
2. Minden, vízjárványra gyanús esetben haladéktalanul értesíteni kell a 
Honvéd KÖJÁL-t, ill. gondoskodni a  szabályszerűen levett vízm inta laborató­
rium i vizsgálatáról.

3. Adott esetben a  vízellátás szanálását, az egészségügyi szolgálat a leg­
szigorúbban ellenőrizze.

Összefoglalás: A szerző egy vízvezeték által terjesztett já rv án y t ismertet. 
A vízellátó rendszer szennyeződése, ill. fertőződése legnagyobb valószínűséggel 
a csatornahálózatba közvetlenül bekötött víztároló-túlfolyón keresztül követ­
kezhetett be, m ivel az adott csatornaszakaszon dugulás m iatt a szennyvíz vissza­
duzzadt. Azonban a fú r t ku tak  helytelenül kiképzett aknája, egy használaton 
k ívüli második víztároló is potenciális veszélyt jelentett.
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Dr. Cy. Biró, Major d. Med. D.( Kandidat d. Med. Wissenschaften:

TECHNISCHE URSACHEN EINER WASSEREPIDEMIE

Es wird über eine Epidemie verhandelt, die bei einer Militäreinheit durch die 
Wasserleitung verbreitet war. Die Wasserzuleitung wurde höchstwahrscheinlich 
dadurch beschmutzt, bzw. infiziert, dass das Überflussrohr des Wasserreservoirs 
unmittelbar ins Kanalnetz gemündet, ferner im entsprechenden Kanalabschnitt 
Verstopfung eingetroffen hatte und demzufolge das Schmutzwasser zurückgeflossen 
war. Als weitere potentielle Gefahr gelten auch die schlecht ausgebildeten Bohr­
brunnenschächte sowie ein anderes, zu jener Zeit ausser Betrieb gesetztes Wasser­
reservoir.

F ő v á ro s i  K ö z e g é s z s é g ü g y i  — J á r v á n y ü g y i  Á llo m á s  k ö z le m é n y e , B u d a p e s t

A gombamérgezésekről

Irta : Makara György dr.

Hazánkban a gombamérgezések régóta és rendszeresen előfordulnak. 
Gombagazdag években sokkal több a mérgezés, m int száraz időkben. 1953-ban 
országosan sok volt a gomba és összegyűjtöttük a mérgezésekre vonatkozó 
adatokat. Abban ;az évben kb. 3000 gombaimérgezés fordult elő, közülük 
300-an haltak meg. A következő 1954-es évben elemeztük a fővárosban elő­
fordult gombamérgezéseket, 304 gombamérgezésből 261 került kórházba. 1954- 
ben jelen t meg az egészségügyi m iniszter 8200—7/1954. számú utasítása, mely 
a gom baforgalm at szabályozta, és kötelezővé te tte  gombamérgezések bejelen-
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íését is. Bár még most sem kerül minden eset bejelentésre, ez mégis tájékoz­
ta tást ad a mérgezések további alakulásáról. A legutóbbi 2 évben a  be­
jelen te tt gombamérgezések és halálesetek a következőképpen alakultak:

1957. bej. g. mérg.: 188 meghalt: 11
1958. bej. g. mérg.: 116 meghalt: 2
1959. bej. g. mérg.: 142 meghalt: 12
1960. bej. g. mérg.: 266 meghalt: 13
1961. bej. g. mérg.: 120 m eghalt: 1
1962. bej. g. mérg.: 346 m eghalt: 6
1963. bej. g. mérg.: 493 meghalt: 13
A legtöbb gombamérgezés az országban a hegyes, erdős vidéken fordul elő, 

így  Budapest környékén, a gödöllői erdővidéken, Tatabánya környékén, a M át­
rában, Bükkben, Zalában és a Pécs környéki erdővidéken, de előfordulnak 
gombamérgezési esetek, ha kisebb számban is, az Alföldön. Kora tavasztól a 
fagyokig szedik a gombát és a gombamérgezések száma rendesen 2 csúcsérté­
ket m utat, egy nyárit és egy őszit. Közben a nyári szárazság idején kevesebb 
mérgezés fordul elő. A gyilkos galóca term ésideje szerint a legtöbb haláleset 
július—szeptember hónapra esik.

Milyen mérges gombák fordulnak elő?

