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OSSZEFOGLALAS Az atherosclerosis keletkezését illetéen Geré Sandor az iroda-
lombdl ismert két elméletet allitja szembe egyméssal. A primer hyperlipidaemias in-
filtrdcié koncepcidja szerint az atherosclerosist a vér magas koleszterintartalménak
eérfalba torténd bearamlasa okozza. Ezzel szemben a primer vascularis koncepcié az
érfal alkotéelemeinek, a rostoknak, a mukoidnak és a mukopoliszacharidnak a
strukturalis véltozasat tartja elsédlegesnek, és ezt koveti a vérlipidek intimalis be-
szlrddése. A szerzd e két elméletet experimentélis és klinikai adatok alapjan vizs-
gélja és megéllapitja, hogy az atherosclerosis keletkezésében az érfal elvaltozésa-
nak van nagyobb szerepe.

Kulcsszavak: atherosclerosis, érfal, lipoid infiltracié, vérlipidek, mukopoliszacharid,
koleszterinetetés, heparinclearing

Sandor Gerd, the researcher clinician (1904-1992)
Gacs J, MD, PhD

SUMMARY Sandor Gerd presents two theories concerning the origin of atheroscle-
rosis. The first one is called “primary lipid infiltration concept” which means the pene-
tration of high concentration plasma lipids into the arterial wall without its damage.
The other theory for the origin of atherosclerosis is primary damage of the vascular
wall (namely of fibers, mucopolysaccharid etc.) which is followed by lipid infiltration.
In the literature it is named “primary vascular concept” of atherosclerosis. The author
investigates the two possibilities with experimental and clinical methods and con-
cludes that primary vascular damage is more probable to be the origin of atheroscle-
rosis.

Keywords: atherosclerosis, vascular wall, lipoid infilration, bloodlipids,
mucopolisaccharides, cholesterol feeding, heparin clearing
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eggy6zddésem, hogy az em-
ber életért sajat képességein
tal kivilallé korilmények is
iranyitjak. Orvosi palydm kezdetén, az
I. Belklinikdn tagja lehettem egy min-
den szempontbdl kivald kozosségnek,
majd tandja voltam egy Gj és nagysze-
rd klinika, a III. Sz. Belklinika megala-
kuldsanak és lenduletes induldsdnak.
Tanitomestereim iskoldt teremtd,
nagyszeri egyéniségek: Rusznyik
Istvian, Gomori Pil, Gerd Sdndor és
Graf Ferenc professzorok voltak.
Mindnyijukra héldval és Gszinte tisz-
telettel emlékezem.
Talin nem vagyok részrehajlo és
igazsagtalan, ha kozulik mégis Gerd
Sindor professzort emelem ki, aki

amely — mint tudjuk — mara az orvos-
tudomédny egyik salyponti kérdése
lett. Nyugdijas éveit is alkotémunka-
val és volt tanitvanyainak egyben tar-
tasaval toltotee.

Eletrajz

Dr. GerG Sandor 1904. aprilis 12-én
szlletett Budapesten. Itt végezte ko-
zépiskolai és orvosegyetemi tanulma-
nyait is. A diploma megszerzését ko-
vetden 1928-ban a Szabolcs utcai zsi-
dékorhdz belgyogyaszatan kezdett
dolgozni. A kival6 szakmai és tudoma-
nyos légkdr egy életre meghatdrozta

nagyszerd elméleti és gyakorlati felkésziltséggel avatott
be minket a klinikai tudomanyok, elsdsorban a belgy6gya-
szat rejtelmeibe. Neki kdszonhetd, hogy szdmos févarosi
korhazi osztaly élén és 6t kovetve klinikdjan is tanitvanyai
munkdlkodhattak. Tudoményos el6reldtdsit mi sem bizo-
nyitja jobban, mint a zsiranyagcsere és az atherosclerosis
elméleti és klinikai kutatdsdnak hazai megalapozasa,

