Szervdtiiltetés és szdyettijraképzr’idés

A johiszemu elfogultsag és tulbuzgdosig folytin — mely olykor oleso népsze-
riiség hajhaszasdval is parosul — minden idékben voltak orvosok, akik tilzasokra
hajlottak. Kz a jelensdég napjainkban is megnyilvanul, sot atmenetileg teret is ho-
dithat, mivel az ugynevezett ,nagy hordereji“ orvosi felfedezések irant a nagyko-
zonség mindig ¢érdeklodést tanusil. A gazdag pdéldatarbol elég csak a rak okait és
gyogyitasat minduntalan ,kiderit6“, laikus korokben is jol ismert régebbi és ujabb
Hielfedezéseket* megemliteni. Ezek tudomanytalan jellege néha mar kezdettol fogva
nyilvanvalo, maskor pedig az ellenérzé vizsgdilatok bizonyitjdk be utolag a munka-
hipotézis helytelenségét.

Termeszetesen, mindez tavolrol sem jelenti, hogy az egyre terebélyesedd és
a hataros teriiletekkel mindinkabb osszefonodo orvosi kutatasokban a szkeptikus
allaspont jelenti a kovetendé utat. Ellenkezéleg, egyetlen tudomainy sinecs, melyben
a bonyolult kérdések megoldhatosagaba vetett szinte fanatikus hit és torekvés any-
nyira fontos volna, mint az egészség helyreallitasaval foglalkozé orvostudomany-
ban.

Kétségtelen, nemegyszer a véletlen is kozrejatszoit bizonyos jelenségek meg-
figyelésében, de az ebbol fakado gondelatokat, faradsagot és odaadast kovetelo
hosszas kisérietezéseket — amelvek d¢vek multdn kovetkeztetések levonasara al-
kalmas tényanyag osszegyiijtéséhez vezettek — mar nem a véletlen, hanem az
igazsag felderitésének szenvedélye taplalta. Ehhez pedig céltudatossag, aldozat-
készség, tiirelem, alapos targyi és modszertani ismeret, nem utolsésorban pedig op-~
timizmus sziikséges. mely utobbi legfobb hajtomotorja minden hosszabb idére nyulo
kutato tevékenységnek. A deriilatas nem egyenlé tehat a feliiletességgel, a nem
kelloen atgondolt itélettel és a kovetkeztetések elhamarkodott levonasaval, ami ed-
dig annyi kart okozott és sokszor téves utra vezette az orvosi kutatisokat.

E megallapitasok azért is indokoltak, mert napjainkban a ,divatos*“ orvosi
kérdések kutatasaban —— mint amilyen a szervek ujraképzodése és atiiltetése ~—
talan inkabb, mint barmikor alkalom nyilik a latszatkeltisre és csekély jelento-
ségii eredmények tilbecsiilésére, mielétt azok valodi eértékét az orvostudomany
objektiv mddon meghatarozta volna.

A napirendcn levd, kétségteleniil €rdekfeszité szervatiiltetés kérdésével csu-
pan annyiban ohajtok foglalkozni, amennyiben az az ijraképzodéssel kapcesolatba
hozhato. Egyébként a szakkiadvanyokban és a nagykozonség szamara hozzaférheto-
altalanos jellegii lapokban szinte naponta szé esik a mindinkabb biztato eredmd-
nyelikel vegzett sziv-, vese- és majatiiltetésekrol.

Mint fogalom, az atiiltetes (transzplantdcio) valamely szovet vagy szerv he-
lyettesitését jelenti mds, jobbara azonos, ritkdbban idegen fajhoz tartozo egyedbok
kivett hasonnemii sziovettel vagy szervvel, ujabban miianyagokkal is. A szervpot-
Ias emlitett formai technikailag ma mar csaknem megoldottnak tekinthetok, azon-
ban a biologiai feltételek (foképpen az immunologiai jellegliek), amelyek Iehetové
teszik vagy meghiusitjak a beavatkozasok sikerét, alig vagy kevéssé tisztazottak.
Ezért a mai kutatasok foképpen e kérdések tisztazasara iranyulnak.

