Zajdacz Magdolna

Bonaparte Napdleon szerepe a trachoma
elterjedésében

Az Ebers-papiruszban van egy rész, amelyik szembetegségekkel foglalkozik.
Gyulladasokat. a comea fehér hegét, kancsalsdgot, koros konnyfolydst, jégarpit.
farkasvaksagot meg tudtak kiilonboztetni. Valészintileg a z6ld hdlyogot és a sziir-
ke halyogot is. Mindenekeldtt azonban ismertek egy igen retiegett betegséget,
amit szemcsés vagy csomos betegségnek neveztek.

A név taldlo. az &ltalunk ma trachomanak nevezett betegség 0 tiinete vald-
ban a conjunctiva csomos elvaltozasa. A kés6bbi évszazadokban ez a specialis
kotGhartya-gyulladds az egyiptomi szembetegség nevet érdemelte ki.

A jol konzervilt mumiaszovetek egyik legjelentdsebb kutatdja Marc-
Armand Ruffer (1859-1917) volt. 1917 tavaszan Egviptombdl hazafelé igyekezve
hajéja elsiillyedt. A kutatasi eredményeket 1921-ben adidk ki Chicagdban. Ezek
szerint szamos ma ismert betegséget tudtak a mimidkon kimutatni, taldn egvetlen
jelentds kivétel a syphilis. A muimidkon felielt betegségek sordban benne van a
trachoma is.

Az egyiptomiak szemgyulladas ellen szamos szert hasznaltak, pl. fiat szilt
anya tejét. Mindenekelott meg kelt azonban emliteni a jellegzetes egyipiomi
szemfestést. Ez kezdetben a szemgyulladasokat, elsGsorban a trachomat megel$z6
és gyogyitd tevékenyseég volt. Legeldszor gyermekek szemeit festetiék, majd a
ndkét ¢s férfiaket is. Ma mar ez a jellegzetes szemsmink eltéveszthetetleniil ossze-
fonddik az okori Egyiptommal. Mdr a piramisépitések kordbél, K.e. 2500 kériilrl
a sminktartok egész sordt talaltak a régészek.

Ismerték a szén, korom €s 6lom tartabmi (galenit), libazsirral kevert fekete
sminket. A zold smink rézrozsddt (bazikus rézacetatot), malachitot, timsét, agya-
got tartalmazott.

Természetesen a trachoma mas keleti orszagokban is tomegesen fordult eld
és fordul eld, mi azonban most Egyiptomra koncentrilunk. A témdnk szem-
pontjabél pedig Napdleon Bonaparte a fontos személyiség.

Napdleon legeidszor. mint fiatal tdbornok Toulon ostromanal tiint ki. 1793.
oktdber 5-én a parizsi rojalista lazaddst az 6 vezetésével verték le. Ez inditotta el a
hatalom felé vezetd Gton és késdbb a témdnk szempontjabo! oly fontos Egyiptom
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felé is. A nagyburzsodzia uralménak megszilarditisat a kiilpolitikai sikerek. a koz-
tarsasdg seregeinek az 9sszes fronton kivivott gyézelmei segitették eld.

Bonaparte tulajdonképpen Angliat akarta térdre kényszerfteni €s a legéred-
kenyebb pontjan, az Indidba vezetd dton akart rd csapast mérni. Ezért 1798 nyardn
a Torokorszidghoz tartozé Egyiptomba hajozott. Elfoglalta Alexandriat, majd Kai-
1t is. A kezdeti sikerek utdn azonban jott a vereség. Nelson angol admirdlis az
abukiri obotben megsemmisitette a francia hajohadat.

1799. november 9-10-én katonai atllamcsiny utan kezdetét vette Napodleon
katonai diktatiirdja, ezért hazatért Franciaorszdgba. A személyes sorsa témidnk
szempontjdbél tovabb nem érdekes. Csak az a fontos, hogy katondit Egyiptomba
vitte ¢s azok egy ideig ott dllomasoztak.

