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Az élettan céljaul azt tiizi ki, hogy a szervezetben végbe-
mend folyamatokat fizikai és kémiai torvényekre és tényekre ve-
zesse vissza. Valamely bioldgiai folyamat lényegét akkor ismer-
ndk, ha azt a maga teljességében ezen exakt természettudomanyok
torvényeivel tudnok leirni.

A kérdés, amellyel a kovetkezOkben foglalkozni kivanok ta-
lan az, amely legmélyebben hatol be az élet fogalmaba és ezért
egyike a legmegkapobb kérdéseknek a physiologidban: az a kérdés,
hogy mi az idegingeriilet, mi az, ami végig fut idegeinken ha
érzink vagy mozgunk €s mi az az anyagi véltozds, ami idegseijt-
jeinkben keletkezik, ha kiilsé ingerekrdl tudomast szerziink, vagy
ha spontan mikodéseket végziink, érziink, gondolkodunk, akarunk.

Az idegingeriilet lényegének ismerete tul terjed az orvos,
st a biologus érdekkorén is. A természettudomdnyok e pontjan
szorosan €rintkezik a physiologia a psychologidval és igy a tu-
domanyok ama nagy csoportjaval, amelyeknek eszkoze egészen
mds, mint a mienk, akik kizardlag a kisérletre, csakis az objektiv
észleletre allapitjuk ismereteinket ill. minden feltevésiinket a kisér-
lettel ellendrizziik. Eppen az idegrendszer miikodésérdl tartjak
sokan, akik nem experimentalis modszerekkel dolgoznak, hogy ott
kisérletileg a lényegbe nem lehet behatolni és imponderabilidk-
nak tartjak azt, ami idegrendszeriinkben végbemegy.

Az élettannal valé foglalkozdsom kezdete ota ismételten
visszatértem ehhez a kérdéshez és ez a masik ok, amiért ezt a
kérdést vdlasztottam, hogy ma referdljak egyrészt a magam, masrészt
a magam vizsgdlatain at tekintve, a masok ilyen targyu vizsgalatairol.

A fejl6dés alacsony fokdn pl. a spongydknal egy és ugyan-
azon sejt fogja fel a kiilvilagbol érkezd ingereket €s ugyanaz
reagdl is ezekre az ingerekre. Receptor és effector itt ugyanazon
sejt; az ingeriilet elvezetésére itt nincs sziikség.

Majd a fejlddés késdbbi soran, amikor tobb sejtbdl épiil fel az
organizmus €és a kiilonboz6 sejtek differentialodnak, a receptorok
és effectorok messze elkertilnek egymnasto! ¢s mindegyik nagy
mértékben, a specidlis viszonyokhoz alkalmazkodik. A receptorbol
szem, fil, tapinto test stb. lesz. Az effectorbol izom, mirigy. Az
ilyenforman differentidlodott sejtek kozt Iétesiti a kapcsolatot az
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idegrendszer. Ekkor jelenik meg eldszor a phylogenetikai fejlédés
soran.

Az idegrendszer eleinte pl. a tengeri anemondkndl semmi
mds, mint pusztin egy Osszekotd kapocs receptor és effector kozt.
Az anemona testében idegrostok kotik Ossze kozvetleniil a testfel-
szint az izmokkal, amely rostokat sehol sem szakitanak meg
idegsejtek. Az egész idegrendszer itt egy Osszefiiggd halézat. Az
ilyen idegrendszerben az ingeriileti folyamat minden irdnyban ter-
jed, valogatas, elraktarozodas vagy fokozodas nélkiil.

De mar csak kevéssé fejlettebb allatoknal a rosthalézaton
beliil fellépnek az idegsejtek, amelyek a rostokat 0Osszegyiijtik. A
magasabb rendiiek idegsejtjei dentritjeikkel és axonjaikkal mar jol
ismeretesek el6ttiink. A sejteken haladnak at a neurofibrillumok,
itt kapcsolodik afferens és efferens ingeriilet egymassal.

Az Apdthy-Bethe féle neurofibrillum tan szerint az idegseijt
nem lenne mds, mint egy athaladé 4llomdsa a neufibrillumokon
végig futd ingeriiletnek. Alsébb- ¢s magasabbrendiieken nyert
morphologiai képek kétségteleniil igazoljak ezt. Ebbdl élettani
vizsgdlatainkra azt a fontos kovetkeztetést kell levonnunk, hogy
az idegingeriilet lényegenek az idegrostban ¢s az idegsejtben, a .
periféridn és a centrumban azonosnak kell lennie, lévén mind-
kettben az ingeriilet morphologiai substratuma a neurofibrillum.
Ezentul azonban élettani szempontbol mélyrehatd kiilonbségek
vannak kozpont és periféria kozott, amelyeket részletesen megfo-
gunk beszélni. A lenyeg az, hogy a periféria csak vezet, a koz-
pont felraktarozza és tomegesen le is adhatja az mgeruletet

Erdeklddésiink gyujtopontjaban tehdt az 1degrostban a periferids
neurofibrillumokban lefolyd ingeriilet minémiisége all, tehdt azon
folyamat fizikalis-kémiai analizise, amely az agvtol az izmokhoz
fut az idegeken keresztlil akkor, ha mozogni akarunk, vagy a
bérb6l az agyba halad, ha valamit érziink.

Minden eddigi tapasztalat szerint ilyenkor az idegben mindig
ugyanaz a folyamat megy végbe. Erzd és mozgatd idegrostok nem
kiilonboznek egymastol, nem is differencidljdk az ingeriiletet, csakis
vezetnek. Az ingeriiletek differentidldsa csak a kozpont mitkodése.
Nem lehet célom, hogy itt Attekintést adjak az idegrendszer
altalanos élettanarol. Csak azokat a tényeket emelhetem ki, amelyek
a titokzatos folyamat megértéséhez kozelebb vezetnek talan
benniinket.

Tudjuk a mult szdzad nagy fiziologusainak, Helmholtz.
Du Bois-Reymond és Bernstein munkaibol, hogy az idegingeriilet
az egyes idegrostban minden irdnyban, szigoruan izolaltan, mér-
hetd és allatfajonként kiilonboz6 sebességgel halad. Az embernél
az ingerfileti hulldm tovaterjedési sebessége kb. 120 m, a békanal 27
m a csigandl 04 m masodpercenként. Ismeretes az is, hogy az
ingeriiletnek az idegben csak egyetlen objektiv tiinete van az
¢lettani hatasan, tehat pl. mozgato idegnél az izom mozgasan kiviil
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¢és ez egy az ingeriilettel egyiittjdré elektromos dram az idegben
az u. n. miikodési aram. Ugyanilyen miikodési 4ram keletkezik
altalaban minden szervben, ha az ingeriiletbe keriil, jeléill annak,
hogy az ingeriilet 1ényegét képviseld valtozasok minden szervben
azonosak. A miikodési 4ram nagysaga az idegben 20—30 miili-
volt és nagysagat és id6beli lefolydsat mint jol ismeretes, régen a
rheotommal, ma a Kkapillarelektrometerrel vagy az Einthoven
f. huros galvanometerrel regisztralhatjuk.

