbak méretei , min t a him-
lő, psitötakozis v í rusa i 175—250 
-mil l imikronnal megegyeznek né-
h á n y baktér ium nagyságával , 
míg a legkisebbek, a poliomyeli-
t is v í rusának 8—10 mil l imikron-
nyi méretei megfelelnek a fe-
hérje-molekulák • p a r á n y i mére-
teinek. A v i rusok t ipikus sejt-
parazi ták. . - Jellemző tu la jdon-
ságuk, hogy é le t fo lyamatuk csak 
az őket befogadó gazdaszervezet 
anyagcseréjének számlá já ra le-
hetséges. I n vitro, élettelen táp-
t a l a jon nem, hanem csupán élő 
sejteket!, szövetkul túrában te-
nyészthetők. A v i rus fehér jé jé -
nek ú j j áa l aku lá sa akkor mehet 
végbe, mikor a v i rus belekap1 

csolódik annak az élő sej tnek 
anyagcseréjébe, melyben meg-
telepedett. Ez ád alapot a r ra , 
hogy a vírusban egyrészt a leg-
egyszerűbb élőlényt, másrészt 
•óriási fehér jemólekulát lássanak 
és a virust , ha lehet azt mondani , 
egyszersmind élőlénynek és 
anyagnak is ta r t sák . Érdekes 
Szolovjov á l l áspont ja ebben a 
kérdésben: „Sehogy sem osztható 
a szélső ál láspontok híveinek 
véleménye, akik az összes víru-
sokban vagy élő mikroorganiz-
musokat látnak, vagy pedig 
önálló élet jelét nem muta tó ké-
mia i lag akt ív molekulákat . Mind 
a két szélső szempontnak vannak 
védelmezői és érthető, ha ezek 
is, azok is pozitív bizonyítékok-
kal rendelkeznek, mer t az összes 
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f i l t r á lha tó v i rusok természete 
nem egységes, d e nem is lehet 
egységes. A kórokozóknak ez a. 
ka tegór iá ja nagyszámú és kü-
lönböző, mint ahogy nagyszá-
m ú a k és különbözők a v i rusok 
ál tal megtámadot t objektumok, 
úgyszintén a v i rusok á l t a l oko-
zott betegségek tünetei . Lehetsé-
ges — és épp ez az, ami rend-
kívül érdekes, — hogy a növényi 
virusok meghatározot t nukleo-
proteidjé i és az á l l a tv i l ág v i rus-
mikroorganizmusai között az át-
meneti alakok hosszú sora van, 
melyekben a szervetlen a n y a g élő 
sejt té fejlődik." 

A z influenza-virus ' ' 

