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Zvlastni otisk z Casopisu lékard &eskych, 80: 1594, 1941.

Experimentalni poliomyelitis ve svétle
nejnoveéjsich vyzkumi.*)
Dr. F. PaToCKA.
(Cast histologickou-zpracoval prof. dr. H. 8ikl.)

Cast L:

Souhrn novodobych nazortt na epidemiologii polio-

myelitidy, moZnosti aktivni a pasivni imunisace

pFi ni a dosavadni pokusy o prenos lidského virn
na zvite.

Studium viru poliomyelitidy pouta stale stup-
novanou pozornost mikrobiologt i pathologi, a to
jak pro rychly vzrist poétu pFfipadlt na celém své-
té (Kling, Olson), tak pro zretelné té%%i pribéh
- choroby 1 Castéjsi vyskyt u despélych osob, jehoz
dtsledkem jsou dnes nebyvale veliké cifry morta-
lity béhem téZSich epidemii a nenapravitelni po-
Skozeni po cely Zivoi. Pies nejpeélivéjsi praci, ko-
nanou za zpac¢nych finanénich obfti na celém své-
te, zustava v. otazce poliomyelitidy stale tolik za-
hadného, Ze muZeme skoro tici, Ze jsme se svymi
~ znalostmi o ni v mnohém sméru témér na zacatku.

To se tyka predevsim epidemiologie choroby:
pfenods viru kapénkovou infekei z nosohltanu ne-
mocnych do nosohltanu zdravych zdal se s po-
¢atku faktorem dobfe vysvétlujicim rychle vzni-
kajici -a foudroyantné se §itici epidemie. Peélivé
studium sporadickyeh pripadt vyskytnuvsich se
na mistech vzddlenych od epidemie, a to bez p¥i-

- *) Qastedné piedneseno ve Spolku dJeskych lékafd
- v Praze, listopad 1939. '



mého kontaktu s nemoenym, upozornily na moz-
nost prenosu infekce zdravymi vironosiéi, jejichz
existence byla experimentem (a to nejdfive opét
z nosohltanu) nade v8i pochybnost prokazana. Dnes
je pozornost obricena na moznostli infekee cestou
gastrointestinalni, na t. zv. gastrointestinalni for-
my obrny (Kling, Kleinschmidt), na eliminaci viru
stolici, na jeho pFitomnost a persistenci ve vodé
7z kanall a Zump, a zejména pak na konservaci vira
v Cisté vodeé, pouZivané za vodu pitnou. Infikova-
nou pitnou vodou p¥imo, potravinami, k jichz
upravé se teto vody neprevarené pouziva, a snad
1 potravinami, jez prijdou do intimnéjsiho kon-
taktu s neéistym vironositem (Levaditi), jest ddna
fada novych mozZnosti epidemiologickych, zatim
vice predpokladanych, nezli skuteéné prokazanyeh.
Pravdépodobnost téchto domnének, ostatné dobre
vysvétlujicich mnohé zvlastnosti endemickych lo-
7isek, jest vSak tak velikd, Ze jiZz dnes mtiZeme po-
éitati s mnohem pestiejSi epidemiologii polio-
myelitidy, nezli o jaké ndas poucovalo klasické
uleni, povazujici jeji agens za virus c¢isté neuro-
tropni. |

Ale ani témito poznatky nejsou epidemiologické
zahady poliomyelitidy byf i jen p¥ibliZné vyder-
pany. Poliomyelitida se nezdd byii chorobou so-
cialni, To znamena, Ze 1lidé (plaii to zejména pro
déti) z prostiedi chudého nebyvaji postiZeni vice,
nezli lidé z nejlepSich pomérd, ba pravé naopak.
Vétsi nahromadéni lidi na malém prostoru za
spatnych socidlnich podminek nevede nutné ke
zmnozeni- poétu pripadi mezi nimi béhem epide-
mie, coz je téZko pochopitelné pri moznostech kon-
taktni infekece, takto usnadnényeh (Levaditi). Mor-
bidita za epidemie jest vétsi na venkoveé, nezli
v méstech, coZ jest rovnéz na prvy pohled proti-
smyslné. A 1 kdyz prepéti sil hraje nesporné ve-
likou roli tim, Ze znaéné zvysSuje individuelni re-



ceptivitu, nelze ji vysvétliti tak zdhadné pripady,
jako je na priklad pozorovani, Ze ze dvou sout
rozencii vékem nevalné vzdalenych a spicich na
témzZe lozi, jeden enemocni a druhy nikoliv, nebg,
Ze u déti otce zemievsiho na poliomyelitidu (Lan-
dryho paralysu) je virus prokazan experimentalné
ve stolici v mnozstvi snadno usmreujicim opiei,
aniz hy vsak kterékoliv z-téchto détskyeh individud
jevilo sebemensi znamky onemocnéni (Lépine, Se-
dallion). Maji-li u élovéka poméry vnitfni sekrece,
mnozstvi vitamint B i C v téle, jichZ souhra s in-
fekei je naprosto nepochybna, velky vliv na zvy-
seni télesné vnimavosti, jest také stejné jisté, ze
velky vyznam pro zesileni viru maji faktory kli-
matické a meteorologické (suchost nebo vlhkost a
teplota vzduchu, hladina spodni vody) a snad 1 to,
co se neurcité tusi pod pojmem faktordt kosmic-
kych (Levaditi). Z fundamentalnich otazek!epide-
miologickych zastava vsak zejména jedna neroz-
FeSena, zda Jjest totiz c¢lovék jedinym moZnym
hostitelem viru v prirodé, nebo muzeme-li pocéitati
jesté s nositeli zvirfecimi; to by ovSem s nejvétsi
pravdépodobnosti opét predpokladalo, Ze existuji |
zvifeci choroby podobné lidské poliomyelitidé, vy-

wvolane virem bud identickym s poliomyelitickym,
nebo jemu: alespon tak pribuznym, jako je virus
vakeinalniho viru varioly. Je velmi zajimava zkuSe-
- nost; Ze pravé v dobé, kdy probiha mezi lidmi vétsi
epidemie poliomyelitidy, byvaji pozorovany i mezi
zvitaty epizootickd onemoecnéni, patiici vesmés do
rozsahlé, ale dosud nedostateéné probadané kate-
gorie t. zv, zvifecich encephalomyelitid, jejichZ kli-
nicky pribéh a ovSem take¢ nékteré symptomy
pathologicko-anatomické, ale zejména histologické
(zvlasité u vepit) upominaji napadné na polio-
myelitidn lidskou (L.evaditi). Tak na p¥. zndméa
americka encephalomyelitis koni probihala v: Ka-
lifornii soucasné s epidemii détské obrny v r. 1930.