A legveszedelmesebb mérges gomba a gyilkos galóca és annak fehér vál­
tozata. Ebben a gombában fehérje term észetű m éreganyagok vannak — gyűrűs 
polipeptidek — melyek hosszú lappangási idő után  jelentkező életveszélye:; 
mérgezést váltanak ki. A m éreganyag sütve, főzve, szárítva is m egtartja tu ­
lajdonságait, és ez a bíztató kinézésű gomba okozza nálunk  a halálos gomba­
mérgezések több m int 90%-át. Egy gombában m integy 4 személy halálos mé­
regadag mennyisége van, és a gyilkos galóca mérgezések 80—90%-a halállal 
végződik gyógykezelés nélkül. Hasonló méreganyagok vannak még a kucsma 
gombához hasonló, inkább ősszel és tavasszal term ő redős papsapkagam bában, 
mely nálunk inkább csak az északnyugati határvidéken fordul elő, valam int az 
aránylag kisterm etű vörhenyes őzlábgombában.

A mérges gombák másik csoportjában az idegrendszerre ható jólism ert 
méreganyag, a muszkarin  (oxycholin) a hatóanyag. Legtöbb van belőle a tégla­
vörös spsulykában, a kerti susulykában és a parlagi tölcsérgombában. Ez a  há­
rom gomba súlyos mérgezést okoz, 1—2% halálozással. Az apró term etű gom­
bákat többnyire réten, erdőszélen term ő szegfűgombának szedik közé. A musz­
karin halálos adagja em berre kb. fél g, és az em lített három  gombában átlag 
félszázalék a muszkarin, teh á t kb. 10 dg ilyen mérgesgomba tartalm azza a  ha­
lálos adagot. Számos enyhébben mérgező gombában fordul elő még muszkarin, 
de kisebb mennyiségben, úgy, hogy az ilyen mérgezések nem  életveszélyesek. 
Gyakori ilyen gomba a rókagombával összetéveszthető világító tölcsérgomba, 
a két mérges vargánya: a fa rkas tinóru, és a sátán tinóm , továbbá a fehér tö l­
csérgomba.

A mérges gombák harm adik csoportja ugyancsak az idegrendszerre ható 
m éreganyagot tartalmazza, m elynek (hatása atropinszerű, de egyúttal ön tudat- 
zavart is okoz. A muszkaridinnak  nevezett méregből legtöbb van a párduc ga­
lócában és légyölő galócában.

A mérges gombák negyedik csoportjában csupán a gyomor-, bélhuzamra 
ható változatos összetételű méreganyagok vannak. Az ilyen mérgezések közül
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legsúlyosabb a nagydöggomba mérgezés, enyhébben mérgező, de gyakori a 
csípős galambgombák és a csípős tejelő gombák által okozott mérgezés.

Végül m eg kell említeni, hogy vannak olyan gombák, apielyek sütve, főzve 
fogyaszthatok, de nyersen mérgezők. Közülük legfontosabbak a gyűrűs tölcsér­
gomba, m elyet a nép tőkegom ba néven ismer, és a m egtörve kékülő változé­
kony tdnóru.

A több száz ehető gomba m ellett tehát nálunk közel 50 m érges-gomba-faj 
fordul elő, am i ehető gom bával összetéveszthető. Közülük legveszedelmesebb 
a  gyilkos galóca; súlyos, esetleg életveszélyes m érgezést okozhat további 8 
gomba-faj, és enyhébb, de k ifejezett gombamérgezést okoz m ég egy tucat olyan 
gomba, mely azonban nem  életveszélyes.

A mérges gombák álta l okozott gombamérgezések m ellett nem  ritka az 
ehető gombákból készülő étel helytelen tárolása m iatt keletkező ételmérgezés. 
A gomba nagy nedvességtartalm a és aránylag magas fehérjetartalm a m iatt ki­
tűnő baktérium  táptalaj és a langyosan tá ro lt gombás ételben a m ikrobák köny- 
nyen elszaporodnak. Szabályként tekinthető, hogy gombás ételt csak frissen, el­
készítés u tán  2 órán belül fogyasszunk, és csak a kifogástalan, hibátlan gombá­
k a t használjuk fel étel készítésére. A gombás étel által okozott ételmérge­
zések száma az utóbbi években átlag a gombamérgezések 10%-át te tte  ki.