A Szovjetunióban fo lyamat -
ban lévő inf luenza-kuta tások fő-
kép Szmarogyincev professzor-
nak, a Szövetségközi Kísér le t i 
Orvostani Intézet v i rusosz tá lya 
vezetőjének és az ő m u n k a t á r -
sainak nevéhez fűződnek. A 
Francis és Magill á l ta l Ameri-
kában izolált B t ípusú inf luenza-
v i rus létezését orosz laborató-
r iumokban c s a k h a m a r megerősí-
tették. Azt. az azelőtt ér thetet-
lennek látszó dolgot, hogy az 
influenza-megbetegedések oly 
g y a k r a n ismétlődnek anélkül , 
'hogy csak va l amenny i r e is ki-
fejezet t immuni tás t h a g y n á n a k 
há t r a , most m á r eléggé meg-
magyarázza a v i rusok t í pusa inak 
többfélesége. Az egyik t ípusú 
v i rus által okozott megbetegedés 
nem ád immuni t á s t a más ik t í-
pussal szemben, éppúgy, m i n t 
a mesterséges immunizá lás is 
csak akkor lehet eredményes, 
h a a vaccina megfele l a. kór-
okozók különbözőségének. É r -
dekesek azok az eredmények, me-
lyeket orosz szerzők az in f luenza 
elleni immuni tás mechanizmusá-
nak t anu lmányozásáná l elértek. 
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. S o k á i g ' n e m volt elég világos, 
mikén t fejtik! ki ha t á suka t a vér-
ben ker ingő anti testek az in-
fluenza-fertőzésnél, amely a lég-
u t a k a t és főkép a felső léguta-
ka t t á m a d j a meg és melynél a 
behatolás i kapu az o r rga ra t . 
Legelőször Gamaleja i r ány í to t t a 
a f igyelmet egészséges emberek 
orr vá ladékának az inf luenza el-
leni immuni t á sban való szere-
pére. M a j d Szmarogyincev és 
Siskina m u n k á i (1937—1940) el-
sőkként emelték k i az ember lég-
u ta iban . lévő anti testek virus-
semlegesítő ha tásá t . Az ő ada-
t a ik igazolták először a lég-
u t á k hámrétegének felületére 
ab sörbeált ant i tes teknek az in-
f luenza elleni immuni tásban 
való nagyje lentőségű szerepét. 
U t á n u k 1939-től. kezdve Barnet 
Ausz t rá l i ában és Francis az 
Eszakamer ika i Egyesü l t Álla-
mokban is behatóan tanulmá-
nyozták az or rváladék ha t á sá t az 
imf lúenza v í rusá ra . Szovjetorosz 
labora tór iumokban kapot t ada-
tok megerősí te t ték az or rváladék 
h a t ó a n y a g á n a k a vérsavó anti-
tes t je ivel való azonosságát. Házi-
nyu lakon való kísérletekkel ki-
muta t t ák , 'hogy az á l la toknak 
in f luenzaví russa l . való ismételt 
immunizá lása fo ly tán az anti-
testek mennyisége a vérben pro-
gresszív. módon növekszik és 
evvel pá rhuzamosan az orrvála-
dék h a t á s á n a k ak t iv i t á sa is emel-
kedik. Az or rvá ladék an t i tes t je i 
valnsAnfllear az első gá t szere-
pét töl t ik be, mely megakadá-
lyozza a. v i rus előrenyomulását 
a hámsejtekhez. 

Az inf luenza i r án t i fogékony-
s á g és az orrváladék v i rusneut ra-
Iizáló ha t á sa közötti viszonyt 
Szmarogyincev, Cselkina és Gu-
lamov t anulmányozták . Megálla-
pí tot ták, hogy az inf luenzás be-
tegeknél az or rváladék virus-

neutral izáló ha tása lényegesen 
fokozott. K imuta t t ák , hogy ' aJz 
inf luenza v í ru sának a kísérleti 
állatok- o r rny í lásába való bevite-
lére úgy az orrváladék, min t a 
vér ' v i rusneut ra l izá ló ; ha t á sa 
nagymér tékben emelkedik. H a 
-azonban a kísérlet i állatok im-
munizá lása su'bcutan védőoltás-
sal történik, akkor az orrváladék 
.virusneutralizáló ha tása csak 
nagyobb, töményebb yaccina-
dozisok a lka lmazása esetén foko-
zódik. 
. Kísérleteikben k imuta t t ák azt 
is, hogy az orrváladék virus-
neutral izáló ha t á sa és a vérben 
lévő ant i tes tek mennyisége ki-
fejezett, h a nem is á l landó, kor-
relációban vannak egymással . 
Az or rnyí lásokba . bevi t t in-
f luenzavírusok elhalásának gyor-
sasága az or rvá ladék virus-
neutral izáló ha t á sának erőssé-
gétől függ . Erősen akt ív orrvála-
dék a 'bevitt v í rusokat sokkal 
gyorsabban elpusztí t ja , m in t az 
ant i testekben szegényebb orr-
váladék. . . . 