A regenerdcio jelentdsége

Az egysejtiiektol az emberig minden élolény alapveto életjelenségeihez tarto-
zik az ujraképzodés, a megiujhodas (regeneracio). Az ujrakiépziédés hanyatlasa vagy
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éppen megsziinése a vitalitas csokkenésének, a regresszionak vagy teljes involucio-
nak, visszafejlodésnek a jele. Az egysejtiiekben, akarcsak a scksejtii €l6lény min-
den sejtjében lejatszodoé anyagceserefolyamatok egyik oldala a sajat anyagok pot-
lasat szolgdlo asszimildcié vagy anabolizmus. A sajat fehérjeszerkezetek Ilétreho-
zasa, illetve ujraképzeése az clet alapjelenségeihez tartozik, és a sejten beliili struk-
tiurak regeneracidojat szolgalja. A fehérjeszintézis, ameiy a ribo- és dezoxiribo-
nukieinsavak segitségével torténik. az twjraképzés folyaman ugyanolyan fehérje-
szerkezeteket hoz létre. mint amilyeneket potolni kell. Tehat a sejt onmeguijhodasa
a nukleinsavak fiiggvenye.

A progressziv ujraképzodés eredménye a sejtosztodas is, melynek kapecsan,
az atorokiteit nukleinsav-garnitira révén. az anyasejtre jellemzo fehérje-struktirak
keletkeznek a leanysejtekben. A sziveti regeneracio alapja ezek alkotéelemeinek, a
sejteknek és a sejtkozotti allomanynak az ujraképzodése és szaporodasa. Az udjra-
képz6dés az ¢l6 szervezet szioveteinek spontanul megnyilvanuld, de mesterségesen
is eloidézhetd, illetve fokozhato onmegujhodasa, sajat tartalékerejének felhasznala-
saval, vagyis a szovetek vagy szervek magatol végbemend potlodasa, tulajdon élet-
képes sejtjeinekk osztédasa révén, nmem pedig kiviilrol bevitt fajazonos vagy faj-
idegen sejtkoioniak atiiltetésével.

A regeneracio folyamatat vizsgalva mindenekel6it tudnunk kell, hogy a szer-
vezet 1étrehozta lermészetes onvédekezési jelenséggel allunk szemben, amely kiilsd
beavatkozas nélkiil is végbemegy, s amelynek kozelebbi megismerése a gyogyitas
céljaira is felhasznalhaio sok értékes adatoi hozhat felszinre. Kisebb mérvii sejt-
pusztulas allandéan véghemegy a szervezetben, foképpen a borben és a feliileti ha-
mokban, de még a timor szervekben is, a sziiletestél a halal pillanataig; e vesz-
teségetl potoljak a tobbi sejtek osztodasuk révén. A fejlodo szervezetben ez a po-

tencialis erd olymérvii, hogy a sejtek burjanzdasa — az elpusztultak helyettesitése
meliett — a test tomegében valo gyarapodasat is biztositja. Kifejlodott egyénnél

a sejtpusztulas és ujraképzidés egyensilya all fenn, az oregkorban azonban a sej-
tek képziédése a szovetek kopasaval mar nem tud lépést tartani. Bedll tehat a
szervezet eloregedésére jellemzdé anyagcsere-allapot, altalanosan ismert kiilsé je-
leivel.

Noha az emlitett tények a természetes koriilmények kozott sziinteleniil végbe-
mend regeneracio fogalomkorébe tartoznak, e jelenségekbél is kivetkeztetni lehet
arra a ma mar kisérletileg is sokszorosan bizonyitott tényre, hogy a szervuajrakép-
26dés foka szorosan osszefiigg az életkorral.

A szervek oOnereji ujraképzédése eroteljesebben kifejezésre jut olyankor, ami-
kor ezeket fizikai, vegyi, bakteridlis vagy mas termsészetii tényezok karositjak. Az
egyén sorsa ilyenkor azon milik, hogy a megtamadott szoveicsoport (a szervezet
egészébe illesztve) milyen mértékben képes az elszenvedett karosodas fokatol és
termeészetélol fiiggden sajat sejtkészletét potolni. A regeneracié ,,onvédekezési“ jel-
legére abbol is kovetkezteini lehet, hogy a sziovetek szétesése folytan felszabaduld
anyagok erdteljesen fokozzak az épen maradt sejlek osziodasat, s6t a vérben olyan
termékek gyiiinek fel, amelyek az allatnal is serkentik a hasonnemii szovetek tjra-
képzodését.