A gombamérgezések tünetei:

M iután a mérges gom bákban 4 típusba sorolható különféle hatóanyagok 
vannak, a gombamérgezések is elég jellegzetesen ezen 4 típus valam elyikében 
jelentkeznek.

1. A gyilkos galóca jellegű „phalloid” típusú mérgezés általában a gomba­
fogyasztás u tán  kb. 10 óra m úlva jelentkezik, csillapíthatatlan hányással, has­
menéssel. A lappangási idő azonban lehet 6—36 óra. A mérgezés első szakaszá­
ban a nagy folyadék- és sóveszteség következtében a beteg exikálódik, arca 
megnyúlik, szeme karikás, halálfélelm e van, de öntudata tiszta. Az esetek felé­
ben a halál ezen szakaszban következik be. Az esetek m ásik részében átm eneti 
javulás u tán  a m ájsejtek pusztulásának tünetcsoportja jelentkezik sárgasággal 
és ugyanakkor szív, vese és m ás belső szervi tünetekkel. Ez a mérgezési szakasz 
is életveszélyes, de ha nem végződik halálosan, elég hosszú a lábadozás.

Gyilkos galóca mérgezésben a hánytatásnak, hashajtásnak értelm e nincs, 
hiszen a gyom orban m ár 10— 12 óra m úlva nincs ételm aradék, és a m érgezett­
nek úgyis az a  fő baja, hogy csillapíthatatlanul hány. Az exikózis ellen csak 
parentálisan lehet folyadékot és elektroliteket adni. Ugyanakkor meg kell kez­
deni a m ájvédelm et (methionin, cholin, dextrose stb.) m indezt csak jól felsze­
re lt kórházban lehet nyújtani, és ezért a gyilkos galóca mérgezés esetén a leg­
fontosabb és életm entő teendő a mérgezett haladék nélküli kórházba szállítása.

2. A  m uszkarin-típusú mérgezés, például a  susulykamérgezés jellegzetes 
tünetei igen gyorsan kifejlődnek, többnyire m ár fél óra múlva. A mérgezett 
arca kipirul, pupillája beszűkül, izzad, nyálazik, hányás, hasm enés jelentkezik. 
Amilyen gyorsan és ijesztően jelentkezik a mérgezés, olyan nyom talanul el is 
múlik, ha nem  súlyos, de m eg is szüntethetők a tünetek atropinnal, mely a 
m uszkarinnak pontos antagonistája.

3. A  mAiszkaridin vagy párduc galóca jellegű mérgezés közismert, a részeg­
séghez hasonló állapotot idéz elő. Erre a mérgezésre m ondják, hogy a beteg 
„bolondgombát evett”. Az arc sápadt, a bőr és torok száraz, a pupilla tág, ér­
zékcsalódások jelentkeznek. Hányás, hasmenés többnyire hiányzik. A mérgezett 
delirál, öntudata zavaros, m ajd később mély álomba m erül. Légyölő galóca
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mérgezésben a delirium az alkoholmámorhoz hasonlóan kellemes lehet. Első­
segélyként hánytatunk, m ajd  hashajtó t és orvosi szienet adunk. A m érgezettet 
őrizni kell, hogy magában vagy másban k á r t ne tegyen.

4. A csupán gyomor- béltünetes gombamérgezések esetén hiányoznak a 
jellegzetes idegtünetek és aránylag rövid, 1—2 óra a lappangási idő. Többnyire 
gyomor-, bélgörcsök, hányás és hasmenés jellemzi a képet. A sok enyhébben 
mérgező gomba okozta mérgezés azonban elég változatos lehet. Az elsősegély a 
szokásos, a therápia a tünetekhez igazodó.

A gombamérgezéseket az ételmérgezésekhez hasonlóan be kell jelenteni 
és a gombamaradékot vizsgálatra kell beküldeni. Lehetőleg igyekezni kell m eg­
állapítani, m ilyen mérges gomba okozta a  mérgezést, m ert a therápia is ehhez 
igazodik. Már a tünetekből is nagy valószínűséggel következtethetünk a m ér­
gezés típusára, de többnyire találunk olyan gom bamaradékot, melyből a fo­
gyasztott gomba faja megállapítható.