Az i n f l u e n z a j á r v á n y . egyik 
alapvető és megoldásra váró kér-
dése,. hogy mi t a r t j a fenn a v í rus t 
j á rványköz t i időben. "Vannak 
adatok a r ra , hogy egészséges em-
berek is lehetnek a v i rus hor-
dozói. Egyes esetekben kimuta t -
tak v í rusoka t j á rványköz t i idő-
ben a légzőszervek úgynevezett 
szezonális h u r u t j á b a n szenvedő 
betegeknél. Szolovjov beszámol 
arról , hogy ná luk a laborató-
r iumban 1943 késő tavaszán 
könnyű inf luenzás tünetek, közt 
megbetegedetteknél az A t ípusú 
v i rus két törzsét izolálták. Abban 
az időben m é g . a megbetegedé-
sek szaporodására semmi sem 
engedett következtetni és csak 
öt hónappal később lépett fel .a 
j á rvány , melyet ugyanez a v i rus 
okozott. Nyílt.. . kérdés m a r a d j 

:Tudomány, 9 
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miér t t e r j ed t m i n d j á r t tovább a 
fertőzés, h a a v i ru s ot t volt a 
betegek o r r g a r a t j á b a n és mié r t 
korlátozódot az akkor még 
csupán egyes esetekre. ^ H a 
pedig a v i rus szaprof i t akén t a 
szervezetben élhet, megoldásra 
vár , m i okozza t u l a jdonságának 
megváltozását , a h i r te len fellépő 
j á rványos v i ru lenciá t . . 

Az inf luenza chemotherápiá-
j á t Roszijszkij professzor egy-
részt m a g a a kórokozó vi rus , 
másrészt a kísérő baktér iumok, 
főkép pneumococcusok, strepto-
coccusok és a P fe i f f e r - f é l e ba-
cillusok ellen i r ány í t j a . A v i rus 
ellen leghatásosabbnak az uro-
t ropin bizonyult, melynek kora i 
a lkalmazása esetén, észlelései 
szerint, lényegesen kevesebb volt 
a szövődmények száma. 0.5 gr. uro-
t ropin mellett a kísérő strepto-, 
pneumococcus infekció legyőzé-
sére sulfamid-készítményeket, 0.3 
g r streptocidot és 0.5 g r sul-
fasol t szokott adn i naponta . 

J á r v á n y o s időben a v í rus ál-
ta l okozott in f luenza megelőzé-
sére Roszi jszki j 0.5 gr u ro t rop in 
szedését a j á n l j a n a p o n t a kétszer, 
reggel és este. 1943-ban az A tí-
pusú v i rus á l ta l okozott in-
f l u e n z a j á r v á n y a lka lmával két 
polikl inika egészségügyi sze-
mélyzete az u ro t rop innak i lyen 
adagokban való p rophylak t ikus 
szedése mellett tel jesen mentes 
m a r a d t a megbetegedésektől, m í g 
a vá ros többi polikl inikáin, ahol 
a személyzet u ro t rop in t nem ka-
pott , az a lka lmazo t t ak ' ötvenszá-
zaléka betegedett meg inf luenzá-
ban. Ugyancsak Roszi jszki j 
a j á n l j a i n f l uenza j á rvány idején, 
főkép kórházakban, polikliniká-
kon, de máshol is a helyiségek 
levegőjének ibolyántúl i sugarak-
ka l (kvarc lámpával ) va ló besu-
gárzását , úgyszintén az elektro-

aéroionizáció a lka lmazásá t , ibo-
lyán tú l i besugárzássa l kombi-
nálva . Az ilyen i r á n y ú kísérle-
tek azt m u t a t j á k , hogy az ibo-
lyán tú l i sugarak a v í r u s o k a t el-
pusz t í t j ák . 