Nagyon fontosnak tartom a lényeg megértése szempont]abol
hogy ezen kiviil a periferids idegingeriiletnek semmiféle mas tiinete
nincs. Minden erre irdnyult vizsgdlat dacdra, nem sikeriilt az
ingerlés hatdsara semmiféle novekedést az ideg anyagcseréjében
észrevenni. Ellentétben mds szervek miikodésével az ideg Oz fo-
gyasztdsa és CO, termelése nem novekedik a miikodéskor.!) Nem
produkdl savat és nem fokozodik a Hydrogen-lon koncentratidja
még hosszas ingerlés utdn sem, mint azt magam kimutathattam.
Ellentétben az idegsejttel, amelynek hatalmas O, fogyasztisa, CO,
termelése és savtermelése van, a periferids ideg nyugalmi anyag-
cseréje is igen kicsiny. A legtobbet mond A. V. Hill?) ama meg-
allapitdsa, hogy az ideg akkor, ha rajta ingeriilet halad végig,
még annyi meleget sem termel, mint amennyit az 6 nagyon érzé-
keny thermoelektrikus mddszerével ki lehetett volna mutatni; ha
1 cmm idegszovetben csak 1 molekula O, haszndltatott volna el
oxydatids folyamatokra, akkor e modszerrel ezt mar ki is lehetett
volna mutatni. Kétségtelennek tartom ezek alapjan, hogy maga az
idegingeriileti folyamat a periferidn energia fogyasztds nélkiil
folyik le. Ez azért érdekes, mert az ideg miikodése e tekin-
tetben kiilonbozik minden mdés szerv mikodésétdl, amelyeknél
minden miikodés egy aktiv anyagcserefolyamattal van 0Osszekotve.
Mig 4ltaldban minden életmiitkodés kémiai energia &talakuldsébol
szarmazik, addig az idegingeriilet vezetése u. 1. egy egészen
passziv folyamat

Az idegingeriilet lényegének megértése attol fiigg, hogy ezeket
a bxoelektrlkus “aramokat helye_.en tud]uk e értelmezni. FErdekes,
hogy az utols6 80 év alatt, amiota ismerjiik Oket, maoyarazatuk
allanddan valtozott, de mmdm lépést tartott a  fizikaiis-kémia
haladasaval és ennck minden Clorehaladasat azonnal kovette ez a
tudomanyag is. Bar ezen dramok Iétrejottét még teljesen nem
tudjuk megérteni, mégis jo képet adhatunk réluk. Du Bo s- Reymond
idejében az elektromos toltést ugy képzelték el, hogy apré mag-
nesekhez hasonlé részecskék fekszenek egymdshoz az idegben és
okozzak polusaiknak megforduldsdval az aram megforduldsat. Ez
durva hasonlat; evvel szemben a mai leirdsunk részleteiben ol
érthetd, modellekkel utdnozhato, a bioldgiai viszonyoknak teljesen
megfeleld.

A miikodéskor keletkez6 elektromos dram keletkezésének
megértéséhez ki kell indulnunk azoknak az dramoknak a meg-
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magyarazasabol, amelyeket minden sejtrdl ill. szervrdl le lehet vezetni,
ha annak egy részét megsértjiik az u. n. demarkatios dramokbol.
Ha a sértetlen és sértett helyre, akar az ‘idegen is, egy-egy
elektrodot fektetiink és ezeket galvanometerrel kotjiikk Ossze, egy
elektromos 4aramof kapunk, amely a sértetlen helyr6l a sértett
felé folyik; a sértetlen tehat elektropositiv a sértett hellyel szemben.
Ezekr6l az dramokrol az ut6bbi két évtized folyaman ki lehe-
tett mutatni, hogy koncentracios aramok, olyanok mint amilyenek
létrejonnek akkor, ha két kiildnboz6 sooldatot féligateresztd har-
tydval vdlasztunk el egymastol, olyan hartyaval, amely csak Dbi-
zonyos ionokat ereszt 4at. A héartya két oldalan kiilonbozd
ionkoncentratiok €s ezért kiilonboz0 nagysdgu toltések fognak
keletkezni. Az ilyen koncentratios ldncok elektromotoros ereje az
absolut temperaturdval, azaz t -}-273-al aranyos Ostwald szerint
¢és Bernstein szerint® ugyanigy valtoznanak a bioelektrikus aramok is.
Magam* az idegen a kovetkez6 modon bizonyithattam be,
hogy az idegr6l levezetett aramok is koncentratios &ramoknak
felelnek meg. Ha két sértetlen helyrdl vezetiink el a galvanometer-
hez, dramot nem Kkapunk. Ha az egyik helyet felmelegitem vagy
leh(itom, elektromos aram keletkezik. Az dramok nagysaga 1° C-ra
6. 10-° Volt koriil fekszik és valtozdsuk megfelel annak a felte-
vésnek, hogy a homérséklet emelése ugy hat, hogy az ionconcen-
tratiot az absolut temperaturdval aranyosan noveli. A felmelegitett
hely mindég elektropositiv lett a hidegebb hellyel szemben.
Bebizonyosodott ilyenformdn az idegre is az, hogy a kelet-
kezett aramok koncentratios daramok és mdsrészt az, hogy az ép
szoveten beliil van a potentidl-ugrds, az elektromos erd forrdsa,
nem a sértett helyen egyediil, ahogy az a Hermann f. alteratios
theoridnak megfelelt volna. ‘
Kétségtelen, hogy a miikodéskor keletkezd aramok, amelyek
demarkatios allam eltiinésében ill. egy negativitds fellépésében
nyilvanulnak az ingeriilet helyén, ugyanilyen eredetiiek. De ma-
gyarazatra szorul, hogy milyen modon keletkezhetnek a szovetek-
ben olyan ionkoncentratios kiilombségek, amelyek ilyen ardnylag
nagy potentidlok keletkezéséhez vezetnek. Ezt Bernstein membran-
theoridjaval iparkodott megmagyardzni. Képzeljiink el szerinte a
sejten beliil vagy az idegrost hatdrdn egy félig ateresztd hartyat,
mint amilyen pl. a marhahdlyag és mint amilyen hértydkat sok
tapasztalat alapjan minden sejtben fel kel tenniink. Tegyiik
fel, hogy a membran NaCl oldatbol csak a Nalonokat eresztené
at. Akkor a membran kiils6 felszinén -} toltés, a belsén — toltés
lesz. Ha két sértetlen, tehat kiils felszin részr6l vezelek le, dramot
nem kapok, ha azonban a sejthartya megsértésével valahol a belsd
felszin a feliiletre keriil az ott 1év0 negativ ionok tulsulya miatt
ez a hely elektronegativ lesz.
Ha egy idegrost ingeriiletbe keriil (és ugyanez all mds inger-
lékeny sejtekre is) akkor az 6t koriilvevo vagy benne 1évé semi-
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permedbilis hartydk Aateresztd képessége nagyobb lesz, az ionok
kicseréldédnek, a fennallé potentidlkiilonbség kiegyenlitédik és most
a nyugalomban 1évd helyr6l az ingeriiletben 1évo helyig egy dram
fog keringeni: a miikodési dram.