Ezzel kapcsolatban utalni szeretnék sajat régebbi vizsgdlataimra (1959—1969),
ameiyek azt igazoljak, hogy részleges majkiirtas utdn a kiserleti allatok vérében
sajatos, kémiailag eddig még nem azonositott, a maj regeneraciojat serkenté humo-
ralis termékek szaporodnak fel. E vizsgdlatok soran bebizonyosodott az is, hogy a
vérben keringdé stimuldlo anyagok tomeénysége egyes belsd elvalasztasi mirigyek
és a koztiagy anyagcserekozpontjainak miikodési allapotatol fiigg. E kozpontok in-
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gerlése, illelve sértése elekiromos ilon a normalis hatdrokat messze filhaladé re-
generdciot vilt ki a majban. A kisérletekb6l kitlinik, hogy a szivetijraképzddés
alapjaul szolgalé bioldgiai mechanizmusok igen bonyolultak, hiven tiikrozik a szer-
vezetnek minden koriilmények koziott megnyilvanulo egységes és célszerii valaszat,
amely végso fokon az élet fenntartdsat szolgalja.

Régota ismeretes, hogy a regenericios vdlaszkészség anndl kifejezettebb, mi-
nél alacsonyabb fokon all az adott é16lény a tirzsfejlodés rangsoraban; vagyis
szervezete minél primitivebben felépitett. A mi szemszigiinkb6l ez az &ltaldnos
biologiai vonalkozasi kérdés csupan annyiban jelentds, hogy a fejlettebb emldsik

Kristdlygrafika (hexamin), Kabay Béla miivészfotdja

szervezetéhen is jol kimutathato hizonyos sorrend a szivetek ¢s szervek regenerd-
cios valaszat illetoen. A morfolagiailag és miikodéstanilag kevésbé tiokéletes sza-
vetek altalaban kénnyebhen regenerdlodnak, mint a bonyolult anyagceseréjii es az
oxigénellatassal szemben igényesebb, magasabhb fokon differencidlodott szivetféle-
ségek. E tekintelben példaként emlitheté meg a vese és a kozponti idegrendszer.
melynek funkeciondlis alapegységei képielenek arra, hogy onmagukat jraképezzék.
Ez nem zdrja ki azonban azt a lehetdséget, hogy az emlitett szerveket Felépitd
sejtek karosodas eselén ne regenerdlddjanak.

Evekkel ezeldit sajit megfigyeléseimmel is aldtdmasztottam azt a mar elébb-
rol ismert tényt, hogy bizonyos kisérleti feltételek mellett a veset felépité sejtek
szaporoddsra képesek, és a vesecsatorndcskak méretbeli nivekedését hozhatjik
létre, anélkiil azonban, hogy 1ij funkciondlis egységek (ugynevezeit ,nefronok“) Ike-
letkeznének. Hasonloképpen, ha az idegsejt tengelynyilvanyat megecsonkitjuk, az
¢pen maradt sejtbol kiindulé allandé impulzusok hatdsira a nyulvany ujra kind,
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és felveheti kapcsolatit a végrehajto szervvel. Bar ez utobbi jeienség is a regene-
racio fogalomkorébe tartozik, sziikebb értelemben mdégsem jelent ijraképzodést,
mert mai tudasunk szerint a kozponti idegrendszer sejtjei (az igynevezett neuro-
nok) osztodasra képtelenek.

Ha az ujraképzodés minoségileg kifogastalan, de mennyiségileg tokéletlen,
csOkkent regeneraciorol beszéliink. Tulzott a regeneraciéo olyankor, amikor az uj-
raképzodéssel egyiittjaro sejtszaporodas meghaladja a szovetpusztulas fokat. Ez a
helyzet all fenn majzsugorodas (cirrhosis) esetén, amikor a mcértéken feliili rege-
neracio kovetkeztében koriilirt gobok képzodnek az elpusztult majszovet helyén.
Ilyen esethen eloall az a fondk helyzet, hogy a regeneracio — ahelyett, hogy el6-
segitené a karosodott maj funkcionalis beilleszkedését — inkabb hatraltatja; és
olyan allapoiot teremt, amely kedvezotleniil befolyasolja a betegség kibontakozasat.

