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besugárzott állatokon

II. K ü lönböző  cu k ro k  szerep e  a su g á rb e teg ség  g y ó g y ítá sá b an  

Irta : Tanka Dezső dr., Vincze A ndrás és B inder Gyula

A cukrok a szervezet detoxikáló fo lyam ataiban elfoglalt jelentős szerepe 
m ár régóta ism eretes (Schm iedeberg, Mayer, (1) S u n d v ik  (2)). A hatás m echa­
nizm usára felá llíto tt hipotézisek igen hasonlóak. Schm iedeberg  és M ayer (1) 
a detoxikáció m enetét úgy képzelte el, hogy a cukrokból a szervezetben rög­
tön uronsav keletkezik, a detoxikálandó anyag ehhez kapcsolódik (pl. kám for, 
fenol stb.) és a vesén keresztül k iü rü l a szervezetből. S undvik , (2) Fischer és 
Piloty  (3) elképzelése az előzőtől csak abban különbözik, hogy a cukrok glyco- 
sidákon keresztül alakulnak át uronsavakká. Az á ta laku lást a glycuronidase 
katalizálja.

A cukroknak a m áj m egbetegedéseiben ta lá lt jó hatása közismert. A h a­
tásm echanizm ust részben a fentiekhez hasonlóképpen képzeljük el.

Vincze és Binder  (4) a cukrok sugárzásra bekövetkező változásait vizs­
gálva azt ta lálták , hogy a cukrok vizes oldatban sugárzás hatására  a megfelelő 
uronsavvá alakulnak  át. Hasonló eredm ényekkel találkozunk Phillips (5) köz­
lem ényében is.

Ez az észlelés igen jelentősnek látszott, hiszen a szervezeten belül a m áj­
ban lejátszódó detoxicatív  folyam atok egy része, m int m ár fent em lítettük, a 
cukrok részben hasonló átalakulása ú tján  megy végbe.

A cukoroldatok sugárvédelem ben betö ltö tt hatásm echanizm usáról egy­
előre csak hypothesiseket á llítha tunk  fel:

1. Folyadékpótlás.
2. Elősegítik a szervezet detoxikáló folyam atait.
3. G átolják a sugárreakció m egindíto tta proteolizist.
4. A denaturáló  hatás ellen védik a fehérjéket.
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B árm elyiket is nézzük, meg kell állapítani, hogy valószínűen a védés 
m echanizm usa nem egyoldalú, hanem  kom plex folyam at.

A különböző cukrok sugárreakciókat befolyásoló hatásával m ár régen fog­
lalkoztáik. Ugyancsak régóta ism eretes, hogy a röntgen k á te r t cukor adásával 
befolyásolni lehet, szénhydratok vagy azok anyagcsere p roduktum ai az élő 
szövetek sugárérzékenységét m egváltoztatják. (6, 7) H olzknecht (8, 9) szerint 
az i. V. adott szőlőcukor hatására  a rákos szövet úgy viselkedik therap iás be­
sugárzáskor, m in tha sarcom ás szövet lenne.

Az utóbbi időben Loiseléur és m unkatársa i (10— 14) foglalkoztak a gly- 
cose sugárvédő hatásával, azt ta lálták , hogy a fen t ism ertetett, tum orszövetre 
gyakorolt hatással ellentétben a glycose-injekció védőhatást gyakorolt az 
egésztest besugárzott állatokra. Loiseleur v izsgálataival egyértelm ű K ahn  (15) 
k ísérlete is, m ely szerint nagy adagokban alkalm azott szőlőcukor növelte az 
állatok túlélését egésztest besugárzás esetében. Krönig  és Sigm und  (16) sac­
charose etetésével ért el jó eredm ényt.

Ezekkel a vizsgálatokkal ellentétben Bacq és Hervé, (17) valam int Duplán  
és Rosenberg  (18) sem a glycoset, sem a fructoset nem  ta lá lta  jó védőhatású­
nak. Eredm ényeiket Langendorff és m unkatársa i (19) kísérletei m egerősítik.

Loiseleur és m unkatársai, (13) ha a kísérleti állatok vércukorszin tjé t m es­
terségesen megem elték, akkor az állatok bőrének sugárreakciója csökkent, ha 
a vércukorszintet insulinnal csökkentették, a sugárreakció m értéke nőtt.

Louran  és Lartigue  (20) a vércukorszin t viselkedését vizsgálták besugár­
zott állatokon. K ísérleteik  szerint besugárzott állatok vércukorszint je sugár­
zás u tán  em elkedik, a legm agasabb sz in te t a 19-ik napon ta lálták . Ha az ál­
la toknak  napi 15 g cukrot adtak, akkor az em elkedés a sugárzás u tán  m ár a 
m ásodik nap kezdődött és a m axim um a a 13-ik napon volt.