A neuro-vlrusok 

Különösen sokat fogla lkoztak 
szovjet kuta tók a neurovi rusok-
kal, főkép az encephal i t isekkel 
és legutóbb a k r imi hae inor r -
hag ikus lázzal kapcso la tban . 
Margulisz, Subadze és Szolov-
jov az encephali t is p rob léma sok 
éven á t tar tó t anu lmányozásá -
n a k eredményeképpen n y e r t ada-
tok a lap ján a r r a a következte--
tésre jutot tak, hogy a központ i 
idegrendszernek az a megbetege-
dése, melyet sclerosis multiplex-
nek nevezünk, -szintén infekció-
zus virusbetegség. Ez t a beteg-
ség hevenyszakában lévő beteg-
től vett szűrhető v í r u s izolálásá-
val t ámasz t j ák alá, úgysz in tén 
serológiai -kísérletekkel, melyek 
a kapot t törzseknek az idü l t 
mul t ip lex sclerosis esetekkel va ló 
szoros aetiológiai összefüggésére 
muta tnak . Szolovjov szerint mos t 
még korai volna messzemenő kö-
vetkeztetéseket levonni, de a meg-
lévő tények a sclerosis aetioló-
j á t és- pathogenesisét egészen ú j 
megvi lágí tásba helyezik. 

- - Az eneephali t isek a t u d o m á n y 
m a i ál lása szer int ké t csopor tba 
oszthatók. Az egyik csopor tba 
azok a megbetegedések tar toz-
nak , melyeknek nincsen vérszívó 
á tv ivő jük és fel tehetőleg é r in t -
kezés ú t j á n te r jednek . I de soroz-
ha tó az Economo á l ta l le í r t ence-
phalitis lethargica, me ly ^ m á r 
régóta csupán egyes szórványon 
esetekben f igyelhető meg. _ A 
virusokozta eneephal i t isek m á s i k 
ka tegór iá j ába t a r toznak azok a 
megbetegedések,' melyeknek frizo-
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nyos vérszívó á tv ivő jük van. 
I lyen a tavasz i -nyár i encephali-
tis, az amer ika i encephali t is és 
a ló encephalo-myelitis v i rusa 
á l ta l embernél okozott ence-
phal i t i s . Ezek közül a Szovjet-
un ióban főkép a tavasz i -nyár i 
encephali t is szokott előfordulni . 
Ennek a betegségnek aetiológiá-
já t , tünet tanát , kórbonctanát és 
epidemiológiá já t szovjet ku ta tók 
minden oldalról t isztázták, és 
több m i n t 150 cikkben, mono-
g r á f i á b a n és disszertációban 
í r t á k le.. A" betegség ismerteté-
sének a l ap jáu l Szolovjov mono-
g r á f i á j a szolgált. 

Évről -évre e lőfordul tak a Tá-
vol-Kelet erdős vidékein tavasz-
szal és nyá ron olyan megbete-
gedések, melyeket heveny kezdet 
és agy i tünetek mellet t i súlyos 
lefolyás jellemzett. Min t Szolov-
jov í r j a , 1922 .óta v a n n a k ezek-
ről a megbetegedésekről fel jegy-
zések, melyeket a helyi orvosok 
„toxikus i n f l u e n z á d n a k diagnosz-
t izál tak. Csak 1935-ben ismerte 
fel először Panov, hogy itt az 
encephali t is k ü l ö n ö s . a l ak já ró l 
van szó, mely hasonl í t az ence-
phal i t i s japonicához, de külön-
bözik az Economo á l ta l leírt 
encephali t is lethargicától . 

A betegség részletes tanulmá-
nyozása céljából 1937Jben az 
Egészségügyi Népbiztosság Zil-
ber vezetése mellett expedíciót 
küldöt t ki. Az ebben résztvett 
szakemberek megál lapí to t ták a 
betegség epidemiológiáját , klini-
ka i tüne t taná t , kórbonctanát és 
izolál ták a betegség kórokozó-
já t , egy add ig ismeretlen vi rus t . 
A minden oldalról t anulmányo-
zott és Zilber á l ta l önálló kór-
t a n i egységbe foglal t betegséget 
„ j á rványos tavasz i -nyár i kul-
lancs-encephalit is"-nek nevez-
ték el. 