Itt indokolt néhdny szoban tisztazni egy alapvetéen fontos kérdést, melynek
ismerete hozzatartozik a regeneracio lényegének megértéséhez. Arrél van szo
ugyanis, hogy csaknem minden szerv tulajdonképpeni miikodd elemein Kkiviil erek-
kel és idegekkel atszoft kotdszovetet is tartalmaz. E hézagpotlo, sok iranyban ala-
kulni képes szovetfélesig erzékenyen valaszol a szervet karosité behatasokra, és
fo tényezoként hat a sebgyogyulast koveto hegesedési folyamatban. Hasonlo szo-
vetféleséget képvisel a kozponti idegrendszerben szétszort ,.glia-elemek* oOsszessége.
Noha a hegesedési folyamat is az érintett szerv alaki helyreallitasat szolgalja, még-
sem sorolhato a regeneracio fogalomkorébe.

"Az clobbi esetben kizarélag mechanikai szerepet betolté, miikodésileg csok-
kent értékii hegszovet képzoédik, a regenerdcio lényegéhez viszont hozzatartozik az
eredetivel azonos, funkcionalis szempontbgl teljes értékii uj szovet keletkezése, a
szerv sajat épen maradt sejtjeinek osztoddsa és szaporodasa révén. Ugyancsak éle-
sen elvalasztandé a regeneracio fogalmatel a ,szovetatképzodés® (metaplazia) folya-
mata, amikor koros behatasra egy kifejlett szovetféleség atalakul egy masikba,
amely tole szerkezet és miikodés tekintetében eltér (példaul a rostos kotoszovet
atalakulasa csont- vagy porcszovetté vagy egyik hamféleség atvaltozasa mas ham-
féleséggé).

Hasonloan mas elbiralas ala tartozik a ,szoveti tultengés“ jelensége is, mint
amilyen a me¢h megnagyobbodasa terhesség alatt, a sziv falanak megvastagodasa
billentyiihibak miatt, a masik vese megnagyobbodasa, ha az egyiket karosito té-
nyezok tonkretették. Szoveti tultengést okozhatnak ho- és eromiivi behatdsok, vegyi
ingerek, idiilt gyulladasok, a belsé elvalasztasu mirigyek koéros miikodése, illetve
a szerv mértéken feliili igénybevétele, mely esetben — noha itt is a szovettulter-
melés all a jelenségek eloterében — mégsem beszélhetiink regeneraciorol, mert az
eredetitol minoségileg kiillonb6zo szovet jon létre.

Az elmondottakbol Kkitiinik, hogy a regeneracio jol elhatarolhaté bonyolult
sejtbiologiai folyamat, az orvostudomany egyik idoszerii kérdése. Vigsté fokon
ugyanis minden gyogyitdsi miivelet valamely kdrosodott szerv wUjraképzodését
igyekszik el6mozditani, ha nem is minden esetben morfologiailag kimutathatéan.

Nem kétséges, hogy az ujraképzodés és atiiltetés modszerei — noha két, egy-
mastol lényegbelileg eltéro fogalomhoz tartoznak — gyakorlatilag kozel allanak
egymashoz, mivel a karosodott szerv miikodoképességét igyekeznek helyreal¥tani,
illetve potolni, mindegyik a maga sajitos eszkozeivel. Mig az ujraképziédés foko-
zasara jelenleg is szamos lehetiségiink van, a szervatiiltetés most ¢li forradaimi
korat, ¢és csak a kovetkezo d¢vek tapasztalatai korvonalazzak majd pontosabba
tavlatait. - :

348



Kristalyagrafika (Venostat). Kabay Béla miivészfotdja

Azt hiszem, nem tévedek, ha az ujraképzidés serkentésére irdanyulo torekvi-
sek és az atiilteiés lehetoségei kozotti viszonyt ugy tekintem, mint egy ¢s ugyan-
azon folyamat kél, egymast kivetd szakaszat, melyben a transzplanticio mérlegelése
ott kezdbdik, ahol a regeneracio eszkozei mar kilatastalanok. A hatart a ketto ko-
zott nehéz megvonni, mert az ujraképzodés lehetoségei nemesak szervenként val-
toznak, hanem egyazon szerven beliil is — az életkor, nem, taplalkozas, hormonalis
viszonyok ¢és szamos egy¢b tényezotol fiiggoen — mas és mas mértékben nyilva-
nulnak meg.