Hollaender, S tapleton  és M artin  (21) E. coli törzs sugárérzékenységét csök­
kenteni tudta, ha a bacterium okat szőlőcukor ta rta lm ú  húslevesben tenyész­
tette. A sugárérzékenység csökkenése még akkor is fennállott, ha fölös oxi­
génben sugározta be a bacterium  tenyészeteket.

Nemcsak a szőlőcukrot, hanem  a levuloset (fructose) is vizsgálták a su­
gárkárosodás gyógyításában.

A m ájparenchym a m egbetegedéseinél Schneiderbauer (22) a levuloset jó 
hatásúnak  ta lálta. Takata  (23) ú jabb  vizsgálatai szerint a fructose sokkal jobb 
hatású, m in t a dextrose m ájm egbetegedések esetén. Számos ada t szól am ellett, 
hogy a m áj károsodásával számolni kell te ljestestet érő ionizáló sugárzás ha­
tására.

Fochem  (24, 25) előzetesen tengerim alacokon, ,m ajd therap iás rön tgen­
besugárzott betegeken próbálta k i a levulose (Levosan) therap iás hatását. A zt 
találta, hogy Levosan adására a rön tgenkateres betegek jól reagáltak, a leukocyta 
szám uk és testsú lyuk  sem csökkent. Irodalm i adatok- szerint sukárkárosodás ese­
tén  nem  csak m ájvédő szerepe van a levulosenak, hanem  a vérképzőrendszer 
regenerációját is elősegíti (W achtier, Hample (26)).

Saját, serum f ehér jéken in v itro  végzett vizsgálataink szerin t a dextrose 
és fructose kedvezően befolyásolta a serum fehérjék  sugárzásra bekövetkező 
elváltozásait. (27)

Az irodalom  áttanulm ányozása teh á t nem  n y ú jto tt tiszta képet arról, hogy 
van-e a különböző cukroknak valam ilyen ionizáló sugárzás elleni védőhatása. 
In v itro  végzett kísérleteink igen pozitív választ adtak, s szükségesnek ta r­
to ttuk  tehát, hogy in vivo is m egvizsgáljuk a dextrose és fructose ha tásá t э 
sugárkárosodás kialakulására.
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Vizsgálati módszerek

K ísérleteinket fehér, egyenlően elosztott hím  és nőstény egereken végeztük. Az 
állatok két különböző törzsből szárm aztak. Á tlag súlyuk 15—20 g volt. A felhasznált 
kísérleti állatok  szám a 300. Az állatokat a szokásos diétán tarto ttuk .

A sugárzást Siemens Stabilivolt m élytherapiás röntgenkészülékkel végeztük. Su­
gárzási adatok: 180 kV, 15 mA, 50 cm focus, 0,5 m m  Cu szűrő, a gép percenkénti 
légdózis teljesítm énye 45 r. Az állatokat 300 r-e l sugároztuk be. ami DL 65—75/30 
napnak felelt meg az I. törzsnél, DL 45—55/30 napnak  pedig a  II. törzsnél. Az állatok 
besugárzása egy á lta lunk  szerkesztett kalodában történt. A kalodában egyszerre 28 
állato t tud tunk  besugározni.

1. ábra

Az egereknél a vizsgálandó oldatokat in tra  peritoneálisan alkalm aztuk. K ísérle­
teinkhez 10 százalékos dextroset és 10 százalékos fructoset használtunk. Ezekből az 
oldatokból 0,40 m l-t ad tunk  1—1 egérnek.

A vizsgálandó cukoroldatokat az egereknek sugárzás után fél órával és ezt kö­
vetően három napig adtuk.

Az állatok elhu llását 30 napig figyeltük, úgy. hogy a sugárzás nap já t vettük első 
napnak. Az állatok 7., 14., 21., 30-ik napra szám ított százalékos elhullását vonal- 
diagram m on ábrázoltuk.