Mir 1798-ban a francia katondkon idor6l-idore az Egyiptomban régen en-
démias szemgyulladas lépett fel.

A sok szembeteg miatt mar 1798 augusztusdban Dominigue-Jean Larrey. &
hadsereg vezetd orvosa Kairoban, majd a kovetkezd évben Rosette-ban €s Gisa-
ban lazarettet dllitott fel kizarélag szembetegek részére. Szakmai naplojaban a ké-
. vetkezdket irta le: ,,1798 utolso és 1799 elsG hénapjaiban szinte minden katona
megbetegedett. Altaldban igen heves volt a gyulladds, egyeseknél silyos kédvet-
kezményekkel. Keveseknél enyhe a gyulladas &s gyors a gyogyulds.” Larray azt
gondolta, hogy a katondk megbetegedésének az oka a sivatagi nappali forrosag és
a hideg, nedves ¢jszakak kozott kiilonbség, a nehéz menetelés, a nem megfeleld
ruhdzat volt. Mindenesetre elrendelték, hogy a Katonak a szabadban fedjék el az
arcukat egy kend@vel, annak mintdjira, ahogyan a tevék fejiiket a foldre fekietik a
viharos szél ellen.

Késobb a Foldkozi tengeren hazafelé hajézva a katondk nagy részének alla-
pota ényegesen javult. Sajnos azonban, még a hajon ujra felldngolt a betegség.
Nem sokka!l partra érésiik utan a kikdtékben, az Elba mentén és Franciaorszig-
ban fokozddott a megbetegedések szdma, azok kozott is, akik nem jartak Egyip-
tomban.

1800-ban kitort a szembetegség az Abukirnal kihajézott angol ¢sapaton is.
1803-ig mar a sziciliai, gibraltdri, spanyol. portugdl, brit és ir garnizonok is fer-
tézoitek voltak. A francia hadscreg szemészeti betegei részére kérhizat kellett
alapitani és 1807-ben a kérhaz vezetje megdllapitotta, hogy egy 700 {Gs katonai
egységbdl 636 megkapta a szemgyulladast, 40 mindkét szemére. 40 pedig egyik
szemére megvakult. Ekkor kezdett terjedni az ,,Ophthalmia aegyptica™, , Oph-
thalmia militaria” vagy ,.Ophthalmia bellica” elnevezés.

Az igazsdghoz hozzétartozik, hogy amikor tobben behatdbban kezdiék ta-
nulmanyozni ezt a szemgyulladast, kideriilt, hogy mar hosszabb idé éta endémids
Szicilia és Kalabria parti teriiletein.

A napéleoni seregek sokszor keriiltek kapcsolatba az osztrdk sereggel is,
ennek cllenére Ausztridban kezdetben relative kevés szembetegséyg fordult ¢ld.
1816-tdl valtozott a helyzet. Valdszinileg az Olaszorszagbol hazatelepitett ezre-
dek vitték haza magukkal a fertGzést. Civil és katonaorvosok fogtak ossze, ko-
vették ¢és vizsgaitdk a fertdzések atjat és keresték a kezelési lehetdségeket. A
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leghatasosabbnak a rézszulfattal valé edzést €s az ezustszulfat (lapis) kezelést tar-
tottak, €s ez a kezelési mod tovabbi 100 évig tartotta magat. Meg kell jegyeznem,
hogy az Ebers-papiruszt csak 50 évvel késdbb taldltak meg, tehdt az ott javasolt és
mdr eldzdkben emlitett rézsdkkal vald kezelés nem igen befolyésolhatta a 9. sz,
eleji szemészeket,

A trachomajirvany a Waterloo melletti csata évében (1830) KkiilonGsen si-
lyossa vilt Poroszorszdgban €s Belgiumban. Csak Belgiumban t6bb mint 5000
trachomaban megvakult katondré! kellett gondoskodni a hadseregnek.

A nagy veszélyre valé tekintette! 1852-ben Britsszelben nemzetkozi kon-
ferenciat hivtak dssze, ahol szerte a vilaghol 250 szemorvos vett részt. Ez volt
cgyébként az els6 nemzetkozi szemészkongresszus. A 6 t€ma az ophthalmia
militaria volt.