mikodésének iranyat. Akkor zsidé orvosként nem szamit-
hatott egyetemi pélyafutdsra. Ismeretei bévitése érdeké-
ben a belgybgydszaton kivil rontgenszakorvosi képesitést
is szerzett a Kozponti Rontgen Intézetben. Karrierjét
1942-45 kozott munkaszolgélat, majd a buchenwaldi kon-
centracios ldgerbeni rabsag szakitotta félbe. Az életét je-
lent§ felszabaduldst kovetden ismét a Szabolcs utcai in-
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tézetben dolgozott, majd 1948-ban a budapesti Pazmany
Péter Tudomanyegyetem II. Sz. Belklinikdjan adjunktus-
ként kezdte meg egyetemi pdlyafutdsit. 1950-52 kozott
Gomori mellett részt vett a III. Sz. Belklinika megszerve-
zésében, amelynek elsd docense lett. A tanszék élére
1961-ben nyert kinevezést. Tudoményos fokozatot szer-
zett, 1956-ban kandiddtus, 1963-ban az orvostudomany
doktora lett. Magas szinvonal( gy6gyité és tudomanyos
munkéjdnak elismeréseképpen a Munka Erdemrend
arany fokozatdval tiintették ki. A nemzetkozi tudoma-
nyos életben val6 részvételét szamos tarsasagi kapcsolata
jelzi: tagja volt a European Atherosclerosis Groupnak, az
American College of Cardiologynak (Washington), a
Royal Society of Medicine-nek, a Societé de I’Athe-
rosclerose Paris-nak. Hazankban nagy érdemeket szer-
zett a Magyar Atherosclerosis Tarsasidg egyik alapitéja-
ként. Elnoke volt az MTA Biolbgiai Téarsasig Geron-
tolégiai Szakosztalyanak. Tarsadalmi életére a nagyfoku
nyitottsag volt jellemzd. Kovdcs Margithoz fliz6d6 meleg
bardtsiga révén nagyra értékelte a hazai iparmivészetet.
Felesége, Kormoczi Zsuzsa hazai és nemzetkdzi tenisz-
bajnoknd a sportélet irant keltette fel érdeklgdését, bar
¢ maga nem sportolt aktivan.

Gyogyito tevékenység

Koézismert, hogy a klinikai harmas feladat (gy6gyitds, tu-
domiényos munka, oktatds) egyenl§ arainyd mdvelése szin-
te sohasem valdsulhat meg, elsGsorban azért, mert a veze-
t§ habitusa és orvosi irdnyultsiga miatt rendszerint az
egyik vagy mésik szempont keriil tdlstlyba. Igy kell tehat
értékelniink Gerd professzor gyogyitd tevékenységét is.
Klinikdjan a betegviziteket széles kord tuddsra alapozott
impressziv és intuitiv hozzaallds jellemezte. Figyelme a
legkisebb részletekre is kiterjedt. A helyes diagnézis érde-
kében nem ismert lehetetlent. Nem tlrte a homailyos,
nem megalapozott feltételezéseket. Orvosaitdl a tiszta, vi-
lagos okfejtést kivinta meg. Kedvenc monddsa volt: ,Ha
egy szilvafa alatt fekszik valami, ami kék és kerek, vajon az
mi lehet?” Hatalmas tapasztalata idénként szamunkra va-
ratlan felismerésekre vezette. Emlékezetes marad egy
id6s, nyugtalan és dezorientilt, dltalunk cerebralis arterio-

sclerosisosnak tartott beteg agyandl tett meghokkentd

megallapitdsa: ti még nem lattatok senilis hyperthyreo-
sist? A sikeres terdpia egyértelmien 6t igazolta.

Tudomanyos kutatomunka

"Tudomanyos kutatémunkdja is a betegagy mell6l indult el.
1953-t6l egyre meggy6zébben hangoztatta és publikalta,
hogy az addig alig méltatott zsiranyagcsere kéros valtoza-
sai fontos szerepet jatszanak az emberi atherosclerosis pa-
togenezisében. Err6l irta meg kandiddtusi és doktori
disszertaciojat. Méltan tartjak 6t a hazai atherosclerosis-
kutatds egyik tuttordjének.

HYPERTONIA ES NEPHROLOGIA

Erdemesnek tartom életmévének részletesebb ismer-
tetését. Gerd Sandor sajat tudomanyos munkassagat ,Az
atherosclerosiskutatds f§ kérdései” cim{ doktori disszer-
tacidjaban foglalja 6ssze (1962). Az ide vonatkozé iroda-
lombél az atherosclerosis keletkezésének két koncepcio-
jat allitja egymadssal szembe. Anyicskov (1913) nytlon ko-
leszterinetetéssel végzett kisérleteiben a vérlipoid érfal-
ban torténd lerakoddsat és a kovetkezményes atheroscle-
rosist tartotta elsédlegesnek. Ezt a nézetet Page (1) kisér-
letei meger@siteni latszottak: az érfal filtermkodési zava-
ra kovetkeztében a til sok vérlipoid az érfal bioldgiai-ana-
témiai valtozasa folytdn az intimdban lerakédik. Az igy ki-
valtott szoveti reakcid plakkok keletkezéséhez vezet. El-
méletiik az atherosclerosis lipoidinfiltraciés koncepcidja-
ként keriilt az irodalomba. Gerd szerint is sok adat sz6l a
vérlipoidok, a koleszterin szerepe mellett: a plakkok ko-
leszterint tartalmaznak és ezt dllaton koleszterinetetéssel
létre lehet hozni, ami az emberi megbetegedéshez hason-
16 elvaltozdst okoz. Azokban a kérképekben, amelyekben
hypercholesterinaemia van, gyakori a korai és silyos athe-
rosclerosis. Haborts korilmények, a koncentriciés tdbor
vagy a fogolytdbor elégtelen tdpldlkozasi viszonyai kozott
alacsony a vér koleszterinszintje és ritkdbb a coronaria- és
agyi sclerosis. Klinikai megfigyelés: az infarktusos betegek
65%-aban taldltak hypercholesterinacmidt (2).