Ezt a membrantheoriat mai tuddsunk alapjan csak kevéssé
modositandm. A theoria nagy eldnye, hogy a sejtek semipermeabi-
litdsat veszi alapul, ami 4ltalanosan ismert j0! bebizonyitott tény.
Masrészt a potentidl keletkezését a normdlis nyugvo szovetbe
helyezi, ami ép ugy mint a koncentratiés dramként valo felfogasa
a fenti thermokémiai médon beigazoltatott.

A semipermedbilis membran feltevése mai tuddsunk sze-
rint azonban felesleges, s6t nem is tarthaté fenn A kolloidkémia
tanai szerint ugyanazt a hatdst amit egy semipermedbilis hartya
fejtene ki, elérjik akkor is, ha két kiilonboz6 egymdssal nem
keveredd fazis pl. viz és olaj érintkezik egymdssal, amelyeknek
mindegyike bizonyos elektrolyteket tart oldatban. E kiilonb6zd
fazisok hatdrdn az ionok megoszlasa olyan lehet, hogy potentidlok
jonnek létre. Ha valamelyik fazis minfsége ugy valtozik meg,
hogy i6nokat masképen vehet fel, akkor a potentidlnak is valtoznia
kell. Ilyen valtozdsok bedllhatnak példaul akkor, ha az egyik fazis
kolloidalis allapotja megvaltozik pl. a kolloid részek megnagyob-
bodésa vagy kicsapddasa folytan, amikor a szerepld ionok adsorbtidja
megvaltozik. Ilyenformdn semipermeébilis membrant nem is kell
feltételezniink, hogy koncentratios potentidlok létezését ugyanugy
supponalhassuk. :

Tegyiik fel, hogy a neurofibrillum az egyik, a perifibrillaris
anyag pedig a mdsik fdzis. Ha a ketté kozt kiilonbozd adsorbtios -
vagy oldékonysdgi viszonyok miatt jonkoncentracios potentidlok
lesznek, ezek megvaltozhatnak, ha a neurofibrillum kolloid
allapota véltozik, pl. részecske nagyobbodéds 4ll be. A folyamat
kiilonben kolcsonos lehet. Elektrolyt tobblet kolloid allapotvalto-
zést, viszont kolloid allapotvéltozds az elektrolyt tartalom valtozésat
is vonhatja maga utan és reversibilis folyamatok is elképzelhetdk
ezen az alapon. "

A semipermedbilis membran tehat felesleges. Elektromos
kettds réteg fazishatdrokon az, ami helyettesitheti. A semipermea-
bilitds sz6t megtarthatjuk anélkl, hogy evvel valamit kimondanank
arra nézve, hogy a semipermedbilitisnak mi a mechanismusa.

Hdber, B utner, Mines és ezeknek a mar 1913 ota hangoz-
tatott gondolataimnak az alapjdn,®) tehdt az idegingeriiletet ugy
képzelhetjiik el, hogy bizonyos helyeken az idegben, két fazis ha-
tardn potentidlok uralkodnak ionkoncentracids kiilonbségek alap-
jan. Az ingeriilet abban nyilvdnul, hogy ez a semipermeabilitis
ill. fazispotentidl megvaltozik az egyik fazis kolloid allapotanak
megvaltozdsa altal. Az ilyenkor beallo elektrolyt kicserélodés a
szomszédsagban kolloid allapot valtozashoz fog vezetni. Ezaltal
terjed tovabb az ingeriilet. Viszont a kolloid kicsapodasa folytan
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az adsorbealt elektrolytok felszabadulnak és ujbdl kidiffundélnak
a kolloidbdl és vissza all az eredeti allapot. :

Azt kellett mdr most bebizonyitani, hogy az ingeriilet le-
futasa alatt valoban megvaltozik a semipermeabilitds az idegben
ill. azok az ionkoncentracios kiilonbségek, a hatarfelszinek pola-
risatidja. Ezt eleinte ugy iparkodtam megoldani, hogy az elektrolyt
koncentratio szokdsos mérésével, vezetoképesség mérésekkel akartam
megkozeliteni a kérdést. Ez kiilonboz6 okokbol nem lehetséges
és helyette az idegek alland¢ elektromos aramokkal vald polaroz-
hatosagat vizsgaltam.t) 7) %)

Kisérleteim eredménye, amelyeket nagyon régi, az elektro-
pysiologia klasszikus korabol szarmazo kisérietekkel kellett dssze-
egyeztetnem, az volt, hogy az ingeriilet alatt az ideg poldrozha-
tosaga csokken, vagyis csokken az az elektromos kettds réteg,
amelyet a két fazis hatdran fel kell tételezniink.

Idegeken 4t allandd elektromos aramot vezettem és az at-
aramoltatott részen kiviil a miikodési aramhullamot photographice
kapillarelektrometerrel regisztrditam és a nyert parabolikus gorbéket
matematikai uton redukaltam. Ezdltal a potentidl valtozas iddbeli
lefolydsanak pontos képét nyertem. Kitiint, hogy az egységes tiinet
mindig az, hogy ugy az andd, mint a kathéd mellett az ideg
polarozhatésdga az ingeriilet alatt igen nagy mértékben csokken,
és mint egyel6re még meg nem magyardzott feltiind tényt kozol-
hettem azt is, hogy ezen polarisatio-csokkenés hosszabb periodussal
bir mint a miikodési aramhulldm. Hermann és Griinhagen régi
kisértetei ezen az alapon voltak megmagyardzhatok. .