Kísérletek

K ísérleteinket két törzsből vett állatokon , végeztük. Egy-egy kísérleti csoportban 
50—50 egér volt. A 2., 3. ábra egy-egy törzshöz tartozó kísérleti csoportok összege­
zését m utatja.
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M egbeszélés

M int ezt a bevezetőben is ism ertettük , irodalm i v ita  folyik a cukrok su­
gárvédőhatása felett. K ísérleteink szerint m indkét tábornak  igaza van. A m int 
a fenti ábrákból (2., 3. ábra) lá tjuk , két különböző törzsből veit állatcsopor­
tokon vizsgálva a dextrose és fructose védőhatását, azt ta láltuk , hogy míg 
az egyik törzsre nézve a dextrose jó védőhatással b írt, addig a m ásik törzsre 
nem csak hogy hatásta lannak  bizonyult, hanem  még ro n to tta  is a kontro li­
hoz viszonyított elhullást. M indkét k ísérletből azonban egyöntetűen kitűnik, 
hogy a fructose hatástalan , s így k ísérleteinkkel nem  tu d tu k  igazolni Fochem, 
(24, 25) vizsgálatait. Míg in vivo teh á t jelentős különbség van a fructose és 
dextrose között, a különbséget in vitro  k ísérleteinkkel nem tu d tu k  ilyen szem­
betűnően igazolni. (27)

Louran  és Lartique  (20) kísérletei szerint besugárzott állatok vércukor- 
szintje em elkedik. Ha összevetjük ezt az eredm ényt a sa ját k ísérleti eredm é­
nyeinkkel, akkor feltételezhetjük, hogy a sugárzás u tán i vércukorszint em el­
kedés a szervezetnek valószínűleg sa já t védekezési módja, s ezt elősegítjük 
dextrose adásával, azonban ezt a ha tást nem  m inden egértörzsön figyelhettük  
meg.

Figyelem re m éltó a két egértörzs különböző sugárérzékenysége is. Míg az 
egyik törzsnek ,a 300 r  te ljestest besugárzás DL/65—75/30 napnak  felelt meg, 
addig a m ásik törzsnek ez a dózis csak DL/45—55/30 nap volt. A kisebb sugár­
érzékenység ellenére sem m utatkozott a II. törzsnél a dextrose védőhatásúnak. 
Ennek a jelenségnek a m agyarázatá t nem  tu d ju k  m egadni, legfeljebb csak fel­
tevésekre szorítkozhatunk. Lehetséges, hogy a ké t törzs anyagcserem értéke 
különbözött egymástól. A táplálkozási fak to rt k izárhatjuk , mivel a k ísérleteket 
parallel végeztük, így m ind a két csoportba tartozó állatok egyform a étrenden
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éltek már a kísérlet kezdete előtt két héttel. Felmerülhet azonban az a kér­
dés is, hogy a cukor védőhatását csak bizonyos károsodási fokon fejti ki, hi­
szen kisebb károsodás esetében a hypophysis-mellékvese rendszer is kevésbé 
károsodik, így a cukoradás túlterhelést, anyagcserefokozódást jelenthet.

A cukrok védőhatásmechanizmusáról egyelőre csak elképzeléseink van­
nak. Ennek mechanizmusát elkövetkezendő kísérleteinkben fogjuk vizsgálni.

összefoglalás

Rövid irodalmi áttekintést adtunk a cukornak a máj detoxicatív folyama­
taiban és a sugárkárosodás gyógyításában elfoglalt szerepéről. Megállapítot­
tuk, hogy a dextrosenak egértörzstől függő sugárkárosodást védő hatása van. 
A védőhatásmechanizmusát a vércukorszint megemelésével és a máj védésé­
vel magyarázzuk. A két különböző törzs közti eltérő viselkedés magyarázatá­
nak lehetőségeit tárgyaljuk. Kísérleteinkben nem tudtuk a fructose jó védő­
hatását igazolni.
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Авторами дается краткий литературный обзор о роли сахара в детоксикационных 

процессах печени и в лечении лучевого поражения. Было установлено, что виноградной 
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племен. В экспериментах не удалось подтвердить защитное влияние фруктового сахара.

Dr. D. T anka ,  A . V in cze  u n d  G y. B in der :

T H E R A P E U T I S C H E  V E R S U C H E  A N  M IT  S U B L E T A L E R  R Ö N T G E N D O S IS  
B E S T R A H L T E N  T IE R E N .

II . D IE  R O L L E  D E R  V E R S C H I E D E N E N  Z U C K E R A R T E N  
I N  D E R  H E IL U N G  V O N  S T R A H L E N K R A N K H E IT .
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Verfasser geben eine kurze Übersicht des Schrifttum s über die Rolle der Dextrose 
bei der Heilung entgiftender Leberprozesse und der S trahlenschäden. Sie stellen 
fest, dass die Dextrose eine je nach dem M äusestam m  unterschiedliche Schutzw ir- 
kun’g gegen S trahlungsschäden ausübt. Den M echanismus dieser Schutzw irkung 
erklären Verfasser m it der Erhöhung des B lutzuckerspiegels und m it der Schutz­
funktion der Leber. Auch w erden die M öglichkeiten fü r die E rklärung des U nter­
schiedes im V erhalten der beiden verschiedenen Stäm m e behandelt. Es gelang den 
Verfasser nicht, durch die Versuche die gute Schutzw irkung der Fruktose nach­
zuweisen.