Stejné zajimavé bylo simultanmi vyskytovani se
bornské nemoei pozorované Miillerem a psinky
pozorovane Laidlawem za stejnych okolnosti.
V nasich krajich jiz dfive byla napadna dasova
shoda détské obrny & téSinskou nemoci, popsanou
Kloboukem (encephalomyelitis vepii), pfi éemiz
soudovost vyskytu jednotlivyeh pripadi choroby
vepTd a onemocnéni nékterého ditéte z téze do-
macnosti bila tak do 0¢i, Ze nas na ni upozornovali
nejenom lékari, mybhrz 1 sami postiZzeni laiei.
) zvlasié zajimavém a podrobné prostudovaném
pripadu tésinské nemoci referuji Fingerland, Re-
hot a Hub z pardubické nemoenice, kterou proslo
béhem epidemie détské obrny 1939 mnoho tézkych
nemocnych. Hojné byvaji ecitovany 2 pripady za-
chycené Frauchigeremi a Hofmannem, kteri pozo-
rovall encephalomyelitidu jalovie v Jurském po-
hofi, kterd klinicky i nalezem likvorologickym
ndpovidala zcela poliomyelitidé lidské a pri niz
i nalez histologicky se ukazal totozny s poliomyeli-
tidou. Jesté mnohem :prikaznéjsi a ¢eskému p¥i-
padu podobnéjsi jsou dalsi pripady téhoz autora,
iez popsal spolu. s Messerlim. Tykaji se infekce
vepiové se zajimavymi utdaji epidemiologickymi,
podle nichz tyto ojedinélé pripady 1 histologicky
ovérene byly zcela isolované, t. j. nemély v zapéti
7adnou zviFeei epizootii, coz skuteé¢né déla dojem,
jako by S§lo o pripady akvirované piimo z ¢lovéka.
V prevazné vétsiné pripadi je to hlavné shoda
dasova a podobnost symptomi, ktera nam vnucuje
maéné svidnou predstavua o blizké pribuznosti
téchio chorob s obrnou élovéka a zejména tehdy,
kdyZ epizootie zviFeci predchazi epidemii lidské,
nas vede k ne dosti kritickému -zavéru, jako by
lidska onemocnéni byla zpisobéna prenosem ze
zvitat, Pfihlédneme-li v8ak bliZe k podrobnostem
hiologického echarakteru jednotlivyeh encephalo-
myelitickyeh viria zejména k  faktim imunobio-
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logickym, tu shledame, Ze takové povrchni epi-
demiologické srovnani mneobstoji. PiedevSim se
presvédéime o tom, Ze encephalomyelitidy zviteci
Jsou naprosto rtznd onemocnéni, lisici se jiz fy-
sikalnim charakterem viru, moZnosti therapeutic-
kych zdkrokt, epidemiologicky p¥i piresném studiu
a samozfejmé 1 antigennim charakterem. Casto
mivaji spoleény jenom povrchni klinicky obraz
choroby a, co je zajimavé, nékdy také histologicky
nalez v centralnim nervstvu, coZ ovSem naprosto
nesta¢i k tomu, aby bylo mo%no povaZovati vse-
chny tyto choroby za identické. Jiz fakt, Ze mezi
vyvolavateli zvifecich encephalomyelitid nachazi-
me agens témér vyhradné neurotropni, ale také
Cinitele &asteéné organotropni, ba dokonce viry
cisté septické se spoluzachvacenim centralniho
nervstva, svédéi velmi vymluvné o mnohotnosti
téchto chorob.

Nejlépe prostudovana ze vsech je snad bornska
choroba koni, vzacnéji piichazejici také u ovei.
Virus, toto onemocnéni vyvolavajief, je potud nej-
bliZe lidské poliomyelitidé, 7e je podobné jako vi-
rus poliomyelitidy 2z nejvétSi ¢éasti neurotropni.
Mimo centralni nervstvo se sice také nachézi i v ji-
nych organech, zejména ve varleti, vajedéniku,
v pankreatu a v glandula parotis, a to v kvantu,
které svédiéi nejenom o nahodném zaneseni viru
do nich, nybrZ o tom, Ze byly ikuteéné spolu za-
chvaceny; sta¢i vSak vzpomenouti si na tonsilitidy,
vyvolané virem lidské poliomyelitidy, dile na
urcité prokazané enteritidy a banalni zandtlivé
z1uény v mesenteridlnich uzlindch s nahromaddnim
velikého mmnoZstvi viru p¥i tak zv. gastrointesti-
nalni formé poliomyelitidy (Kling), abychom si
uvédomili, Ze odchylky bornského viru od p¥isného
neurotropismu, jenZz byl d¥ive pro poliomyelitidu
povazovan za dogmaticky, nemusely by byti jests
povazoviany za absolutné platnou diferencialni



diagnostiku. mezi ehéma viry. Jsou zde vSak mezi
mmi daleko hlubsi rozdily, spoéivajici v zaklad-
nich vlastnostech viru samotného. Virus polio-
myeliticky je povaZovan za jeden z virit nejmen-
§ich, virus bornské nemoei co do velikosti svyeh
castecek pat#i hned za virus variolovakeindlni a
patri tedy mezi nejvétS§i, Dale je virus bornské
nemoci pomeérné snadno pienosny ma laboratorni
zvitata, a to nékdy po ndpadné dlouhé inkubacni
dobé, kdezto virus poliomyelitidy bézné pouze na
opice. Koneéné nebylo lze mezi nimi prokdzati
kfiZenou imunitou opravdové antigenni shody, ale
Je zajimuavo, Ze v pokusech Nicolau a Galloway-
ovych bylo prokazino zcela zietelné zvyseni odol-
nosti proti poliomyelitickému viru u opie, které
pired tim prodélaly mitigovandjsi infekei born-
ckou.

Druhou nejlépe prostudovanou encephalomyeli-
tidou je encephalomyelitis koni ve Spojenych sta-
tech. Ma mékolik variant. Na ni je nejzajimavéjsi
jeji schopnost infikovati také é&lovéka, zejména
déti. U lidskyeh pripadit nebyla nikdy encephalo-
myelitida koni, pfenesend na c¢lovéka, zaménéna
s poliomyelitidou, nebof vyvolavala u déti sym-
ptomy zretelné odlisné od klasické poliomyelitidy,
a pak se podarilo virus z mrtvych obéti bez ne-
snazi identifikovati jako virus koisky. V Sovét-
ském Rusku bylo popsano nékolik druht konskych
encephalomyelitid,  odliSnyeh od bornské choroby,
z nichz Wichélesskym popsana meningoencephalitis
konskd, vyvoland virem ¢. 2 a &. 6, bliZzi se velmi
znacéné jak nékterymi klinickymi symptomy, tak
také schopnosti pfenosu na kocéky, eventuelné psy,
a (co je nejdilezitéjsi) Caste¢né i kiiZenou imuni-
tou, viru vzieklinovému.