E vizsgalatdim 1913 6ta folytatds nélkiil allottak, mignem a
mult nydron Ebbecke’) szép vizsgéalatokban kimutatta azt, hogy a
bdrben is az ingeriilet polarisatio csokkenést idéz mindig el €s
igy més uton ugyanazon eredményre jutott.

Ha az ingeriiletnél a polarisatio csokken, akkor ez vagy azt
jelenti, hogy a membran datereszté képessége, illetve a fazis oldo
vagy adsorbedlo képessége véltozott, vagy azt, hogy a poldrozhatd
ionok szama valtozott. Miutdn semmiféle anyagcsere folyamatot az
idegben nem ismeriink a miikodéskor, az idnok szamanak szapo-
rodasat nem tehetjiik fel. Marad akkor a masik lehetdség t. i. az,
hogy a membran ateresztd képessége valtozott. Miutdn kétségte-
leniil kolloidalis membranokrolill. fazisokrol van sz6, az ugy tor-
-ténhetik, hogy ezekben a részecskék nagysiga megvaltozik. Kisér-
letiink tehat a membran permeabilitds valtozasat bizonyitja az
ingeriilet alatt.

Az ingeriileti folyamatnak mintegy ellentéte a narkozis, az
az allapot, amikor az ingerlékeny szovetek elvesztik ingerlékeny-
ségiliket. Mint dltalinosan ismeretes, kiilonboz6, féleg zsirokban jol
oldddo, de egyéb anyagok is, vagy a zsirokban valo oldhatosaguk
alapjan, vagy felszinfesziiltségi hatdsok alapjan felvétetnek a
sejtekbe, de az idegrostokba is és ott az ingerlékenység megszii-
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nését okozzék. Kétségtelen ma mdr, hogy ezt a hatdsukat nem az
anyagcsere folyamatok megsziintetésével érik el, mert narkotizal-
haté a periferids ideg is, amelyben az ingeriilet pedig tisztin
kolloid-kémiai folyamat. Hatdsuknak kolloid-kémiai alapjuknak
kell lenni. Ezt be is bizonyithatom két egészen Kkiilonbdzd kisér-
lettel.*0)

Az egyik kisérlet a fent emlitett thermodram kisérletb6l indul
ki. Azok az elektromos daramok, amelyek két kiilonboz6 homér-
sékletii idegdarab kozott keletkeznek, nagyobbak lesznek, ha az
ideget narkotizdljuk. Miutdn kizartnak tekinthetd, hogy a polari-
z4lodé ionok .szama valtozott volna, csakis a polarisatiot fenntarto
membran vagy fazis permeabilitdsdnak valtozasat tehetjiik fel.

A mésik kisérlet pedig ugyanaz, amit az ingeriilet minGsé-
gének megv1zsgalasara hasznaltunk. Poldrozunk egy ideget dllandé
elektromos drammal és mérjiik az extrapoldris polarisatiés dramo-
kat. Ha pl. aether goézoket bocsdtunk a kamrdba, ugy hogy az
ingerlékenység megsziinik, akkor eltiinnek (legnagyobb részt) a
polarisatios aramok. Ezt mar Waller'') észlelte. A mai fizikalis-
kémiai analizisiink értelmében ez azt jelenti, hogy a polarizalhato
elektromos kettds réteg megsziint, a poldrozhat6sdg megsziint. Az
ok ebben az esetben is csak az lehet, hogy a membranok permea-
bilitdsa megvaltozott.

Nagyon meglepett, mikor ezeket a kisérleteket végezve az
taldltam, hogy az ideg polarozhatdsdga, tehat a membranok permea-
bilitisa ugyanabban az irdnyban valtozik a narkozisnal és az in-
geriiletnél. Egy durva hasonlattal ugy festhetném le ezt, hogy nar-
kotizalt idegben az ingeriilet, amely egy ajtd kinyitdsa lehetne,
azért nem jon létre, mert az -ajtd mar nyitva van. A narkozis
tehdt ugy viselkedne mint az ajtd kinyitdsa. A semipermea-
bilitdés azért nem vdltozik, mert mar a narkozis megvaltoztatta. Ez
a felfogéds kétségteleniil szokatlan, de elég szildrd kisérleti alapon
all és vannak mdés kisérleti tények is, amelyek emellett szolanak,
Igy pl. Héber'?) vizsgalvan kiilonboz6 soknak a hatdsat, azt taldlta.
hogy az ingerlékenységet novelik oly sok, amelyek a kolloid-
részecskéket pl. lecithin-emulsiokban nagyobbitjak, tehdt a mem-
brant ,lazitjdk“. Az ilyen fellazult membran mentén a koncentratio
kiilonbségek kiegyenlitddnek. De ugyanugy hatnak a narkotikdk is
a membranokat lazitva. Hdber régebbi nézete szerint ez nehezen
érthet ; a mai felfogdsunkkal azonban, amely egyirdnyunak tartja
a narkozis és az ingeriilet hatdsat, ez jOl Osszeegyeztethetd.

Konnyii megmagyarazni e felfogdssal a narkozist megel6zd
izgalmi stddiumot. Ha a narkoézis elején olyanféle folyamat megy
végbe, mint az ingeriilet keletkezésénél, akkor a narkozis is inge-
riilettel fog kezdddni. A diffusio lassu és fokozatos volta miatt
természetesen ez az ingeriilet nem lesz éltalanos.

Az idegingeriiletr6l eddig azt mutattuk ki, hogy az egy kol-
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loid 4llapotvaltozas, egy permeabilitdsvaltozds, amely elektrolyt
kicserél6déshez vezet.

Még két physiologiai tényt kell megemlitenem, amelyek fel-
tétleniil hozzatartoznak ahhoz, hogy ezt a folyamatot egészen jel-
lemezziik.

Az idegingeriilet ill. az emlitett kolloid-chemiai folyamat
mindig a maga teljes egészében halad az idegen at, vagyis az
u. n. minden vagy semmi torvénynek engedelmeskedik. Adrian'?)
nagyon szellemesen igazolta ezt be. Ha egy idegizom praepara-
tumon egy idegnek egy részét narkotizdlta, akkor, ha az ingeriilet
ebbdl a részbdl megkisebbedve lépett ki és azutan egy masodik
teriileten ujra narkotizaltatott, akkor ha az ingeriilet a mdasodik
helyhez kisebbedve ért volna, itt most kialudna. Evvel szemben
kitiint, hogy a masodik narkozis hely ‘is csak épen annyira csok-
kenti le az ingeriiletet, mint az elsd. Ezt csak ugy lehet megma-
gyardzni, hogy az ingeriilet a kozbiils§ ép darabon eredeti nagy-
sagaban folyt le. Ha nem igy volna, akkor kialudna az ingeriilet,
mikorra az izomhoz érne.