1905-ig szinte semmi valtozds nem volt a terdpia teriiletén. Akkor német ex-
pedicié ment Jdviba a szifiliszt és a frambGsiasist tanulmanyozni. Az expedicio
vezeldje Neisser a gonorrhoe kérokozéjanak felfedezdje volt. Vele ment a bGr-
gyogyasz Ludwig Halbersiéidier és a zoologus Stanislaus von Prowazek, akik egy
ebédnél csak ligy mellesleg kozolték fondkiikkel, hogy felfedezték a trachoma
kérokozdjat.

Ezen felfedezés azonban még nem hozta meg a betegek gyogyulasit. Hosszu
Ut vezetett az eredményes trachoma ellencs kuzdelemig.

Magyarorszagon szintén a hadsereg terjeszteltc czt a silyos betegséget. leg-
foképpen azért, mert nem voltak kaszdrnydk és a csapatokat maganhdzakban szal-
lasoltak el.

1883-ban pé!diul a kdvetkezd volt a helyzet. Magyarorszag déli részein, f5-
leg Torontal megyében volt a trachoma elterjedve. Tisza Kdlman akkori beliigy-
miniszter rendeletére Fewer Ndthdn ezredorvos vizsgdlt meg 3 jards teriiletén
95000 embert, akiknek 4,5%-a bizonyult trachomasnak.

Kideriilt, hogy az orszag déli részein, az egykori katonai hatdrSrvidéken mar
régen honos a betegség és valdszindleg Olaszorszaghdl a katonasag hurcolta be.
Az északi megyékben pedig az Alfdldre aratdsra j6vé alkalmi munkdsok vitték
haza.

A mai cgészségiigyi elvekkel (f8leg ambulins kezelés) teljes ellentétben a
milt szizadban megallapitottak, hogy a trachomas esetek gydgyitdsara berende-
zett ambulatoriumokat, mint céljuknak nem megfeleldket be kell zami és az ese-
teket kdrhdzi osztdlyokon gyégyitani. Egy beteg gydgykezelésére az egyes szem-
osztalyokon 10-80 nap 4polasi idd jutott. 1903-ban egy trachomas eset gyogyi-
tasara 4tlagban 340 korondt kellett kolteni.

Hazénkban a 60-as évekre sz{int meg a trachoma, illetve azdta csak egyes
esetek fordulnak el5. Ennek megfelelden a mai szemészek nagy része mar nem is
latott trachomat.

Nem ez a helyzet természetesen mindentitt a vildgon. A keleti és afrikai or-
szigokban ez a kérdés még mindig €13 és igen silyos probléma. Az cgyiptomi
Kafr virosban 1987-ben az 1 éves kord gyermekek 42 %-a trachomas volt, 3 éves
korban pedig mar 60 %.
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A trachoma vildgviszonylatban még most is vezetd szerepet tolt be a vaksag
okai kozott. Européba mir kétségtelen bekertilt a keresztes hadjdratok alkalmaval,
azonban a mérsékelt fertdzottség csak a déli részekre korldtozddott. Napoleon ei-
s konzul. majd csdszar seregei viszont széthordtdk cgész Eurdpaban. Katondk
ezrei és még sokkal t&bb civil eurdpai fizetett ilyen mddon vaksaggal vagy stlyos
csokkentlatdssal a francidk hodité wrekvésciért, a Napdleon dltal vezetett ha-
borikeért.

A torténészek féktelen becsvigyat, vezetdi tehetséget, zsarnoki hatalmat, ke-
gyetlen hdbonikat asszocidlnak Napdleon nevéhez. Taldn megbocsithaté, ha ne-
kiink szemorvosoknak az e!Gbbiek melett még a sok-sok vak ember is esziinkbe
jut, akik kozvetve ugyan, de mégis évszazadok éta dldozatai a napdleoni habo-
riknak.
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