Mit jeleznek a kisérletek?

Bamulalos, mennyire kiapadhatatlan egyik-masik ©¢letfonlossagi szerv funk-
ciondlis kompenzilo és regeneralodo képessége. Ismerek egyént, akinél tobb mint
egy ¢évtizeddel elobb végzett miitét alkalmdval kideriilt, hogy alig van miikéddke-
pes veseszovete, és az illetd, miivese nélkiil, ma is latszolag jo egészségnek Or-
vend. Miként mar emlitetiem, a vese funkciondlis egyscégei mem képesek ujrakeép-
z6dni, ezért csupan a megmaradt kevés miikéds elem tartalékerejének végsé kihasz-
nilasarol lehet szo.

Az emberiség jelentds része enyhébb-siilyosabb majbetegségekben szenved.
Koztiik szép szamban vannak olyanok is, akiknél a majsejiek, noha mennyiségiik
az eredeti készlet egyharmadara apadt, kiilonbozo majvedo és regeneraciot elosegito
gyogyszerekkel hosszi idon at munkaképes allapotban tarthatok. Kozismert tény,
hogy vannak emberek, akik féltiidovel élnek, és folytatjak elobbi mesterségiiket,
s6t — ujabban — a kozponti idegrendszer siulyos funkcionalis és szervi elvilto-
zasainak eselében is gyogyszerekkel vagy mas eljarasok segitségével ,regeneral-
hato“ az idegsejt tartalékereje, és kedvezioen befolyasolhato alkalmazkodasi képes-
sége. Hasonloan tudott dolog, hogy elekiromos tton, sugarzassal, B, B; C és fokep-
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pen By, vitaminok addsaval elonyosen lehet hatni a korzeti idegbdmtalmakra, és
ugyanakkor serkentheté az idegrostok tujraképzodése is baleseti karosoddsok uldn.
Nagyobb C és By, vitamin-adagokkal, pajzsmirigy-hormonok, nukleinsavak, tjab-
ban pedig szervkivonatok alkalmazasaval egyes kutatok biztato eredményeket ér-
tekk el szivet- és szervkarosodasok megelozéseben, illetve elharitasaban.

Tanszékem kisérleti laboratoriumaban kozel két évtized ota tanulméanyozunk
nyeit az akadémiai kiadé gondozasaban rovidesen megjelent kotetben foglaljuk
‘0ssze. E helyen csupan annyit szereinék megemliteni, hogy ez a masodik nagyobb
Iélegzetii munkam — miutan osszefoglalja a maj ujraképzodésével kapesolatos el-
méleti ¢s gyakorlati kérdéseket — sajat gazdag tényanyag alapjan targyalja, mi-
képpen befolyasoljak a regeneracio folyamatat kiilonbiozo, az orvosi gyakorlatban
hasznalt vagy kevésbé ismert anyagok.

Kisérleteink ravilagitanak egyes gyogyszerek (példdul az antibiotikumok, a
‘Cortison, a B, vitamin, illetve a majhidrolizatumok) elénybs vagy nem kivanatos
hatasaira, olyan eseiekben, amikor a gyoégyszerelés elsdsorban a regenerdciéos me-
chanizmusok fokozdsira irdanyul. Adataink arra utalnak, hogy a regenerdciot sza-
mottevoen élénkité anyagok (egyes hidrolizitumok, az oxigén vagy a mikroelemek
koziil a szelénium) foképpen a feheérjeanyageserét serkentik, amit hiven tiikroz a

Kristdlygrafika (Hangyasav). Kabay Béla miivészfotdja

sejiteken beliili ribonukleinsav-tartalom emelkedése, illetve az osztodo sejtalakok
szambeli nivekedése. Vizsgalatainkbol kitiinik tovabba, hogy ugyanaz az anyag,
amely kisebb dozisban eldsegiti a regeneraciot, nagyobb adagokban ellentétes ha-
tast fejt ki az ujraképzédés biomechanizmusara, s6t nem tipusos sejtosztodast is
kivalthat (példaul a szelénium vagy a rontgensugar).