Kone¢né tak zv. hemorhagicka infekéni ence-
rhalomyelitida koni Frihner-Dobbersteinova jest
klasickym prikladem septického onemocnéni, vy-
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volaného filtrovatelnym virem, s krvacenim do
viech orgdni a s ohromné zvétsenou, témér na
anthrax upominajici slezinou. Tato choroba uka-
zuje pil podrobném pathologicko-anatomickém
studiu tolik odliSného od piedchazejicich, vice
neurotropnich infekei, ze v ni muZeme pravem
vidéti jejich druhy pol, a to ten, jimz nastava pre-
chod k ¢isté septickyimn chorobam virovym, jako
je u ¢lovéka Zluta zimnice, u zvirat veprovy mor.
- Histologickym nalezem v centralnim nervstvu je
détské obrné nejpodobméjsi Kloboukem zevrubné
probadand téSinska choroba vepril, o niz umyslné
neuvadime zde podrobnosti, nebof ji je vénovana
velmi podrobna studie Fingerlandova, Hubova a
Rehoifova, o niZz shora uéinéna zminka. K vili
uplnosti jemom wupozoriiujeme, Ze i tento virus je
dasteéné organotropni, zejména enterotropni a
pneumotropni, a Ze ¢asteény pneumotropismus né-
kterych kmenti tochoto viru zavdal pravdépodobne
Mackovi pricinu k dommnénce, Ze je identicky s vi-
‘rem veprové chripky (coZ jest podle naseho na-
ZOT'U nespravneé),

Tim jsme podali pouze naprosto zbéiny piehled
nejznameéjsich a nejlépe prostudovanych encephalo-
myelitickyceh vird, jez zajimaji veterindfe nejvice
asi pro narodohospodarské skody, jez p¥i svych
epizootiich vyvolavaji. Existuje vSak jesté dlouha
Fada podobnych encephalomyelitickych vird, které
vyvolavaji spontanni choroby mensich zvirat, a to
bud divoce Zijicieh (liSka, Selmy kodékovité), nebo
domestikovanych. Ty nejsou z nejvétsi éasti viabec
prostudovany, mejsou také podrobnéji klasifiko-
vany a v dusledku toho o jejich eventuelni p¥ibuz-
nosti & virem lidské poliomyelitidy neni naprosto
nic znamo.

Nezbytnym predpokladem, jejz by bylo nutno
splniti, abychom byli opravnéni identifikovati né-
kterou z dosud jiz znamych, nebo ¢asem jesté po-



znanych encephalomyelitid zvifecich s poliomyeli-
tidou lidskou, by bylo zji$téni antigenni shody
obou vird kriZenou imunitou, a to nejlépe experi-
mentem na opici. Tento pFisné védecky poZadavek
dosud splnén nebyl, a proto vSechny podobné do-
mnénky nepiesahuji ramee neprokézanyeh hypo-
thes, jak to spravné zduraziinje Levaditi. Casova
shoda ve vyskytu lidské obrny a popsanych zvife-
cich chorob je vyvolana asi tim, Ze dosud nepfesné
zname, ale Jisté nesmirné dilezité faktory meteoro-
Jogické, telurické i kosmické aktivuji ast v uréité
chvili latentni virus détské obrny, takze z endemic-
kych lozisek vzniknou nové velké epidemie, a mo-
hou miti stejny vliv na infekee viry epizootickych
encephalomyelitid zvifecich, do téZe doby utajene.
Nemusi tedy jiti ve skuteénosti o pfemos téhoZz viru
7z C¢lovéka na zvite nebo obracené, nybrz spise
o uplatnéni tého? faktoru v epidemiologii dvou
nebo viee riznyeh, ale paralelné probihajicich
onemocneéni,

Pres tato fakta, dosud prisné védeckou cestou
zjisténa, o odliSnosti vira zvifecich a virt pravé
détské obrny, maji vSechny srovnavaci pokusy,
obirajici se studiem mo#zného vztahu zvirecich cho-
rob centrilniho nervstva a lidské poliomyelitidy,
dilezity vyzmam. Nezapomelime, jak mnoho no-
vého jsme se dozvédéli o poliomyelitidé ve svétle
nejnovejsich vyzkumu epidemiologickyeh i expe-
rimentalnich, jak jesté nize bude zdtraznéno (po-
kusy o prenos na jiné zvifata neZ opice). Témér
nam to pripada, jako by poliomyeliticky virus byl
v ustaviéném vyvoji, takZe dalsi prekvapeni a po-
znatky odlisné od dosavadnich, nejsou vyloucéeny.
Uvazime-li pak, Ze na pt. virus vakeinalni ma Si-
roké mozZznosti experimentalniho zachyceni mezi
nejriznéj$imi druhy Zivoéisnymi, kdezto jeho lid-
ska adaptaéni varianta, virus variolosni, jest po-
dle vét&iny anglosaskych, francouzskych i nasich
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autorlt schopen piimého pirenosu pouze s Glovéka
na opici, tu nemizZeme a priori zcela zavrhnouti
domnénku, %e i mezi tak zv. encephalomyelitidami
zvifecimi bude objevena takova, ktera je ve stej-
néem vztahu k lidské poliomyelitidé jako vakeina
k variole, a 7e¢ tedy epidemiologické zahady lid-
ské obrny budou ziUZ%eny poznanim jiného moZného
zdroje infekece v piirodé, neili je élovék. Tento p¥i-
padny jiny¥ hostitel viru by spolu & lidmi tvoril
epidemiologicky kruh mo%n4 podobného razu a
podobné dilezitosti, jako jej zname u vztekliny,
psittakosy nebo endemwkwh forem exanthema-
tiku. ! ‘

Prenos viru detske obrny na niZ%si zvirata, nez
opice, a to jednak zvifata domaci, zvlasté vSak na
mala laboratorni, neni duleZity pouze pro poznani
epidemiologie choroby. Cdsteéné jiZ pathogenesa,
jesté vice vSak therapie poliomyelitidy (af uz se:
Jednid o chemotherapii, chemoprofylaxi nebo the-
rapii specifickou) maji mnoho zdhad zatim ne-
resitelnych, nebof ani v nejlepSich laboratofich
neni nikdy tolik opic, kolik by jich k tomu bylo
zapotfebi, UspéSny prenos choroby na mensi la-
boratorni zviFfata by usnadnil a uéinil 1ééebny po-
kus pristupnym badatelim v krajich, které oply-
vaji poliomyelitidou. ale nikoliv vétsimi pro-
stfedky. Zvlasté téice se tento nedostatek pocifuje
pI1 hodnoceni desud nejvice rozsifemého therapeu-
tického prostfredkn - ant1p0homyeht10keho sera.