1939 n y a r á n Csumakov k imu-

tunióban. 

ta t ta , hogy a Távol-Keleten kí-
vül vannak még a betegségnek 
máshol is fészkei, így az Urai-
hegységben. sőt az Ural mellett 
is. 1938 és 1939. években az Egész-
ségügyi Népbiztosság ú jabb ex-
pedíciója Pavlovszkij, Rogozin, 
Kroll, Szmarogyincev és Kasirin 
vezetése a la t t előző expedíció 
ada ta i t megerősí tet te és részlete-
sen kidolgozta a tanulmányozot t 
betegség kapcsán felmerülő kér-
dések egész sorát . Végleg be-
bizonyították, hogy a fertőzést 
emberre a kullancsok viszik á t 
és hogy a v i rus rezervoár jaként 
rágcsálók szerepelnek. Talá l tak 
módot a kullancsok elleni véde-
kezésre, megf igyel ték az ence-
phal i t is-gyógysavó ha tásá t -és 
elvégezték az első sikeres kísér-
letet a betegség megelőzésére is 
a lakosságnak elölt viruskészít-
ményekkel való immunizálása ál-
tal. ku ta tómunka gyors tem-
pó já t és annak eredményét, m in t 
Szolovjov le í rásában hangsú-
lyozza, sokban az a módszer biz-
tosítottar mely szerint az expedí-
cióban résztvettek az orvostudo-
m á n y különböző ága inak specia-
l i s tá i : klinikusok", kórboncnokok, 
parazitológusok, mikrobiológu-
sok. A ku t a tómunka nem csupán 
speciális expedíciók szervezésén 
alapult , hanem az ilyen célra 
létesült l abora tór iumokban is 
folytatódott , így a Szövetségközi 
Kísér let i Orvostani Intézetben 
és a Központi J á r v á n y t a n i és 
Mikrobiológiai Intézetben is. 
Ezekben a labora tór iumokban 
dolgozták ki a betegség kísérleti 
chemo- és se ro theráp iá jának , a 
fertőzés patbogenesisének és spe-
c i f ikus prophylax isának kérdé-
seit. ^Szolovjev le í r ja , hogy a be-
tegség tanu lmányozása áldoza-
toka t is követelt. Pomérancev 
parazitológus, Kogan és Utkina 
bakteriológusok életüket áldoz- -
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t ák ebben a kuta tómunkában, a 
küzdelemben, melyet embertár-
saik egészségéért v ív tak . 

Ismeretlen vlrusbetegség 

A neurovi rus -kuta tásokra ú j abb 
tér nyí lo t t a legutóbbi időben 
észlelt eddig ismeretlen betegség 
kapcsán. Csak 1944-ben vá l t is-„ 
mer t t é a K r i m félsziget sík te-
rü le tén ugyanabban _ az évben 
j á rványszerű leg fellépő vi rus- . 
betegség, a k r im i haemorrha-
gikus láz, vagy heveny kapil-
lá r i s toxicosis. ^ 

A betegség kl in ikai képére j e l -
lemző a g y a k r a n hidegrázással 
fellépő m a g a s láz, mely 3—12 
napig , többnyire 7—9 n a p i g t a r t . 
A láz mellett k i fe j lődnek a jel-
legzetes haemor rhag ikus tünetek, 
melyek leginkább m a g u k r a i rá -
n y í t j á k a f igyelmet . M á r a be-
tegség kezdetén, de legfel jebb 
2—4 nap múlva megf igyelhe tő 
a sclerák ereinek többé-kevésbbé 
erős belöveltsége, az ^ arc, n y a k 
és a mell felső részének p í r j a , 
v a g y bronzvörös színe, ap ró 
haemor rhag iás _ enan thema a 
l ágy szájpadon", m a g á n a k a szá j 
n y á l k a h á r t y á j á n a k erős hyper-
aemiája, . a z u v u l a o e d e m á j a és a 
g a r a t í v sötétvörös színe. E r r e a 
képre Grascsenkov az „égő a r c 
és lángoló száj" kifejezést t a r t j a 
legjellemzőbbnek. Emelle t t azon-
ban az o r r g a r a t részéről huru tos 
tünetek egyál ta lán nem, v a g y 
a l ig észlelhetők és a torokman-
dulák is érintetlenek. 