Emlitett osszefoglalo munkam egyik fejezete a novényi eredetii, majat ser-
kentd anyagokkal foglalkozik, ¢s targyi bizonyitékok alapjan ravildgit a benniik
talalhaté batoanyagok ertékes, a gyogyaszatban nem kelléen ismert tulajdonsagaira.
Ugy tiinik, hogy a regenericié serkentésének eszkizei a magassigi repiilés és az
firhajozas felvetette idészerii orvosi kérdések megoldasiban is alkalmazhatok a
kizeljovoben. Ezzel kapcsolatban csak megemlitem azokat a (Seres-Sturm Lajos-
sal kozosen wvégzett) vizsgalatainkat, amelyek a kiilonbozd megterheléseknek ala-
vetett maj reakciojat tisztazzak légritkitott kirnyezetben. Idevdgoan a madaj-rege-
merdcios mechanizmusok intenzitdsa és a vér oxigéntoménysége kizott fennallo
viszonyt is tanulmanyoztuk. E kérdésekrdl beszamoltam az 1966 6szén Romaban
megrendezeit nemzetkozi orvoskongresszuson.
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A szervek ujraképzodésével kapesolatos problémédk elmélyitése és kutatdsanalk
Liszélesiiése tlavlatokat nyit a rosszindulatu szoveti burjdnzas okainak kizelebbi
megismereése terén is. Végeredményben a nem tipusos regeneracio ¢s a korlatlan
rdakos novekedés kizoit alig lehet éles hatart vonni, mert a hirtelen bekidvetkezd,
ma meég ismeretlen tényezok elbidézte féktelen rdakos burjinzast minden bizonnyal
.a normalis sejlosztodas folyamataban interferilo koros behatdasok valtjak ki. Példa-
képpen emlitheté az orvosok altal jiol ismert ama teny, amikor a zsugorodott maj-
ban dllanddoan fenndllé nem lipusos regeneracios hajlam adott esetben rakos bur-
Jjanzassa fajul. Erdekes. hogy a kisérleti koriilmények kozott részleges majkiirtas-
sal eloidézetlt sejtosztoddsok a md] visszamaradt részében mennyiségileg elérik vagy
akar tul is léphetik a rdkos daganatokban mindenkor észlell magas sejtosziodasi
szamot.

A regeneracio terén ma is élénk iitemben folyd kutatdsok széles spektrumiit
£s lehetosegeit igazoljak azok az ujabb torekvesek is. amelyek a funkcionilis ele-
mek kiterebélyesedését gatlo kotoszoveli burjinzdst igychkeznek hdltérbe szoritani.
¥z a helyzet dll fenn majzsugorodas eselén. amikor az ujonnan képzédott maj-
sejtekk funkcionalis egysegekbe valé tomoriilésének mintegy gatat szab a nagy
mennyiségben felszaporodott hézagpotle kotdszivel, vagy a gerincveld sériilései
utdn, amikor a glia-elemek {omiriilése akadalyozza az idegrostok kinidvését, ¢s
visszatérésre kényszeriti oket. Ez az oka annak. hogy gerincvel6-sériiléskor az erd-
ieljes idegrostikinivés ellenére sem szamithatunk funkcionalis ériékii regeneraciora.

A maj esetében fizikai és gyogyszeres eljarasokkal sikeriilt eddig a kotdszo-
veti tultengést bizonyos mértékben hattérbe szoritani s ezzel kedvezien befolya-
solni a majlebenykeék ujraképzidését. E tekintetben jelenleg is folyamatban levé
sajat kisérletes vizsgalatainkra is hivatkozhatom. A miilt év folyamdn nagyszamu
kisérleti dllaton majzsugorodast idéztiink eld, hogy megfigyeljiik, miképpen bon-
takozik ki a koros folyamat olyankor, amikor a zsugorodast kivalté tényezivel
egyidejiileg szulfhidril-gyokoket tartalmazo majvédd gyogyszereket is adagoltunk.
Eddigi kisérleteink biztato eredmeénnyel zarultak, és reménnyel kecsegtetnek a
kérdés jovobeni megoldasat illetoen.