V souhlase s jinymi autory poehybu_gem_e znaéné
o jeho ucinnosti, nebof se serotherapii se pravdeé-
podobné prichdzi relalivné pozdé, t. j. ve chvili,
kdy u% virus ddvno vnikl do nervovych bunék a
zahdjil zde svou nidivou é&innost (Harrison a
Woolpert), Souhlasime také s ndzorem, Ze nepatrné’
kvantum protildtek, které se k nervovym bulikam
dostane (podle Kampfa a Nungestera je to p#i
intravenosni aplikaci sera asi !0 vstfiknuté dav-
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ky, pF1 subduralni aplikaci kvantum o néco vétsi),
nemiize miti néjaky vaznéjsi ucéinek na virus,
jiz jednou fixovany v nervové buiice. Serotherapie
je véak dale omezena jesSté tou okolnosti, Ze ani
sera rekonvalescentt, ani sera hyperimunnich zvi-
tfat neni pii vybuchu rozsihlejsi epidemie nikdy
dost. Je sice pravda, Ze protilatky byly shledany
nejenom u lidi, prodélavsich chorobu (pri ¢emz za
nejuéinnéjsi z rekomvalescentnich je povaZovano
serum ziskané z meningealnich forem bez obrn a
teprve v drubé ¥adé co do déinku stoji sera rekon-
valescent® s obrnami), ale zhusta 1 u zdravych
osob z okoli nmoenych, ba Gildemeisterem dokomce
prokazin virulicidni uéinek sera zdravych, cho-
robu nikdy neprodélavsich Zen, ziskaného z jejich
retroplacentarni krve, Tim ziskany nové, dosti vy-
datné zdroje (z nich posledni sveédéi zvlasté vy-
znatné o zretelné nespecifité antipoliomyelitic-
kveh protilatek), v praksi vSak stale jesSté nedosta-
éujicei.

V mnovéjsi dobé se konecéné velmi spravné stale
vice zduraziiuje fakt, Ze protilatky v seru se daji
u obrny dokdazati jiZz béhem nékolika prvych dni,
kdy o imunité nemuZe byti jesté ¥eli, a Ze je tedy
jejich vztah k ni velmi problematicky (Kessel);
i pfi profylaxi ehoroby je vliv humoralni imunity
naprosto nepatrny proti imunité tkanové. Nedivi-
me se tedy skepsi téch, kteii serotherapii détské
obrny vibee odmitaji a jsme ochotni si pfFiznat,
ze hlavnim. davodem, pro¢. se jeSté serotherapie
v tak velké miFe pouZiva, je, Ze nemajice jiného,
lepsiho prostfedku, uZivame setrvaénostl prostied-
ku tradici posveceneho a vz,lteho nebof nemiiZeme
vefejnosii brati nadéji v moznost lééeni teto hroz-
ne, choroby vibec. '

Je-li tedy serotherapie asi malo uspésmé ukon-
¢enou kapitolou lééeni obrny, a chemotherapie (jez.
nebude podrobnéji hodnocena v této praci) se ne-
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dostala p¥es velmi slabé zaditky, pokladame za
povinnost propagovati co nejvice snahu o koneéné
vyFeSeni otdzky problému imunisace aktivni, o niz
Jsme presvédéeni, Ze mtiZe byti tspéin4.

Abychom si uvédomili, jaké jsou pFedpoklady
aktivni imunisace, je nutno predevsim zjistiti, jak
dalece chriani p¥ed novym onemocnénim choroba
jiZ jednou prodélani. Souhlasné minéni viech své-
tovych autori tvrdi, Ze mové akvirované onemoc-
néni po chorobé klinicky patrné probséhlé davno
pred tim, patii témé¥ mezi rarity. Je nutno oviem
peclivé od nich oddélovati spontanni recidivu téhoz
onemocnéni, za niZz je nutno povaZovati kazde
poliomyelitické onemocnéni, je7 se vrati do 3 mé-
siclt po odbéhnuti choroby prvé.

Podle Levaditiho se dostavuje po uplynuti téchto
tfi mésicd, v nichZ jest moZnost spontanni recidivy,
imunita téméF absolutni, trvajici 1% a% 2 roky.
Po uplynuti této doby je nova infekce moznsa, ale
pati1 ke vzacnostem, takze Guigley, ktery se obiral
touto otazkou, sehnal ve svétovém pisemnictvi
pouze 14 pripadt, Moore a jini autori jesté 5 dal-
sieh. Pri epidemii v Americe v r. 1935 byly pozo-
rovany reinfekce asi ve 2 promilech, p¥i demZ prva
choroba musela probéhnouti nejménd pred 2 roky.
Pravem ¥ika Levaditi, Ze téchto nékolik piipadi
mezi 10.000 peclivé sledovanymi poliomyelitidami
na celém svété nemiZe zméniti nic na poznatku,
7¢ détska obrna patfi mezi virova onemocnéni,
zanechavajici solidni imunitu. |

Otazka imunity po pfekonaném onemocnéni byla
samozrejmé FeSena také experimentalnd, a tu je
dluzno poukazati jiZ na Flexnerovy prace, po-
tvrzené  pozdéji Fadou jinych autort, jez svadéi
0 tem, Ze druhé onemoenéni experimentalni polio-
* myelitidou lze vyvolati u opic jen velmi nesnadno.
Jako zvlastnost byl Flexnerem nalezen kmen
poliomyelitického viru, obdafeny. zviastni viru-
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lenci, jenz byl schopen vyvolavati druhé omemoc-
néni u opic témér pravidelné, bylo-li -ovSem po-
nzito k vyvolani prvého onemocnéni heterogen-
niho kmene viru poliomyelitidy. Jinak usuzuje na
podkladé experimentalniho vyzkumu Toomey, jenz
tvrdi, Ze alespon éast tak zvanych recidiv. u polio-
myelitidy je vyvolana nespecifickym vlivem nej-
riznéjéich jinyeh infekei, které nicéi ¢ersfvé re-
generovani nervova vlakna, ¢im%z dochazi znovu
-k vzplanuti projevii, upominajicich na poliomyeli-
tidu, jichZ etiologicky a pathologicko-anatomicky
substrat je véak naprosto jiny. Tak se mu poda-
Filo u 5 z 13 opic s obrnami a konfrakturami po
prodélané tézké poliomyelitidé intranasalni insti-
laci kultur, ziskanych ze spalniékovych pacienti,
vyvolati nové tézké obrny.

V celku vsak zistavad i experimentilné neotre-
seny fakt, e onemocnéni jednou prodélané chrani
do znaéné miry proti onemocnéni druhému, pFi
dem7, jak se zda, tézka choroba imunisuje daleko
dokenaleji, nezli onemocnéni lehké.