Az idegingeriilet tehat csak teljes egészében, vagy sehogyan
sem folyik le az idegen. Ez a fizikalis kémiai képeinkre atiiltetve
azt jelenti, hogy a permeabilitdis megsziinése (az ingeriilet) rész-
leges nem lehet és még valOsziniibbé teszi, hogy egy kolloid-
kicsapodasrol lehet itt szo, amely ha egyaltalan bekovetkezik, teljes
praecipitatio.

A masik fontos tényt ugyancsak az angol iskola, Gofch és
Keith Lucas') allapitottdk meg. Az ideg ingerlése utdn néhany ezred
mésodpercig tart mig az ideg ingerlékenysége ujra rendes lesz.
Az inger utdn 0-005 mésodperccel az ideg egyaltalan nem reagal
ujabb ingerre, majd fokozatosan visszatér az ingerlékenység (relativ
refraktaer periodusnak nevezik ezt), s6t végiil kovetkezik egy hosz-
szura nyujtott periédus, amely alatt az idegingerlékenység még
nagyobb mint volt.

A refraktaer periodus egy kolloid systemaban analogidkkal
bir, pl. az u. n. Li»segang f. gytiriikben. Kiilonosebb nehézséget tehat
nem okoz, hogy a kolloid-allapot véltozds azonnal visszaalakul, talan
azért, mert a kicsapo elektrolyt ujra eldiffundal. Masrészt azonban a
refraktaer periodus a magyarazata annak, hogy miért periodikusak az
idegsejteknek a miikodései, mint azt késébb latni fogjuk. A refraktaer
periodus az oka annak, hogy mért lehet ideget csak ritmusosan
ingerelni, 4llandd inger egy allandd refraktaer periodust termel és
csak bizonyos ritmusban egymast koveto ingereknek lehet hatasuk.
De masrészt a refraktaer periodus és az utdna kovetkezd fokozott
ingerlékenység igen fontos centralis folyamatok megértéséhez ve-
zethet.

Ha valahol az idegrendszerben kozos palyan két ingeriileti hul-
lam taldlkozik, akkor igen kiilonboz6 lehet a hatds, amelyet egy-
masra gyakorolhatnak. Tegyiik fel, hogy a masodik az els6 refraktaer
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periodusdba esik, akkor gatlds, az ingeriilet eltiinése lesz az ered-
mény. Ha viszont a fokozott ingerlékenység idejébe esik a masodik
inger, akkor az elobbi hatasat alkalmasint novelni is fogja. Igy
fokozdsok is Iétrejohetnének. Kétségtelen, hogy az intracentralis
palydkban gyakran fut kozos palyara az ingeriilet. Verwora'?) iskolaja
hullamok interferentidjaval grafice abrdzolja a kiilonbozd ingeriileti
hullamoknak egymdsra valo hatdsat, egymast fokozo és csokkentd
betolyasat. Kétségtelen, hogy a refraktaer periodus alapjan még
jobban érthetdk meg az ilyen esetek.

A centrum felé haladé ingeriilet uj neuronhoz, egy mésik
idegsejthez jutva bizonyos ellendllast gydz le, ami abban nyilvanul,
hogy meglassubodik. Ezt az ellendlldast a két neuron hataran,
amelyr6l morphologailag nem tudjuk, hogy minek felel meg, ne-
vezziik synapsisnak. Hasonldéan bizonyos ellenallast gy6z le az
ingeriilet akkor, ha a periferia felé haladva a végkésziilékekr6l a
szervre, izomra, vagy mirigyre halad at. Ez az ellendllas kifejezést
nyer abban is, hogy mindenféle mérgek, de maguk az elfaradaskor
képz6d6 bomldsanyagok is itt gdtoljadk meg elsésorban az inge-
riiletnek a tovdbbhaladasat. A synapsis a centrumban alkalmasint
azonos a sejtfallal. A fibrilldkon lefutd ingeriilet utjdba valamiiyen
gataknak kell allitva lenniok és talan épen ezeknek a gataknak a
fenntartdsa az, amely a kozponti idegrendszerben ama nagy anyag-
cserét a nyugalomban is sziikségessé teszi. Taldn a synapsis
szerepe éppen az, hogy a fibrilldkon oly konnyen bealld depola-
risdtionak ellentdll, ami nagy munkat, anyagcserét ad.

Ha a periférids idegingeriileti folyamatnak itt adott analizisén
még egyszer végigtekintiink, akkor azt kovetkezoképen képzelhetjiik
el. Az idegsejtb6l egy kolloid dllapotvaltozds, egy permeabilitds
valtozas halad végig a neurofibrillumon. Alkalmasint minden ké-
miai valtozas nélkiil csak dispersitds valtozds megy végbe. Ennek
kovetkeztében a nyugalomban fenndlld polarisatio megsziinik, a
membranok depolarizdlodnak. Az ionkoncentratios valtozés folytan
a szomszédsagban ugyanazon dispersitas valtozas all be a kolloi-
dokban és igy halad tovabb ez a folyamat. Maga a kolloidallapot-
valtozds tokéletesen reversibilis kell hogy legyen. Ez tehat az
ingeriileti hullim az idegben. Elektromos, mesterséges inger azaltal
hat, hogy azt a sokoncentratiot [é.esiti, ‘amely a kolloidallapot-
valtozdsat meginditja. Nernst pontos méréseibol tudjuk, hogy az
elektromos aram ingerlé hatdsa ugyanolyan torvénynek felel meg,
mintha séoldatban koncentratiovaltozast kellene el6idézni. Ha az
ingeriileti hulldm &thalad az idegen a polarisatio a membran men-
tén egy idore megsziinik : ez felel meg a refraktaer periodusnak és
ugyanugy magyardztuk a narkozist is.

A periférias szervekhez, az effectorokhoz érkezve az ingerii-
leti hulldm atterjed azokra és miikodésre birja e szerveket, tehat
kontraktiot idéz el6 az izomban, secretiot a mirigysejtekben. A
permeabilitasvdltozas e szervekben is a funktio Dbevezetdje.
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Hofmeister hiressé vélt beszédében ugy irta le a sejtet, mint egy
ultrastrukturdt, amelyben vélaszfalak kiilonitik el egymastdl a
kiilonboz6 egymdssal reagdld részecskéket, enzymdkat és subs-
tratumaikat. Ha a sejt miikodik a valaszfalak megnyilnak ¢és a
kiilonbozd anyagok egymdssal érintkezve egymésra hatnak. — A
mai kolloid-chemiai képzeteink alapjan ugy képzeljiik, hogy a
kolloid strukturakhoz ~adsorbealt enzymédk és substratumaik az
adsorbens dxsper51tasanak valtozasaval - valtozé koncentratidkban
hathatnak egymdsra. Az a permeabilitdsvaltozds, helyesebben
kolloid allapotvaltozads, amely az 1degroston végigfut, atlép az
idegvégzidéseken keresztiil a sejlekre is és hasonlo kolloidalla-
potvaltozdsokat idéz ott is eld.