A lázas per iódus közepetáján, 
többnyire a betegség 3—5. nap-
j á n a Rumpell-Leed- és Moser-
tüné t pozi t ívvá lesznek, ami jelzi, 
hogy a vérzésekre való h a j l a m 
kifejezett . A mellkas és ha s ol-
dalsó felszínén, ahol a ruháza t 
a bőrt leginkább szokta dör-
zsölni, néhány nap ig t a r tó apró 

pontszerű haemor rhag ikus ki-
ütés jelenik meg. N é h a a k iü tés 
roseola-szerű, v a g y papulosus . 
E r r e az időre, vagy i s a lázas 
szak második fe lére esik a hae-
mor rhag i á s diatbesis további ki-
fejlődése. A betegek egyrészénél 
vérzés jelentkezik a foghúsból , a 
szá j nyá lkahá r tyá jábó l , a nyá l -
k a h á r t y a erosióiból, a szá jzugok 
rhagadja iból . Az in jekc iók he-
lyén gyak ran v é r a l á f u t á s o k je-
lennek meg. Orrvérzés léphet fel , 
vérés lehet a nyál , köpet, sőt há-

- nyadék is. A vizelet üledékében 
rendszer int vörös vérse j tek m u -
ta tha tók ki. Egyes betegeknél a 
haemorrhag iás tüne tek m é g ki-
fejezettebbek és g y a k r a n v iha-
ros lefolyást m u t a t n a k . Fel lép-
hetnek vérzések a gyomor-bel-
t raktusból , tüdőkből, gégéből, 
móhből, veséből, sőt a köldökből 
is. A ; vérzések erősen l e r o n t j á k 
a láz ál tal m á r a m ú g y is legyen-
gül t szervezetet. M a j d n e m az 
összes letális k imenete lű esetek-
nél a halál bőséges bélvérzés 
a lá t t , vagy azu tán ál lot t be. 

A haemorrhag ikus láz k l in ika i 
képéhez ta r toznak az idegrend-
szer részéről muta tkozó tünetek, 
sőt ál talános agy i tünetek, köny-
nyebb psychikus zavarokkal , me-
lyeket főkép Tutova t anu lmá-
nyozott. Ezek a tüne tek igen sok r 
félék lehetnek. Legál landóbbak a 
vegeta t ív * "idegrendszer részéről 
muta tkozó tünetek, a regionál i s 
hyperaemia, izzadás h i ánya , erős 
szárazság a szá jban, a pulzus 
és légzés e lmaradása a hőmér-
séklettől, re la t ív 'bradikardia , 
néha székrekedés v a g y has-
menés. Az idegrendszeri t üne tek 
nem csupán a vérker ingés zava-
ra iva l függnek össze, h a n e m az 
aet iológiai tényezőknek Gras-
csenkov szerint főkép a vegeta-
t ív idegrendszer sej tes elemeire 
való ha tásáva l is. Egye lő re ny í l t 
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kérdés marad , hogy mi lyen sze-
repe lehet a vegetat ív idegrend-
szernek az egyes regionál is vér-
zések (orrvérzés, gyomorvérzés) 
mechanizmusában, melyek oly 
g y a k r a n f igyelhetők meg a hae-
m o r r h a g i k u s láznál. A mor-
phológiával és kóréle t tannal 
foglalkozókra v á r még Grascsen-
kov szerint a n n a k eldöntése, vá j -
j on nincsenek-e összefüggésben 
a regionál is vérzések a vegeta-
t í v idegrendszer bizonyos részé-
nek megbetegedésével, amelyek 
éppen azoknak a véredényeknek 
á t j á r h a t ó s á g á t szabályozzák, me-
lyekből a vérzés tör ténik. 

Á Szövetségközi Kísér le t i Or-
vos tan i Intézet á l ta l k iküldöt t 
expedíció t isztázta a betegség 
epidemiológiáját . Á megbetege-
gedések kizárólag á Krim-fél-
sziget sík területein, mezőségein 
léptek fel. Sem a hegyekben, sem 
a K r i m erdős vidékein nem ész-
leltek hasonló megbetegedéseket. 