Uspéina moZnost profylakiické aktivni imuni-
sace a zejména jejiho rozsitemi po celém svété ma
oviem je$té jeden nutny predpoklad, t. j. antigenni
shodu v&ech viri poliomyelitickyeh na celé zemeé-
kouli. Tato otazka zdala se byti Levaditimu do
r. 1938 a 1 Gildemeisterovi do r. 1939 rozreSena
celkem jednoznadéné tim, Ze predpokladali vsSude
na svété viry obrny shodnych antigennich vlast-
nosti asi tak, jak to plati aZ dodnes pro viry
vzteklinové. Trask. James a spolupracovnici nasli
vSak p¥i epidemii v r. 1939 virus, ktery byl podle
kifizene imunity a neutralisace serem sice anti-
genné shodny s jinymi kmeny isolovanymi pFi
té%e epidemii, ale zFetelné rozdilny od Jkmenu
z epidemie v r. 1931 a 1937. Cilované pokusy Flex-
nerovy a moZnosti recidiv u opic, které jsou nej-
nepginéjdi p¥i pouZiti heterogenniho kmene, svédéi
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rovneéz pro c¢asteénou antigenni diferenci vird
poliomyelitickych. Koneéné pak pomérné novodobé
pokusy Stimpertovy a Kesselovy ukazaly velmi
zietelné, %e rizné kmeny détské obrny se 1lisi od
sebe navzijem nejenom virulenci, nybrz také cho-
vanim imunologickym. Potvrdi-li se ve vétSi mife
tyto novéjsi udaje, lze miti zato, Ze situace pro
poliomyelitické viry vSude ma svété bude podobna,
iako byla jiZ s uréitosti prokdazana pro viry chtip-
kove. I poliomyeliticky virus se zdd miti kom-
plexni skladbu, p¥i éemZ provenienci razné, ale
imunobiologicky podobné kmeny mohou miti z ce-
l1ého znamého antigenniho spektra poliomyelitidy
pouze mékolik frakei shodnych a ostatni odliSné.
Je samoziejmo, 7Ze toto chovani virtt poliomyelitic-
"kych bude znaéné komplikovati otdzku aktivni
imunisace, kterda ma, bohuzel, i z jinych duvodil
velmi daleke do uspésného rozfeSeni, jak o tom
svédéi maly uspéch dosud pouZitych method, af
JiZ v experimentu na zvifeti nebo v praksi hu:
manni, ‘

Jako vakecina byl nejdfive zkouSen virus plnd
usmreceny (teplem); takovito ocfkovaci latka se
vSak ukdazala b¥ti naprosto inaktivni. Plati tedy
i pro poliomyelitidu toté% co pro mnohé jiné fil-
trovatelné viry, Ze totiZ virus mrtvy ztrdei anti-
genni schopnosti. P¥1 tom je jisté dialezitd i ta
okolnost, Ze v suspensi inaktivované hmoty =za-
chvaceného centralniho nervstva jest poménné
velmi malo viru, srovnano s ostatni nespecifickou
misni substanci, takZe neni zeela vyloudeno, %e by
virus zkoncentrovany bud stf¥idavou adsorpei a
eluci nebo ziskany elekiroforesou v ¢&isté formé
mohl i mrtvy pFece jen vyvolavati jakysi néinek.

V dalsi Padé pokustt byl virus pouze mitigovan,
a to podle Shaughnessyho, Harmona a Gordona
temperaturou néco nad 43° C, ale ani tento virus
nemdl Zadného imunisaéniho Géinku., Methoda, jeZ
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Je obdobou puvodni methody Pasteurovy, t. j. ze-
slabeni viru vysouSenim nad louhem draselnym,
a¢ se zdala davati slibné vysledky, nemohla byii
rozSifena v praksi, nebot tu a tam nékteré opice
Ji%z po oékovacim procesu onemocnély obrnami.

Pridani kys. karbolové k viru, postupné iedéni
viru, pripadné virus precipitovany taninem, jsou
methody stejné nebezpeéné, jako predchazejici.
Virus, vydany ni¢ivému déinku svétla po sensibi-
lisaci methylenovou mod¥i (Lépine), nebo virus
adsorbevany na hydroxyd hliniku davaji vysledky
o néco lep8i nezli piedchozi, ale daleko nikoliv
tak uspokojujiei, aby 3jich mohlo byti pouZito
v praksi lidské. Dobrou methodou se zdalo byti
ockovani viru maximalné adaptovaného ma opiei,
ktery po dlouhyeh pasdZich asi trvale zmirnil
svoji pavodni virulenci pro ¢lovéka. Zvirata pod-
kozué timto virem oékovana (Flexner a Amos)
snasela bez poskozeni intracerebralni smrtelné dav-
ky téhoZz viru. Lze v8ak vaZné pochybovati o tom,
Ze by tento zptisob imunisace (ostatné znaéné ne-
bezpeény) chranil ¢lovéka pied vysoce virulent-
nim a cerstvym virem poliomyelitickym.

Mnoho nadéji vzbudila formolisovana vakeina.
Od podateénich pokust Romerovych, Abramsono-
vych a Gerberovych byl uéinén velky pokrok pra-
cemil Brodieho, ktery pfidava k 10% suspensi viru
1—3 promile formalinu a ponechava smés bud 16
hodin v thermostatu p¥i 37° C, nebo nékolik dni
v ledniéee, Vakcina je pro opice celkem negkodna,
zvedne zietelné titr protilatek v jejich seru, ale
Jen pomérné malé procento z nich vzdoruje vazné
infekei cestou intracerebralni nebo intranasaini.
U’ déti oCkovanyeh — ohodnoceno statisticky bé-
hem epidemie — bylo lze pozorovati ziretelnd men3i
morbiditu proti meoékované skupiné; na nepro-
spech celé véei se vSak v nékterych p¥ipadech
1 mezi oékovanymi dodateéné objevilo nékolik p¥i-
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padi lehece probihajici poliomyelitidy, o nichz ne-
bylo lze s uréitosti zjistiti, zda jsou disledkem
spontanni infekce nebo otkovani.

Na nejvétsim lidském materidlu byla vyzkou-
Sena vakcina Kolmerova, p¥i niz asi 4% suspense
viru jest smisena s 1% ricinolejanem sodnym, na-
¢ez smeés ziistane 1 mésic v lednidece. Vakeina je
éasteéné virulentni p¥i o¢kovani intracerebralnim,
ale ma byti zcela neskodna pii pouziti intrader-
malnim (z imunologickych divodd je nutno pry
dati ptednost tomuto zphisobu aplikace pied apli:
kaei podkozni). S Kolmerovou vakecinou, piipra-
venou podle originalnich idajt v Pasteurové tsta-
vé z materidlu nejrfiznéj$i provenience, vykonal
Levaditi se spolupracovniky radu experimentt na
opicich. V téchto pokusech bylo nesporné zjisténo.
ze vakeina je nebezpecénda, nebofl fada opic byla in-
fikovana, a to zacasié smrtelné. Vakeinu, pripra-
venou Kolmerem samotnym, sndsela zvirata beze
skody, ale vakeina také nevyvolala Zédnou imu-
nitu. Pfes tyto varovné hlasy bylo ji béhem r. 1937
ockovano ve Spojenych statech vice nez 10.000 lidi,
z nichz podle Leakeho pozorovani celkem 12 one-
mocnélo obrnou, o jejiz provenienci. podle inku-
baéni doby a také podle toho, e obrny vétSinou
zacaly na oné koncetiné, do niZz bylo oc¢kovano
(vakeina aplikovana v dobé mimo vétsi epidemie),
nemohlo byli pochyb. Kolmer sam podle Levadi-
tiho ani tak piili§ nespoléha na inaktivaéni Géinek
ricinolejanu, jako spiSe na zpusob aplikace (rela-
tivni neSkodnost injekei sub- a intrakutanmnich) a
hlavné na neprokazanou domménku, Ze jeho virus
meél ztratiti afinttu k ¢lovéku, byv adaptovan
dlouhymi pasaZzemi na opice.