Ugyanazon fizikai-kémiai gondolatmenet tehat konsequensen
elvezet benniinket az idegrost miikddésének minden fazisan at a
miitkod6é periférids szervig. Lassuk most mar, hogy a kozponti
idegrendszerben, ahol az ingeriiletek véltoznak, atadodnak és ke-
letkeznek, milyen anyagi valtozdsok ismeretesek.

Kifejtettik madr, hogy a centrumokban, az idegsejtekben
végighaladd és keletkezd ingeriileti folyamatnak lényegében azonos-
nak kell lennie a periferids ingeriilettel, mert a sejtekben is
neurofibrillumok azok, melyeken keresztiil halad. A magasabb-
rendiiek idegsejtjeinek azonban, mint 4ltaldnosan ismeretes a pe-
riférids ideggel szemben az a jellegzetes tulajdonsdga, hogy az
ingeriiletet felhalmozni tudjék, majd eruptive, robbanasszeriien az
ingeriiletek egész soraval felelnek, ha csak egy kis inger éri is
Gket. Az élet szamtalan észleletét etraktarozzuk az emlékezet és
tapasztalat akdr ontudatos, akar ontudatlan raktaraiba. Csekély,
pillanatnyi ingerekre, kiils6 behatisokra a miikodések egész sora-
val pl. nagy izommunkaval feleliink. Ezek olyan kiilombségek,
melyek funktionalis szempontbol megkiilonboztetetik a centrumot
- a periferiatol. Ha az ingerilet kolloid theoridjanak nyelvébe akarjuk
atiiltetni ezeket a jelenségeket, akkor ez azt jelentené, hogy az
interfibrillaris anyagban, ami talan a Nissl-Lenhossék féle tigro-
idnak felel meg, kell annak az anyagnak felraktdrozodnia, annak
- mondjuk X ionnak, mely miikodéskor, vagyis akkor, ha egy mas
neuronrdl érkezd inger hatdsdra ezen idegsejtben a neurofibrillu-
mok permeabilitisa megvaltozik, abba allandéan bediffundélhat.

Az idegsejthez érkez$ ingeriilet tehat csak kivalto faktor,
olyanféle, mint a puskaport felrobbanté szikra. Az afferens neuro-
non a centrumba érkezd hullim, azaz a permeabilitds véltozés
meginditja az X anyag behatoldsdt a neurofibrillumba.

Nem miikodd idegsejteknél, pl. télidlmot alvo 4llatokndl az
interfibrillaris anyag, amint Gurwitsch'®) legujabb kisérleteibdl tudjuk,
majdanem teljesen hidnyzik s amikor az dllat folébred s ugyan-
akkor anyagcseréje szdzszorosdra emelkedik, oridsi modon duz-
zadnak a sejtek, szaparodik az interfibrillaris anyag. Taldn épen
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ez az az X anyag, amelyr6l csak annyit tudunk, hogy nagy
koncentratiokban kell jelen lennie, hogy miikddéskor fogy, hogy
ion természetiinek kell lennie. De nem tudjuk, hogy milyen
ion, csak sejthetjiik, hogy a leggyorsabb mozgasuak. kozé kell
tartoznia, és mivel kalium az idegben nincs, hydrogen vagy
hydroxyl ion lehetne.

Az idegsejtek miikodése mindig ritmusos ; ahol csak lehet-
séges volt miikodésiiket megfigyelni, mindig az tiint ki, hogy
ritmusos ingeriileti hulldmokat adnak le az idegrostok felé. A
motoros idegsejtek pl. embernél 100 ingeriileti hulldmot adnak
masodpercenként. Ez — mint fentebb kifejtettilk — a refraktaer
periodus kovetkezménye. ,

A kozpont, az idegsejt leglényegesebb élettani tulajdonséaga,
amely homlokegyenest ellenkezik a periférids idegével a nagy
anyagcsere. Mig a periférids ideg anyagcseréje oly kicsiny, hogy
alig mutathatd ki, addig a kozponti idegrendszeré valamennyi
szerviink kozott a legnagyobb. De kiemelem, hogy ez csak a
nyugalmi anyagcserére all. A miikodésnél lényegesebb anyagcsere
emelkedés biztosan kimutatva nincs. '

Jol ismeretes, hogy a vérkeringés elzardsa, pl. a nyaki erek
osszenyomasa megsziinteti az agy, az aorta abdominalis lenyomasa
a gerincagy miikodését. Egy periferias ideg, melegvérii allatnal is
a keringés megsziinése utdn hosszabb ideig — 1 oraig is —
ingerelheté marad. A centrum miikodése, a reflexek kivélthatasa
mar 1—2 perc alatt elmult.

Még karakterisztikusabban demonstralhatom!” a centrum és
periferia kozti nagy kiilonbséget oxidatios anyagcsere szempont-
jabdl cyannal, azzal a méreggel, amelynek a jellegzetes tulajdon-
saga az, hogy az oxydatiokat gatolja. Cyannal mérgezett békdkon
vagy kutydkon kimutathatd, hogy amikor mdar a haldl bedllt, a
kozponti idegrendszer é€s a sziv besziintette miikodését, a perife:
rias idegek és az izmok, amely utobbiakrél amugy is tudjuk,
hogy anoxibiotikusan iudnak miikédni, még mindig ingerelhet6k.
A periferias idegben az ingeriiletnek tehat egy anoxibiotikus fo-
lyamatnak kell lennie, viszont a kozpont nyugalmi anyagcseréjct
oxydatiok tartjak fenn.

Ezt az ellentétet az ingeriilet kolloid theoridjanak fényé-
nél azt hiszem kezdhetjik megérteni. Ha az ingeriilet a cen-
trumban a sejtek neurofibrillumdban ugyanaz, mint a periferids
neurofibrillumokban, akkor varhatd, hogy miikodéskor itt is az a
kolloid allapotvaltozds, amely mint ingeriileti hullam végig fut a
neurofibrillumokon, az oxydatiokat nem fokozza. Kémiai energia
fogyasztas nélkiil, kizarolag feliileti és osmotikus energidk kicse-
rélodésén alapszik. Maganak az ingeriileti hullamnak a keletkezése
tehat a centrumban oxigén fogyasztist nem kivan, még akkor
sem, ha sok ezerszer megismétlodik az idegsejtben.