A megbetegedések a helységek 
n a g y számában fordu l tak elő, 
de mindenüt t csak néhány eset, 
többnyire 1—2, de nem több 5—6 
esetnél. Kórházon belüli fer tő-
zés nem fordul t elő. Nem volt 
semmi alap a megbetegedéseknek 
vizzel, a l imentár is fertőzéssel, 
vagy intoxicát ióval való össze-
függésbe hozásara. 

Az a körülmény, hogy a meg-
betegedések csak a fa lus i lakos-
s á g között és egyidejűleg egy-
más tó l távoleső. községekben lép-
tek fel,, továbbá, hogy azt nem 
hurcol ták be a városokba, me-
lyekkel a f a lvak ál landó össze-
köttetésben voltak, amellett szó-
lott, hogy ez a betegség nem ter-
jed a közlekedési utakon, hanem 
a fertőzésnek helyi fo r r á sa i van-
nak. A megbetegedések fellépése 
egybeesett a tömeges mezőgaz-
daság i m u n k á l a t o k k á ! Az első 
esetek a szénakaszálás idején 

tunióban. 

a munkások között fo rdu l tak elő. 
A megbetegedések jún ius végén 
léptek fel, á legtöbb megbete-
gedés pedig jú l iusban, az a r a t á s 
ideje a la t t tör tént (az összes ese-
tek 6U%-a). Augusz tusban m á r 
csökkent az esetek száma (erre 
a hónapra az összes eseteknek 
kb. 30%-a esik), szeptember ele-
j én pedig a megbetegedések tel-
jesen megszűntek. 

Az esetek tú lnyomó többségé-
nél a haemor rhag iás lázban meg-
betegedettek anamnesisében kul-
lancs-csípések szerepeitek. De 
azok a betegek is, akik nem pa-
naszkodtak kullancs-csípésről, 
megbetegedésükig a steppén dol-
goztak, o lyan viszonyok között, 
melyek mellett fel tehető volt an-
n a k lehetősége, hogy észrevétle-
nü l is kul lancs csípte meg őket. 
Perfilyev professzor, Piöntkov-
szkaja, Grobov és mások ada ta i 
szerint a k r im i steppéken á vér-
szívó paraz i ták egyetlen- a l a k j a 
él nagyobb tömegben és pedig 
az ixodidák csa ládjához tar tozó 
Hyálomma marginatus Koch 
nevű kullancs. Grascsenkovnak 
a. helyi lakosságtól vett értesü-
lése szerint 1944. év tavaszán és 
n y á r elején rendkívü l n a g y volt 
a kullancsok száma az előző 
évekhez viszonyítva. 

A különböző t áp ta l a jokon 
aerob és anaerob feltételek mel-
lett végzett bakteriológiai vizs-
gálatok, vér-, vizelet- és bélsár-
vizsgálat , garatváladék- , gerinc-
agy i . licLuor-vizsgálat, úgyszin-
tén1 a serodiagnoszt ikus vizsgá-
latok nagyon meggyőzően tanú-
sították, hogy mikrobák a k r imi 
haemorrhag ikus láz aetiológiá-
j ában nem szerepelnek. 

Az expedíció legérdekesebb 
eredményeihez a vi rusológiai 
vizsgálatok és ál latkísérletek 
során jutot t . Tengerimalacok 
fertőzése kapcsán nyer t negat ív 
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eredmények többek között a r r a 
is u ta l tak , hogy- a betegség 
ae t io lógiá jában r icket ts iák sem 
já t szanak szerepet. A k r imi hae-
mor rhag ikus láz v í rusá t Csuma-
kovnak először macskákon sike- • 
rü l t izolálni. Két betegtől a be-
tegség második és negyedik nap-
j á n vet t __ vérrel két f i a t a l macs-
ká t fertőzött . A macskák 5 cm3 