Spise jen jako zajimavé pokusy na opicich beg
praktického vyzkouSeni na ¢lovéku je nutno za-
znamenati také methodu intradermalni aplikace
7Zivého a virulentniho viru Aycockem a Kaganem,
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nebo simultanni vakeinace smési sera (bud lidské-
ho nebo opi¢iho) a jim neutralisovaného viru.:
Talo smés aplikovana nejriznéjSimi cestami, za
nejlepsi shledana opét injekee intradermalni a pod-
koZzni. Prvd methoda je tak nebezpeéna, Ze jisté
nikdy nebude aplikovana ¢lovéku. Druhou metho-
dou bylo u opic docileno vysledkit uspokojujicich,
ovsem za podminek, Ze bylo pouZito dostateéné
silného viru a Ze nebyl serem premeutralisovan.

To jsou priblizné vsSechny dosavadni pokusy
o docileni aktivni imunity pri poliomyelitidé.
Zadny 2z nich neni imunisaénimi vysledky tak
uspésny, aby se vyplatilo velmi- znaéné risiko, se
kterym je doposud kazdé ockovéani, af uz kterou-
koliv z téchto method, spojeno. VSechny tyto obé
tave pokusy nam pfFinesly alesponi dva dilezité po
znatky, které plati ovSem pouze pro virus, s nimz
zatim experimentovano, t. j. opici:

1. Imunisovati lze pouze virem dostateéné aktiv-
nim, ktery, ma-Ii byti otkovani aspesSné, nelze zoa-
viti znaéného nebezpeci pro clovéka,

2. Je-1i virus p¥ili§ mitigovan, takze je jeho apli-
kace Dbez nebezpedéi, ztracli schopnost vyvolati so-
lidni imunitu proti vaznéjsi infekei piirozenoun
cestou. : '

Je viak jeSté jedna zkuSenost, které nias naudily
vysledky tohoto rozsahlého experimentovani a kte-
rou si, jak se zdd, véiSina autord dosti neuvédo-
muje: Opiéi virus (ackoliv nékteré jeho kmeny,
a to zejména kmeny vysoce virulentni, mohou byti
promeénény v jakysi druh fixniho viru opiéiho, via
Pettit) je pravdépodobné Clovéku piilis blizky, neZ
aby vibec kdy mohl byti proméném ma vakeinu,
ktera pri zachovani plnyeh antigennich vlastnosti
by byla pro ¢élovéka bez nebezpedi, Zda se nam, Ze
by bylo idedlem, kdybychom se mohli uplné pf¥i-
bliZziti Pasteurovu zpiisobu aktivni imunisace proti
vzlekliné. Ani zde neni pomysSleni na vyrobu
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vakeiny z psiho centrainiho nervstva a teprve
adaptace viru na zvife fylogeneticky dostateéné
vzdalené, {. j. na kralika, prinesla uspéch. Kdyby
se podarilo prenésti détskou obrnu na nékteré
z mensich laboratornich zvirat a udrZeti ji na ném
v pravidelné pasazi, mohlo by se snad jiz tim sa-
mym dociliti takové zmény infekéniho agens dét-
ské obrny, Ze by olkovael latka, z téchto zvirat
pripravend (podobné jako virus fix vzteklinovy),
mohla slouziti bez prili§ nasilného dodate¢ného
procesu mitigacéniho a tedy bez vyznacné ztraty
jeho antigennich vlastnosti, jako uspésna océkovaci
latka pro clovéka.

V tom také (vedle studia epidemiologického, dal-
Sitho pruzkumu pathogenesy a eventuelni titrace
sera) vidime nejhlub8i smysl toho, pro¢ je staie
nutno pres dosavadni neaspéchy patrati po pfi-
padnych jinych hostitelich viru v prirodé mimo
cloveéka, a pracovati aZz do koneéneho aspéchu na
otazce prenosu poliomyelitického viru na jina-la-
boratorni zvirata, nez na opice.

Prvni takovy experiment byl uéinén Krausem a
Meinickem a po nich Dahmem v prvém desetileti
tohoto stoleti; byli prvni, jimZ se pry podarilo
pienésti poliomyelitidu intracerebrialni inokulaci,
vyjimecéné také intraperitonedlné, na kralika. Ten-
to nalez byl tim podivnéjsi, Ze pienos se zdaril
nejenom lidskou substanci misni, nybrz také likvo-
rem cerebrospinalnim a dokonce i1 krvi a riznymi
organy zemrelého élovéka. Zvirata zasla za para-
Iytickych symptomt a jejich centrdlni nervovy
system jevil neklamné znamky poliomyelitidy.
Aby byl zaruéen tspéch pokusi, bylo nutno pouziti
zvlds§tni rasy kralikt, ne vétSich nezli 1 kg, a
vstitknouti velkou davku materialu. Podobnych
vysledkli jako jmenovani auto¥i dosahl pozdéji
Jjesté Lenz a Huntemiiller a dale Benecke. Vsienni
ostatni autofi, mezi nimi pracovnici v détske
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obrné velmi zkuSeni jako Flexner a Lewis, Leva-
diti a Leindsteiner, dale Roemer mohli zazname-
nati pouze naprostio negativni vysledky podobnych
pFenosti, a to nejenom pii pouziti kralika jako
experimentalniho zvifete, nybrz 1 po prenosu na
koné, hovézi dobytek, vepre, drtibeZ, morée, krysa
a ko¢ku. Thompson a dale Hamon, Shaughnessy
a Gordon, aby zvysili penetraéni schopnosti polio-
myelitického viru do bunék centralniho nervstva
malych experimentdlnich zvifat, zkusili pouzit
synergistického 1¢inku wviru vakeinalniho, a to
naprosto bez uspéchu.

Brodie zkoufel sniZiti resistenci mysi blokadoun
retiknloendothelu thoriumdioxydem, ale bez uéin-
ku. Rovnéz hypoiysektomie u krys neprispéla
k uchyceni poliomyelitického viru v pokusech té-
hoz autora. Woolpert a Harrison zkousSeli uéiniti
moréata, krysy a mys$i hypovitaminosou B a C
receptivni na experimentilni poliomyelitickou in-
fekel, rovnéZ bez zietelného uéinku. Kolmer, Rule
a Werner ozarovali moréata, kraliky a dokonce
i fretky roentgenovymi paprsky, aby timto zpi-
sobem umoZnili vniknuti poliomyelitického viru
do jejich orgdnt a tim 1 vyvolani choroby; cela
tato velka fada pokusi selhala, jako vSeechny pied-
chazejici, Podivné se vyjima v ramci téchto kri-
tickych pokustt sdéleni Cobanovo, kterému se pry
podaiilo prenésti virus obrny na ¢etna zvirata, ze-
iména na jehnata, kraliky, psy a holuby, a to do-
konce jiz slinami psa, jenz byl v blizkém kontaktu
s dvéma détmi, nemoenymi obrnou. Autor tvrdi,
‘Ze psi mohou vibee hrati vyznaénou roli v prenosu
poliomyelitidy. Z prdce je patrno, Ze autor usuzo-
+val na obrnu podle zevnich symptomt a nepodrobil
svoje vysledky podrobnéjsimu rozboru, nelze tedy
jeho nalezy hodnotiti vibec vdazneé, )iz také se zie-
telemn na pouzity material.