Honnan szdrmazik akkor az idegsejt hatalmas nyugalmi
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anyagcseréje ? Azt hiszem ezt csak azzal hozhatjuk dsszefiiggésbe,
hogy az idegsejt a pihenés alatt felhalmozza azt az anyagot, amely
afferens ingeriilet alapjan, ha a neurofibrillumaiban a permeabilitas
megindult,. azt szakadatlanul fenn is tartja. Ennek az elekro-
kémiai tulajdonsagok alapjan X ionnak nevezhet6 anyagnak nagy
koncentratiokban val6 felhalmozéasdban all az idegsejt munkdja. Az
idegsejt miikodése tehat lényegében egy koncentratios munka,
valamilyen anyagbdl olyan koncentratiokat létesit, hogy potentialok
keletkeznek. Ezt a potential szo6t itt nem pontosan definialt fizikai
értelemben hasznaljuk. Egészen bizonyos, hogy sem hydrostatikai,
sem elektrostatikai potentialokrdl itt nincs szo. Taldn hasonlitanak
ezek a potentialok az osmotikus koncentratios kiilonbségeknél
szerepl6é potentialokhoz. Csak annyi kétségtelen, hogy ilyen poten-
tialok az idegsejtekben vannak, so6t az, hogy az ingeriilet honnan-
- hova fut, mely részek keriilnek miikddésbe a kiilonboz6 potentidlok
elosztasatol, nagysagatdl fiigg.

Alsébbrendiiek egyszerii idegsejtjén, medusakon, kagyldkon,
tengeri csigakon Uexkiili'®) mar régen észlelt olyan tuneteket melyeket
csak mint potentialok kiegyenlitddését lehet felfogni. Eszlelfe pl.
azt, hogy az ingeriilet egy diffuz idegrendszexben mindig a nyu-
galomban lévd izmokhoz, mindig a legkisebb potential felé folyik.
Rovarokon Matula') egész hasonld dolgokat latott. Ha a fej gan-
gliont eltdvolitotta, a labak, a torzsganglionok hatdsara ritmusos
jaré mozgasokat kezdtek végezni, ha az egyik labat mozgasaban
megakadalyozta, a masik pontosan kétszer annyi mozgdast végzett.
Mintha csak ugyanazon ingeriilet mennyiség a masik felé folyt
volna. Igaz, hogy ezeknek az idegrendszere nagyon kiilon-
bozik a magasabb rendiiekétél. De gerinceseknek, békanak, macs-
kanak idegrendszerén Kimutathattam azt, hogy az ingeriilet dram-
lasat a centrumban, vagyis azt, hogy egy bizonyos ingerre milyen
reaktio jon létre, is az szabdlyozza, hogy az elfdradds, talan éppen
ennek az ismeretlen X anyagnak az elhaszndldsa, mennyire ha-
ladt el6re.?%)

A kozponti idegrendszer miikodésének egyik legcsodalatosabb
karakterisztikumat abban latjuk, hogy olyan végteleniil valtozatosak
a reaktioi. Egy és ugyanazon egyénnél is, kiilonb6z6 viszonyok
mellett, mads mds reaktiok valthatok ki. A kozponti idegrendszer
egyaltaldan nem az a merev kapcsolata a reflexpalyaknak, amilyen-
nek egy tulsdgosan sematizald leirds mondani szokta. lgaz, hogy
vannak az ingeriiletnek a kozpontban olyan utjai, melyen elo-
szeretettel halad végig, de kiilobnben mindig az adott pillanat
hatdrozza meg, hogy merre fut az ingeriilet.

Ha az X anyag mennyisége a sejtben csokkent, vagyis, ha
az idegsejt elfirad, akkor az afferens ingeriilet nem jut be a
sejtbe, mert tovabb terjedéséhez erre az X ionra van sziiksége. A
continuens osszekottetéseken keresztiil az ingeriilet ilyenkor halad
tovabb oly sejtekig, melyekben megfelelé potentialt taldl. Ugy is
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irhatjuk ezt le, hogy a sejt miikodésénél taldn anyagcseretermékek
keletkeznek, melyek hasonloan, mint ahogy enzyma reaktiokat ga-
toljak bomlastermékeik, ugy gétoljak az afferens ingeriiletek beju-
tasat.

Ha pl. decerebralt, tehat ontudatatol, akaratlagos miikddésé-
tol megfosztott allatnal ingerelem a nervus saphenust, az alsé
végtag érz0 idegét, ipsiiateralis flexios és contralateralis extensios
reflex keletkezik, mialatt az antagonista, tehat elébbi esetben az
extensor, utdbbiban a flexor ellazul. A tulajdonképpeni reflex utdn
pedig visszalokés (rebound) kovetkezik, vagyis a reflexnek egy
teljes megforduldsa. Tapasztalataim szerint ez a visszalokés egy
elfaradasi tiinet. Egyébként erOsen ingerlékeny allatokon akkor
jon létre, ha a centrum kezd kifdradni. Ha ismételten ingereljiik
ugyanazt a reflexcentrumot, akkor ez a visszalokés mindig elobb
jelenik meg és végiil elfoglalja egészen a reflex helyét, ugy, hogy
az ipsilateralis flexio helyett egy ipsilateralis extensio, contralate-
ralis extensio helyett contralateralis flexio Iép fel. A normalis
reflex helyét tehat elfoglalta egy paradox, abnormis reflex. Ha a
praeparatumot pihentetem, a normalis reflex ujra visszatér.

Az ipsilateralis flexios reflex egy menekiilési reflex. A tisztan
gerincaggyal bir6 decapitalt béka pl. elhuzza a labat a kellemetlen
ingerlés helyérol. A centrum kifarasztdsdval ez a reflex megfordul.
A gyakorlatban ez azt jelenti, hogy amikor az A4llat folytonos
elhuzdssal nem menekiilhet mar a kdros ingert6l, akkor forditott
reflexxel : eltolassal, rugdssal probélja a kellemetlen ingert eltivo-
litani. A reflexnek ilyen formdn val6 megvaltozdsa egy psychikai
folyamat célszeriiségének a képét adhatja.

Pedig a megfordulds egész mechanizmusaba itt tokéletesen
betekinthetiink. Egyszeriien a centrum lokdlis elfdraddsa az, ami
szabalyozza, hogy oda, vagy mdshova dramlik az ingeriilet. Egy
bizonyos reaktio formdja attol fiigg, hogy az afferens ingeriilet
milyen elfaradasi stadiumban talalja az idegsejtet. Minden centralis
reaktio qualitdsa fligg ama centrum -el6zetes torténetétol.