Zusammenfassung:

Az explozív dekompresszió kísérletes vizsgálata

í r t a : Halm Tibor d r. o rvosa lezredes , 
az  o rv o s tu d o m án y o k  k an d id á tu sa .

i
Az em b eri szerveze te t kö rü lv ev ő  tú ln y o m ásn ak  robbanásszerű  csökkenése 

a rep ü lés  je len  n a p ja in a k  és közel jö v ő jén ek  egyik  leg időszerűbb  és m ég  eléggé 
m eg nem  o ldo tt re p ü lé s -é le tta n i p ro b lém ája . Ez k é sz te te tt b e n n ü n k e t is, hogy  
lehető ségeinkhez  m é rte n  m odell- és á lla tk ísé r le te k  elvégzésével a g y a k o rla t­
b an  e lő ttü n k  eddig  ism ere tlen  k é rd ésh ez  közelebb  ju ssu n k . E g y éb k én t m u n ­
k án k n a k  az a d ja  m eg je len tő ségé t, hogy  a k ü lfö ld i szak iro d a lo m b an  ism e rte ­
te t t  á lla tk ísé rle tek h ez  k ép est v iszony lag  a legnagyobb  ro b b an ás i fe lü le te t és 
a legnagyobb  fiz ika i m eg te rh e lé sek e t a lk a lm az tu k .

M ielő tt rá té rn é n k  k ísé rle te in k  rész le tezésére , rö v id en  v ázo lju k  a k é rd é s  
rep ü lé s -é le ttan i je len tő ségé t, e lh ag y v a  egyéb g y ak o rla ti v o n a tk o zá sa it (búvár-, 
kesszo n m u n k a).

Az, em ber 12 000 m éter felett, vagyis kb. 1/6 atm oszféránál kisebb nyomás a la tt 
még tiszta oxigén-légzés esetén sem  képes tartózkodni. Ezért alkalm azzák a repülés- 
technikában a túlnyomásos elvet, am elynek lényege az em bert körülvevő közvetlen 
térnek a légmentes elzárása ún. túlnyom ásos kabin vagy túlnyomásos ruha  segítsé­
gével. Ha a túlnyom ás valam ilyen technikai oknál fogva vagy harci tevékenység 
révén hirtelen megszűnik, úgy ezen folyam at a la tt olyan roham osan változó környe­
zeti nyom ásnak van kitéve a szervezet, am elynek élettani hatásával feltétlenül fog­
lalkoznia kell a kísérletes orvostudom ánynak.

Az explozív dekompresszió — mivel állandó hőm érséklet esetén a térfogat for­
dítottan változik a nyomással — veszélyezteti a szervezet mindazon részeit, ám e­
n ekben  nagyobb mennyiségű gáz vagy levegő van. Ezek a gyomor-bélrendszer, a 
tüdő, az orr-m elléküregek és a középfül. Mivel ép viszonyok között a középfülnek 
és az orrm elléküregeknek szabad közlekedésük van a levegővel, a bennük hirtelen  
táguló levegő nyílásaikon á t távozva, nem fenyegeti ezek épségét. Ha a hangrés ny i­
tott és az egyén a kilégzési fázisban van, a tüdőben kitáguló levegő könnyedén e ltá ­
vozik. Z árt hangrés esetén és belégzési á llapotban súlyosan sérülhet a tüdő állom á- 
nya a növekvő intrapulm onális nyomás folytán. A hirtelenül táguló gyomor-bélgázok 
fájdalm as feszüléseket okozhatnak, melyek néha shockszerű reakciót vá ltha tnak  ki. 
amennyiben nem tudnak  term észetes útjukon távozni. A hasüregben bekövetkező 
hirtelen tágulás a rekeszt erősen felnyomja.

Az explozív dekompressziónak veszélyeit különbözőképpen ítélték meg. Eleinte, 
míg tisztán elm életi elgondolások alapján  foglalkoztak a kérdéssel, úgy gondolták, 

egy hatása a szervezetre végzetes. 'Ezzel szemben m a az általános vélemény, am it 
em eren végzett megfigyelések és állatk ísérletek  is bizonyítanak, hogy az explozív 
dekompresszió' kockázata nem  nagy, m ert még tengerszinti nyom ásról 15 000 m éte­
ren uralkodó alacsony nyom ásra való hirtelen kiegyenlítődés is jól elviselhető, ha 
a kiegyenlítődés után  nyomban 100 százalékos oxigént kap az egyén túlnyom ás alatt.
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