Ger6 a primer lipoidinfiltracié elméletével szemben két
adatra hivatkozik. Enos és munkatdrsai (3) leirtak, hogy a
koreai haboraban elesett, dtlagosan 22 éves amerikai kato-
ndk 77%-aban a boncoldskor tobbé-kevésbé silyos coro-
nariasclerosist taldltak, holott nem valészind, hogy a fiata-
lok tartés hyperlipidaemidban szenvedtek volna. Haranghy
(4) viszont 100 év koriili emberek ereiben csupdan minimalis
atherosclerosis jeleit taldlta. Gerd hozzaf(izi: mindennapos
tapasztalat, hogy az infarktusos betegek zome nem a se-
niumkortak, hanem az 50-55 év koriiliek és a még fiata-
labbak koziil keriilnek ki. Figyelemre mélt6 az is, hogy az
atherosclerosis bizonyos predilekcids érteriileteken alakul
ki: a koszordserekben, az agyi és az als6 végtagi artéridkban,
mig az a. pulmonalisban, az a. mammaria interndban, az a.
axillarisban és az egész vénds rendszerben alig vagy egy-
altalan nem taldlhaté. Fontos az a megllapitas is, hogy az
atherosclerosis jellegzetesen emberi megbetegedés, az
allatokon spontdn vagy kisérletesen elgidézett elvaltozasok
nem sztenotizald jellegliek. A felsorolt megfigyeléseket
Gerd a primer lipoidinfiltraciés koncepcid kritikdjanak te-
kinti. Elismeri ugyanakkor, hogy az elmélet évtizedeken at
uralkod6 nézet volt, amit az atherosclerosis koleszterinete-
téses modellje, a lipidek és lipoproteinek biokémidjanak
nagyszer(d haladédsa, valamint a heparinclearing jelenség fel-
fedezése megerdsiteni latszottak.

Ily médon csaknem feledésbe mertiltek Virchow (1856)
és Anyicskov (1914) megallapitdsai: az atherosclerosis ke-
letkezésében elsddleges az érfal elviltozdsa: zsiros inhi-
bici6 és metamorf6zis, az aorta kotdszovetében a rugalmas
rostok kotdallomdnyinak duzzaddsa, amelyben a kolesz-
terin és a mészsok kicsapédnak. Bald egyenesen a rugal-
mas rostok pusztuldsardl beszél (5). Ger szerint is szoros-
nak ldtszik a kapcsolat a vérlipoid-konstellacié és az athe-
rosclerosis eléforduldsa kézott, ami prediszpondlé ténye-
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z6ként szerepel. Klinikai megfigyelés, hogy a lipoidszint
alapjan nem lehet az atherosclerosis fokdra kovetkeztetni:
ugyanolyan lipidkép taldlhat6 a betegek és az tgynevezett
egészséges kontrollok nagy szamédban. Experimentalis hy-
perlipidaemidk egész sora ismeretes, amelyekben intima-
lis lipidlerakddds nem jon létre. Az atherosclerosis kialaku-
lasdban tehdt a lipoidoktdl fuggetlen tényezdk is sze-
repelnek. Mindezek megerdsitik a Virchow—Aschoff-féle
megfigyeléseket, amelyek mint az atherosclerosis primer
vascularis koncepcidja szerepelnek az irodalomban.

A primer vascularis koncepciot nagyban aldtdmasztottak
az érfal hisztokémiai vizsgilatai, a kotdszovet mukopoli-
szacharid (MPS) anyagdnak megismerése: a lipoidlerako-
dast az intima oedemds megvastagoddsa és a mukoid anya-
gok felhalmozddasa elézi meg. Gerd hangsulyozza, hogy az
érfalban az anyagcsere-folyamatok nagy viltozatossaga zaj-
lik: ,,Az érfal 6nallé anyagcserével rendelkezd szerv.” En-
nek kisikldsa, a diszmetabolizmus lenne az atherosclerosis
keletkezésének a kulcsa. A koleszterin tehdt nem sine qua
nonja az atherosclerosis létrejpttének. Ep érfalban nincsen
lipoidlerakddas. Ehhez az érfal fehérjetermészetd kompo-
nenseinek, a kollagénnek, elasztinnak (6) vagy mukoidnak
(7, 8) az elsédleges viltozasa sziikségesek.