Naprosto jinak je nutno hodnotiti pokusy Nun-
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gesterovy, ktery je snad prvym autorem (ani
Krause, zkraje citovaného, nevyjimaje), jenz jak
ee zda, mél skuteéné uspéchy v prenosu poliomyeli-
tického viru, a to na mysich, jimZ souéasné s vi-
rem intraperitonealné inokulovan mucin. Autoro-
vi, jak tvrdi, se podaf¥ila rada pasaZi, pri cemz
zvitata umirala za priznakd paralysy. Co nss
na tom nejvice zajimalo, je autorovo tvrzeni, zZe
pri pouziti velmi virulentniho viru se podafrily
pokusy i bez jakéhokoliv zatiZeni zviteciho orga-
nismau.

Refrakternost véts§iny experimentalnich zvifat,
experimentalné velmi pecélivé ovéfend, nebraui
samozrejmeé tomu, aby virus détské obrny, vstiik-
nut do jejich centralniho nervstva, nemohl tam
byti kratky c¢éas konservovan, Tato doba preziti
viru na pfr. v kraliéim mozku kolisa piibliZné mezi
2--5 dny.

Jako souhrn vSech téchto vice méné netispésnych
pokusl uvadi Levaditi ve svém kompendiu o dét-
ské obrné z r. 1938, Ze aZ do dnesniho dne lze po-
vazovati jediné opici za zvife citlivé ma polio-
myeliticky virus; zvla§té nevhodnym zvitetem pak
Ze je a zustane kralik. K tym7z konklusim dochazi
Gildemeister ve své souborné, o rok pozdéjsi préci. .

Cast Il.:

Viastni pokusy o premnos poliomyelitického viru
z ¢lovéka na fretku.

Presto jsme se prece jen odhodlali k noveniu
pokusu o prenos, a to na species, které v badani
o poliomyelitidé bylo a% dosud pouZzito jen zcela
vyjimeéne, kterd se vSak naproti tomu osvéddéiia
pfi vyzkumu ch¥ipkového viru.

Prilezitost k témto pokustim se nam naskytla
béhem téZké epidemie déiské obrny, radiei v Ce-
chach béhem letnich a podzimnich mésicu r. 1959.
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V dobé, kdy byla epidemie na vysi pocaly se vy-
skytovati 1 u dospélych osob smrtelné pripady teto
choroby, probhihajici bud jako ascendentni para-
lysa Landryho typu, nebo jako rychle smrtici bul-
barni forma obrny. Privem jsme mohli miti za to,
7e pravé tyto piipady byly vyvoliny virem maxi-
malné virulentnim, tim spise, zZe epidemie v dobach,
kdy se vyskytovaly (zari a zaédtkem rijna) prave
vyvrcholila, Laskavosti doe. dr. Skorpila z dstavu
prof. dr. Sikla, prosektora-priméare dr. Fingerlanda
a prosektora-primare dr. Huba, dostalo se nam
nékolika ¢éasti michy 2z téchto rychle smrticich
pripadi. Pravé v této dobé jsme skondéili vétsi ex-
perimentilni préci o chiipkovém viru, z niz ndm
zbyla jesté rada zdravych fretek, i napadlo nés
zkusit pTenos také na tato zviiata, ktera se uka-
zala byti tak kuriosné citlivymi na chripku, na
niZz témeér vsSechna zvirata primarné rovnéz jsou
necitlivi. V pokusech na fretkiach bylo pokraco-
vano 1 pres technicke (t. j. operacéni) nesnaze a
pires fo, Ze jsme se doétli, jak v pokusech Kolme-
rovych, Ruleovych a Wernerovych i téchto zvirat
bylo pouZilo bez positivniho vysledku.

Nékolik pripadi détskyceh poliomyelitid bylo
zpracovano jiz koneem mésice zati, a to imtra-
cerebrialnim vstiiknutim fretkdm. JelikoZz trepa-
nace u ftretky pro jejich velmi tvrdou lebku je
vykon déle trvajici a pracnéjs$i, nezli trepanace
u krdlika a dokonce i u malé opice, byli jsme nu-
ceni provadéti cely vykom v lehké markose. Sou-
casné byl tyz materidl vstriknut kralikovi, mor-
ceti a bilé mysee. Po operaci byla fretkdm mé-
Fena teplota cely t¥den a zvirfata peélivé pozoro-
vana v priubéhu daliich asi 2 mésicid tak, aby ani
eventuelni pozdni symptomy paretické nebo para-
lytické nemohly uniknouti. PouZitd suspense mi-
chy byla zhruba asi 15 aZ 20%. T¥i takto zpraco-
vané pripady détské obrny nevyvolaly u naoc¢ko-
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vanyeh zvirat vibec Zadnych zFetelnych sympto-
mu. U [retek den po operaci (bylo-li operoviano
rano, jesté tyz den k veceru) bylo pozorovano lehké
zvyseni teploty (méfeno v rektu), které jsme znali
1iZz diive z pokusi s témito zvitaty jako%to dusle-
dek narkosy, eventuelné operaéniho %oku, ale po
dalsich 12 hodinach se teplota vratila ad normam
a zvite jiz zastalo zdrdvo. Teplota ve viech téchto
pripadech vystoupila pravidelné z normalnich
38'4--38'6 pouze na 392, Ctvrty pokus byl zalozen
4. X. 1939. Slo o michu dospélého pacienta, ktery
zerntel asi za 48 hodin od propuknuti p¥iznakii ne-
moel ze symptomil bulbdrni paralysy. Mrtvela
byla pitvina doc. Skorpilem, ktery vySetfoval
miclhu histologicky, shledal typicky nalez polio-
myeliticky a pfedal nam laskavé zbytek michy ve
sterilnim glycerinu k provedeni experimentu.