Amit igy a motoros idegsejtekben torténd reaktiok esetében
grafice lehet regisztralni, az kétségteleniil minden idegsejt miiko-
désére all. A vasomotor idegsejtekre €ép ugy, mint a psychikai
funktiokra.

Ezeket a kisérleteket, melyeket eredetileg decapitalt békan,
majd decerebralt macskan?*?) végeztem, melyeknél az izolalt gastro-
. cnemius és tibialis reflexeket vizsgaltam, konstatalhattam azt, hogy
ha alacsony vérnyomds, nagy vérveszteség miatt a kifaradas
konnyebben jon létre, akkor ezek a paradox reflexek is kony-
nyebben lépnek fel. Ha tgynevezett idegshockndl az ingereknek
egész tomege éri egyszerre a centrumot, a kifaradds olyan allandé
lehet, hogy 6rakon keresztiil is paradox rcflexeket kapunk. A centralis
kifdradas kiilonben nem a centripetélis és centrifugdlis, hanem a
kapcgold neuronon fejlodik ki és egy mdas neuronon keresztiil a -
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normdlis reaktiok ismét bekapcsolhatok. Megleps eseteket lehet
ilyen reflex preparatumokon kapni, melyek messzemenden egyez-
nek a traumatikus neurosisos betegek tiineteivel, akiket a semmit-
mondd hisztéria szoval szoktak elintézni.

Az elfdradasnal a reflexek megfordulasat, reaktiok valtozasat
kétségteleniil emberen is lehet észlelni és valdsziniileg nagy sze-
repe jut ezeknek a tiineteknek a pathologidban. Nem régen Sten-
vers*') megtalalta ezeket a reflexeket kimeriiit idegrendszerii em-
bereken is.

Kiilonben is a pathologia jo! ismer kiilonb6zd paradox ref-
lexeket, centralis degeneratiok esetében. Az alsé végtag kiilonbz6
paradox reflexei ugy jonnek létre, hogy az ingeriilet normalis ut-
jain nem tudvan haladni a legkozelebbi antagonista centrumba
jut. S6t valdsziniinek tartom, hogy dlland¢ ingeriileti hatdsokra is
keletkezhetnek valtozdsok a reflex reactiokban, alkalmasint lokalis
centralis elfaradasok folytdn, amilyen pl. paradox pupilla tiinet
iehet tabesnél.

Hogy hogyan dramlik az ingeriilet a kozponti idegrendszer-

ben, azt egy modellen lehet érzékiteni, amely meglepden ad vissza
ugyanolyan reactiokat, amilyeneket a kozponti idegrendszer mii-
kodésénél taldlunk. Ha két vizlégszivattyut szimetridsan oOssze-
kapcsolunk egymadssal, és a szabadon marado oldalcsoveikbe mano-
metereket kotiink, fent pedig mindeniket egy-egy vizvezetéki
csappal kotjiik ossze, akkor a kovetkezOket észlelhetjiik. Legyen
az egyik szivattyu a flexios, a mdsik az extensios centrum. Ha
ipsilateralis ingeriilet jon, a flexios centrumban nd a nyomds, az
extensiosban csokken. Ha az ingeriilet salakot, elfiradasi anyagot
hoz magdval, az ingetiilet nem tud a rendes palyajan lefutni s
lefut az ellentétes centrumba s most jobboldali ingeriiletre nem
flexio, hanem extensio jon létre. Nyomds emelkedés az extensios,
csbkkenés a flexios centrumban.
_ A modell tehdt antagonista reflexeket, st az imént leirt
reflex megforduldst elfaradaskor is utdnozza. Termdszetesen nem
azt akarom ezzel a modellel mondani,- hogy ugy képzelem az
idegingeriiletet, mint valami folyadékot, nem arr6l van szo, hogy
visszatérjlink -a fluidum nervosum gondolatahoz, csak a hasonla-
tossag feltiind. Az idegrendszer esetében is potentialok kiegyen-
litodésérdl van szo.

A localis centralis elfaradds szabalyozza ezek szerint azt,
hogy a kozponti idegrendszerben hova folyik az ingeriilet. Ez
szabja meg azt, hogy bizonyos ingerre milyen modon reagdlok.
Ha egy centrumot szdmos kiilonboz6 inger éri, az igy eloallo
elfaradasi allapot lesz az, amely a létrejovd reactio minémiiségét
eldonti.

Ezen a ponton tul a sotétben tapogatodzunk. De hogy
miért, arra is felelhetiink. Ahhoz, hogy e potentialokat résziete-
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sebben jellemezhessiik, sziikségiink volna egy tokéletes qualitativ
és quantitativ mikrokémiai lokaliz4lé analizisre az idegrendszerben.
Err6l pedig még sz0 sincs. Az experimentalis élettan itt megint
megeldzte a kémiat. Az ideg- és agyszovet chemiai analysise a
biokémia legkezdetlegesebb részei kozé tartozik. Tiszta anyagok
ugyszolvan még nem ismeretesek. A kephalin, protagon, cerebron
stb. keverékek. A tovabbhaladast itt is tehat a kémia haladdsatol
tessziik fiiggévé. Osszehasonlitdsul csak az izom élettandra akarok
hivatkozni, ahol egy messzire elérehaladt kémiai analysis segitsé-
gével az izom kontrakcio 1ényegének a megismerését mar majdnem
elértiik.

Tavol vagyunk még attdl, hogy az idegingeriilet ,lényegét*
megértsiik. A lényeg szé haszndlata a természettudomanyokban
veszedelmes. Minden ujabb tény, csak ujabb kérdések sorat szokta
felvetni, de az el6adottakbol talan mégis az a benyomdsunk, hogy
a fiziologia nem allt meg, hanem hogy ezen az élet legmélyebb
titkaihoz tartozo teriileten exakt, feltevésektdl lehetbleg mentes
utakon jar a kutatds. A fizika és kémia haladdsainak annyira nyo-
man van a fiziologia, hogy azoknak a haladdsdra van sziikség,
hogy még tovabb juthassunk. Ez kell, hogy megnyugtasson ben-
niinket a tuddsunk mai hidnyain, de ez kell, hogy megadja nekiir.k
a hitet abban, hogy j6 utakon jarunk a megismerés felé. Hiszem,
hogy Du Bois-Reymond pessimistikus ,ignorabimus“-a helyébe
egy lelkes, a munka sikerében hivs, agnoscemus’t tehetiink.
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