Az érfal lipoidtdrolasinak mechanizmuséra a kovetkezd
kisérleti eredmények mutatnak: a széveti MPS megvilto-
zasa MPS-lipoprotein komplexet képez; az MPS-ek ga-
toljak az érfal lipolitikus aktivitdsat (9). Mindkét megfi-
gyelés magyarazhatja a plakk-képzddést. Ugyanakkor a li-
poproteiddel mint antigénnel keresztimmunitdst végez-
tek, amivel gatolni Iehetett a koleszterinetetéses athero-
sclerosis kifejlddését tobb szaz szazalékos vérkoleszterin-
szint ellenében (70, 11). Az MPS-struktdara véltozasat kii-
lonféle artalmak (hypoxia, vazopresszor, immunbiolégiai,
toxikus, humordlis, stresszbehatdsok) egyarant el§idézhe-
tik, és megteremthetik a lipoidanyagok lerakdddsinak
eléfeltéreleit.

Gerd itt ismételten utal az alapproblémdra: silyos érel-
valtozas normalis vérlipoidszint mellett, illetve magas,
koros plazmalipidek €p intimdval €s medidval. Ez a dilem-
ma végigkiséri az egész atherosclerosiskutatdst. Ugy tl-
nik, a két elmélet (filtracids, illetve vascularis) egy ponton
kozos nevezére hozhat6: a hyperlipidaemia kolloidalis ko-
leszterinfilmet képez az érfalon, az igy kivaltott hypoxia
az MPS strukturalis dtalakuldsat okozza és utat nyit a ko-
leszterin tarolasanak az érfalban (72).

Ger§ eléremutat6, klinikusra vallé gondolata, hogy bar a
koleszterinszint csokkentése dnmagdban nem jelentheti
az atherosclerosis problémdjanak egyediilli megoldasat,
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mégis indokoltnak ldtja hypercholesterinaemia eseteiben
a megfeleld ,koleszterincsokkent§” eljarisok (diéta,
gybgyszerek) bevezetését.

Nem keriilhetd meg a lipoidhaztartds kérdésében a he-
parinclearing jelenségének magyardzata sem, amely a li-
poidanyagcsere-folyamat természetére mutat rd. A savo
feltisztuldsdt intravéndsan adott heparin utdn a triglice-
ridészterek hidrolizise hozza Iétre. Ezt a folyamatot vissza
lehet ugyan forditani protaminszulfittal (a sav6 ismét za-
varossa valik), de a szérumclearing eldtti és a returbifika-
ci6 utdni lipoproteid Osszetétele nem azonos (13-15).
Nyitott kérdés tehat, hogy a heparin klinikai, rendszeres
alkalmazdsa megoldja-e a hypercholesterinaemia problé-
majat. A heparinhatds ,hibds” mikodése a metabolikus
blokad: atherogen, nagy molekuldja lipoproteidfrakciok
tart6s felszaporodésa (16).

Az atherosclerosiskutatds folytatdsat illetéen meggy6z6-
désem, hogy Gerd Sandor kozel 50 évvel ezeldtt kifejtett
gondolatai munkatarsaiban és kévetdiben tovabb éltek. Az
ezen a terlleten folytatott kutatdsokban kiemelkedd
eredményeket értek el Gerd professzor volt klinikdjan, a
Semmelweis Orvosegyetem II1. Sz. Belklinikdjan. Ot ko-
vetd munkatdrsai: Romics Ldszl6, Karadi Istvian és Jakab
Lajos egyetemi tanarok.

Koszonetnyilvinitis

Az életrajz néhany adatdt dr. Alexander Emed (Haifa,
Izrael) dolgozatdbdl [LAM 2006;16(11):991.] vettem At,
amit haldsan koszonok.

Kiegészitd megjegyzés

A tisztanlatas — és a torténeti hliség — kedvéért szeretném
az olvasot tdjékoztatni, hogy a III. Sz. Belklinikat a Paz-
many Péter Tudomanyegyetem I. Sz. Belklinikdja kebelé-
ben Gomori Pil szervezte €s alapitotta 1950-51-ben Gerd
Sandor és Urai Ldszl6 kézremtkodésével. Ezt a sajitos
helyzetet a III. Sz. Belklinika G helyének (Fiumei ati
Baleseti Sebészet) kijelolése (1951. oktéber) oldotta fel.
Gomori a ra jellemzd nagyszer(d szervezG munkaval rovid
id6 alatt kivdlé intézményt alakitott ki, ahol Gerd
docensként volt a segitségére. Gomorinek 1959-ben a
Szentkirélyi utcai II. Sz. Belklinikdra tortént kinevezése
utan a klinika vezetését Gerd Sdndor vette 4t, ahol 1961-
t6l nyugdijazdsdig tanszékvezet§ egyetemi tandrként
dolgozott.
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