def ibr iná l t vé r t kap t ak in t ra -
musculár isan . Az egyik macska 6, 
a más ik 9 n a p m ú l v a betegedett 
meg azonos tünetek között. H ő - ' 
mérsékletük 1.5—2.5°-kal a normá-
lis fölé emelkedett, h idegrázás 
közben. A láz 4—8 n a p i g tar to t t , a 
macskák elvesztették é tvágyu-
kat , erősen lesoványodtak, j á r á -
suk b izonyta lanná lett, mozgá-
suk erősen lassúbbodott és me-
revvé vált . Szá juk száraz volt, 
sokat i t tak. Néhányszor meg; 
f igyelhető volt ná luk hányó 
mozgás. A lázas ál lapot tető-
fokán vér t vettek egyik macska 
szívéből és azt f r i s s macskának 
fecskendezték be def ib r iná l t 
a lakban, 7 cm3-nyi mennyiség-
ben. A passage-macskákon ismét 
m a g a s hőmérsékletet, véres há-
nyás t , vagy véres székletet fi-
gyeltek meg. Csumakov _ beteg 
emberekből macskákon két vi-
rustörzset izolált, melyek az ál-
latokon a haemorrhag ikus láz 
jellemző tünetei t okozták. 

Még világosabb képét k a p t a 
Csumakov a haemor rhag ikus 
tünetcsopor tnak fehér egereken. 
Sok esetben a passage-egereken 
orrvérzés, vesevérzés, gyomor-
bélvérzés volt ^ megfigyelhető. 
S—9 cm hosszúságban, néha m é g 
hosszabb darabon a bél te lve vol t 
v a g y t iszta vérrel, vagy véres 
masszával . Grascsenkov szerint 
az egereknél észlelt haemorr-
hag iás tünetek sokféleségüket 
illetőleg semmiben sem m a r a d t a k 
el at tól a képtől, ami jellemző 
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az emberek haemor rhag ikus lá-
zára . 

K i m u t a t v a azt, hogy a f i a t a l 
macskák, de főkép egerek kísér-
leti viszonyok között s ikeresen 
fertőződnek haemor rhag ikus láz-
zal és r a j t u k ennek a betegség-
nek minden jellegzetes tüne te 
észlelhető, Csumakov és Piont-
kovszkaja a továbbiakban a kul-
lancsokból kísérelték m e g a ví-
rusokat k imuta tn i . Csumakov 
két macská t fer tőzöt t 200 és 140 
H y a l o m m a m a r g i n a t u s n e v ű 
kullancsoknak Seitz-féle szűrőn 
á t f i l t r á l t emulziójával , m á s i k 
két macská t ped ig m á s piros-
tes tű ku l l ancs fa j nem f i l t r á l t 
emulziójával fer tőzött . 

A Hyalómma-emulzióVal fe r tő-
zött macskák 3 n a p p a l a fer tő-
zés u t á n betegedtek meg, hőmér-
sékletük a normál is a lá szállott 
le és egy, illetve két n a p r a r á 
a macskák kimúl tak. A bél t rak-
tusukban vért és vérzési helye-
ket ta lá l tak. Ebben az esetben a 
haemorrhagiás tüne tek a macs-
káná l hypothermiáva l j á r t a k , 
n a g y adag ku l l ancs f i l t r á t um 
után . 

Csumakov első kísérletei t ehá t 
a H y a l o m m a m a r g i n a t u s kul lancs 
vírushordozó vo l t ának megál la-
p í t á sá t illetőleg pozi t ív ered-
ménnyel j á r tak . K i tűn t , hogy 
ezek a kullancsok a v í r u s hor-
dozói és következésképpen a leg-
valószínűbb á tv ivői a haemor r -
hag ikus láznak a k r i m i termé-
szetes viszonyok között. 

Az elmondottak távolró l sem 
mer í t ik k f a ku t a t á sok rend ki -
vül i _ sokoldalúságát, a m i t a ví-
r u s és főkép a neurov i rus - fe r tő -
zések te rén a Szovje tunióban vé-
geztek. A ha ta lmas i rodalomból 
k i ragadot t egy-két i r á n y b a n 
folyó kuta tások vázla tos ismer-
tetése ta lán mégis n é m i fogal -
m a t ád az ott folyó munká ró l . 