Az agy ¢s gerincveld glia-elemeinek az idegrosiok ujraképziddését hatranyo-
san befolyasolé tilzott hegkeépziodési hajlamat eddig még nem sikeriilt elhdritani,
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és aki ezt a sarkalatos kérdést valaha is megoldja, 6rok idokre beirja nevét a me-
dicina aranykonyveébe.

Amint az elmondottakbol is kitinik, a regeneracio terapias vonatkozasai ma:
is az orvostudomdany kozponti problémai kozé tartoznak. A gyakorlatba madr atiil-
teteit szamos konkrét eredmény mellett e téren sok olyan nyitott kérdéssel allunk
szemben, melyeknek megoldasa a jov6 feladatai kozé lartozik. Az elsébbség min-
denekelott a dolgok elmeleti hatterét vizsgalé laboratoriumi kutatasokat illeti,
amelyek a regeneracios folyamat bensGséges seit-biokémiai meechanizmusait hiva--
tottak tisztazni. Az orvostudomany fcjlett kutatasi eszkiozeinek birtokaban minden
remény megvan, hogy e tekintetben is az ujabb tavlatokat nyité. fordulopontot je-
ient6 kérdések megoldasa felé kizeledjiink.

MAROS TIBOR:

Egy 4j hatdrtudomany: az orvosi szociolégia

A tarsadalmi “ényez6k koérokozé szerepére a tarsadalomegészségtan
hivta fel a figyelmet. Jelentés tényanyaggal bizonyitotta, hogy szdamos
meghbetegedés 1étrejdttében, lefolydsdban a tarsadalmi viszonyokat tik-
roz6, kedvezbtlen munkakériilmények, a telepiilések zsufoltsdga, az elég-
telen taplalkozds jatssza a korokozo szerepét.

A tarsadalomegészségtan eleinte csupdn a természettudomany mod-
szereivel, megeléz6 intézkedésekkel igyekezett felmérni és orvosolni a
helyzetet. A marxista szemléletil tdrsadalomegészségtan érdeme, hogy
az orvosi megel6z6 intézkedéseket alapvetd tarsadalmi valtozasok kove-
telésével kototte egybe. Az emberek alapvetd egészségiigyi egyenlétlen-
sége — domboritotta ki — csak egvik tlinete a tékésrendszer lényegéhez
tartozo kizsakmaénycldsnak. Az igazan hatékony tarsadalomegészségtan
megteremtésének alapfeltétele ezért a tokésrendszer felszdmolasa. A pol-
gari tdrsadalomegészségtan leghaladdbb képvisel6i — jollehet reformista
alapon, a tékésrendszeren belill — felvetették az orvosi megel6zés tarsa-
dalmi intézkedésekkel valo egybekdtésének szilkségességét (munkavéde-
lem, betegbiztositas). De mind a szocialista, mind a polgdri tarsadalom-
egészsdgtan csak a hagyomdnyos termeészettudomanyos, demografiai és
biostatisztikai modszerekkel vizsgalta az egészségligy kérdéseit.

Az utolso évtizedben azonban, kulénsen az angolszdsz orszdgokban
és Nyugat-Németorszagban, orvosok és szocioldogusok egyiittmiikddésebdl
uj hatartudomany, az orvosi szociolégia sziletett, mely az orvostudomany
eredményeit szocioldgiai modszerekkel értékeli. Az orvosi szociolégia
gyors Utemit fejlédésére vonatkozodan elegendé megemliteniink, hogy az
otvenes években az Egyesiilt Allamokban példaul még alig esik szé ha-
sonlé kutatasokrsl, ma pedig az American Sociclogycal Association ke-
retében e targykorrel kiilon szakosztaly foglalkozik. Az ui hatartudo-
many kérdéseir6l szamos monografia, tanulmanykotet jelent meg. E mun-
kak szemléletlikben kétségtelenill magukon viselik a polgari tarsadalom-
tudomany ellentmondasamak belyeget tcnyanyaguk azonban igen figye-
lemre mélts.
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