A gombamérgezések okai

Még 10—15 évvel ezelőtt is a gombamérgezéseknek több m int fele szárm a­
zott ellenőrzés nélkül a piacon árusított gom báktól vagy házalók által á rusíto tt 
gombáktól. Az 1954-es Eü. M. utasítás óta a kereskedelemben gomba csak szak­
szerű ellenőrzés után kerülhet árusításra, és ilymódon megbízható. Ma m ár 
m indenütt a piacokon vizsgázott gombaszakértők ellenőrzik az árusításra ke­
rülő gombatételeket, és a napi ellenőrzőjegy tanúsítja, hogy melyik az árusí­
tásra  engedélyezett ehető gomba-faj. A kereskedelembe kerülő gombák ellen­
őrzése még szigorúbb, az Erdei Termék Vállalat gyűjtőhelyein és elosztóiban 
gombaszakértők vizsgálnak át minden tételt, a házaló és zúgárusítás is csök­
kent, de egyes vidékeken még most is van  jelentősége.

Az utóbbi években előforduló gombamérgezéseket csaknem kizárólag sa- 
játszedésű gomba okozta. Ebben term észetesen benne van az ajándékba adott 
gomba vagy egyéb szakértői ellenőrzés nélkül fogyasztott gomba is. A m érge­
zések fő oka a tudatlanság és könnyelműség és egyes vidékeken igen nagy je­
lentősége van a babonáknak.

Különösen veszélyeztetettek a kirándulók, akik sokszor gombaszedési 
szándék nélkül járják  az erdőt, mezőt, felszedik a ta lá lt gom bát és pontos meg­
határozás nélkül könnyelműen elfogyasztják. Veszélyeztetettek azok a szemé­
lyek is, akik rendelkeznek ugyan némi gom baism erettel, de más vidékre ke­
rülnek el. Alföldről bányavidékre kerülő dolgozók szám ára ism eretlen a gyil­
kos galóca, a helyi gombákhoz szokott em berek a más vidéken előforduló m ér­
ges gom bákat könnyen összetévesztik ehető gombával.

A sajátszedésű gomba mérgezési veszedelmeinek csökkentésére nincs is 
más út, m int a felvilágosítás. Mind az Egészségügyi Minisztérium, m ind a 
KÖJÁL-ok aránylag sokat te ttek  az egészségügyi felvilágosítás terén, röplapok 
tízezrei kerültek kiosztásra, felvilágosító előadások és közlemények szélesítet­
ték az ismereteket, a fővárosban két gomba-szaktanácsadó kirendeltség díj­
talanul megvizsgálja a kirándulók által bem utatott gom batételeket. Jellemző 
ennek fontosságára az az adat, hogy 1963-ban a fővárosban a szombat—vasár­
napi 85 tanácsadáson közel tízezer személy kapott felvilágosítást és több m int 
négyezer átvizsgált gombás kosárból több m int ezer esetben került elő mérges 
gomba.

A gombamérgezések elleni küzdelem terén azonban még sok a tennivaló. 
A mérges gombák veszélyeit nyom atékosan kell hangsúlyozni és m indenki te­
kintse szabálynak, hogy csak szakértő á lta l ellenőrzött gom bát szabad fogyasz­
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tani. Ne nyúljon gombához az, aki nem ism eri a gyilkos galócát. A gom ba­
szedők pedig necsak az ehető gom bát ism erjék meg, hanem  feltétlenül ism er­
niük kell a gyűjten i szándékozott gombával összetéveszthető mérgező gomba­
fajokat is, olymódon, hogy a biztos m egkülönböztető jeleket felismerjék. A fe­
lületes gom baism eret, mely a színt és alakot veszi figyelembe, könnyen m eg­
tévesztő. A szakszerű gom baism eretet azonban meg lehet tanulni, el lehet sa­
játítani.

A felvilágosítással elérhető eredm ény azonban aránylag lassan hozza m eg 
gyümölcsét. Az esetleg előforduló gombamérgezések esetén az életveszély elhá­
rítására és az ártalom  csökkentésére igen sokat jelen t a gombamérgezések je l­
legének, veszélyének és kezelésének ismerete. Kezelés nélkül a gyilkos galóca 
mérgezés 90% -ban halálos, szakszerű kezeléssel a halálozás 10% -ra csökkent­
hető.
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