Suspense z michy byla zhotovena po 48 hod. p»- -
bytu v glycerinu za — 5° C. Byla vyzkousSena na
sterilitv, a to za podminek aerobnich a anaerub-
nich, pri &CemZ mevykultivovany Zadné zarodky
pathogenni a pouze po pomnoZeni vyrostlo nékolik
kolonii bilého mikrokoka neproteolytického a ne-
koagulujiciho plasma. Této latky vstiiknuto fretce
é. 1. ast 03 ccm subduralné v mistech fronthlniho
laloku levé hemisféry mozkové. Totéz kvantum
vetiiknuto mladému kralikovi i mordéeti po trepa-
naci a po 01 dvéma bilym mySkim intracerebral-
né. Mysky, morée a kralik byly pozorovany az do
konce prosince 1939, kdy vyrazeny z pokusu.
Viechna tato zvifata ziistala naprosto bez symnp-
tomt. U fretky pozorovano rychle pominuvsi zvy-
seni pooperaéni teploty, nadeZ se teplota vratila
k normé (na 385", ale t¥etiho dne k vederu stoupla
znovu rektilni temperatura ma 39'1° riano dru-
hého dne byla 392 a v mezich mezi 39 a 394 se-
trvala cely den. Podle naSich zkuSenosti nelze 1yto
temperatury jiz povaZovati za normal, ale ovSem



22

takeé nikoliv za horecku. Jsou vsSak zFetelné symp-
tomem neurc¢itého chorobného stavu tohoto velmi
citlivého zvitete. Paty den pii vyndami fretky
z klece jsme naprosto bezpedné pozorovali podina-
iiel slabosl zadnich kondetin, Soudasné fretka je-
vila nechuf k zZradlu a zietelné hubla, zejména na
zadni poloviné téla. Slabost zadnich kondetin se
stale stupnovala, aZz sedmého a osmého dne .lo-
sdahla maxima. Zvite se té%ko dalo pohnouti k chiizi
a kdyz k ni bylo donuceno, béZelo velmi nejists,
zretelné se potacelo na zadnich konéetinach a jeho
pohyby byly silné paretického razu, takZze to ~y-
padalo, jako by mélo zvite svazédmo zadni komdeti-
ny neviditelnym poutem. Soudasné zvife jesté vice
zhublo, svaly hyzdové i svaly zadnich kondeiin
byly mékké, bez tonusu, a cela zadni ptalka téla jiz
na prvy pohled se nipadné odrazela svymi zfetelné
mensimi rozméry, které upominaly ma svalovou
atrofii, od ptilky p¥edni. Devatym dnem od operace
pocéaly se paretické p¥iznaky pozvolna zlepsovat,
aby se priblizné za dalSich 10 dntt upravily témér
na normél. Afroficky stav zadni poloviny téla,
patrny jiz podle inspekce a zjistitelny takdé hma-
tem, trval je§té téméd 3 nedéle, po ktereZto dobé
zvite zvlisté vydatné Zivené nabylo stejného vzhle-
du jako pfed operaci.

Druhy pokus byl zaloZen dne 11. X. 1939 na fretce
¢. I1., a to z michy, pfenechané nam laskavé pri-
marem dr. Fingerlandem, rovnéZ z pripadu bul-
bsirni paralysy dospélého ¢lovéka, rychle probiha-
Jieci k smrtielnému zakondeni a jim také histo-
logicky ovéfeném. 13. X. vzestup temperatury
z normalu na 392, nacéeZz temperatura kolisa mezi
39 a 394 az do 6. dne po operaci, kdy se dostavily
zietelné paresy zadnich konéetin, s népadncu
atrofii eelé zadni ¢asta téla, stejné jako u pripadu
prvého. Paresa zadnich kondetin se rychle horsila,
at osmého dne po inokulaci bylo zviie schopno



uciniti jiz pouze nékolik kroki, nadei upadlo, a
kdyZz se s ndmahou zvedlo, plazilo se, jsouc donu-
ceno k pohybu, pouze po prednich kondetindch, pti
¢emZ zadni tdhlo za sebou. V tomto stavu byla
fretka filmovana, coZ bylo spojeno se zna&nou né-
mahecu pro toto zvife, jelikoZ hylo béhem nékolika
hodin opétovné nasilné donucovano k pohybhm.
Snad toto nasilué pFepéli sil bylo p¥iéinou toho,
7e devaty den choroby zadinaly byti i predni kon-
cetiny paretické a desaty den zvife zaSlo za p¥i-
znaklt uplné paralysy.

Pri sekei menalezeny Zadné napadnéj$i zmény
v orgénech, pouze lehka hypostasd v plicich, vymi-
zeni tuku z podkozniho vaziva, ¢astedéné také z pe-
ritonealni dutiny a zietelné atrofické svalstvo
hyzdové a zadnich kondetin. Kultivace ze srdece,
vnitrnich organfi a centralniho nervstva negativ-
ni. Tento nalez tedy nikterak nevysvétluje typické
priznaky a smrt zvirete. Histologického zpracovani
se podjal prof, Sikl, ktery ucéinil tento nalez:

Lumb4alni micha: Gangliové buiky pfednich
rohtl jevi degenerativni zmény rtazného stupné. Zejména
silné je postiZzema skupina velkych motorickyeh bunék
v laterdlnim oddilu pfednich rohi. Buniky jsou zdufels,
zaobleného tvaru, dendrity jsou vZak zachovany. Jadra
maji normalni vzhled, jsou v8ak Zasto vysunuta k peri-
ferii. Nejvyznac¢néj&i zmény jevi eytochromatin. Uspo-
fadani v tigroidni hrudky je jen na n8kteryeh bunkach
vyznacteno, i zde v8ak jsou hrudky nepravidelné, po-
mérné Fidee uloZené. V &etnyeh bunkaeh jsou hrudky
zachovany jen v periferni Sasti, vétSinou jsou vSak zcela
vymizelé a misto nich je plasma popriSeno jemnymi,
nestejné velikymi, slabé se barvieimi granuly. Kolem
takto zménénych bunék jest opticky prazdny prostor,
obklopujici bufiku srpkovité s jedné strany mnebo té3
. PO celém jejim obvodu, jde zFejmé o pericelularni edém.
Rovné% perivaskularni §térbiny json misty znatelnd roz-
8ifeny. Malé gangliové buliky v ostatnich ¢astech Sedé
hmoty jevi namnoze téZi naznaéené zmény podobného
razu, ale daleko ne tak vyrazné. Bunitna reakce neni
nikde vyznacena. Polet jader makroglie a oligodendro-
glie neni znatelné zmmnoZen. Ani mikroglia se nezda
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byti mobilisovana, afkoliv bez speecidlni impregnace,
kterou nelze provést na tkani fixované alkoholem, je
lehky stupen aktivace mikroglie nesnadno zjistitelny.
V perivaskularnich prostorach a v meningéach jsou zcela
ojedinélé lymfocysty.

Kréni micha: Rozpad eytochromatinu a pericelu-
larni edém je naznac¢en na nékterych motorickyeh buii-
kach ptrednich rohfi; v celku jsou vSak zmény daleko
méné zietelné neZ v lumb4lni mise. '

ProdlouZena micha: V gangliovfch buiikich
Jader VII. a XII. n. tygroid malo vyrazny, nepravi-
delny, nammoze zachovan jen na periferii.

Mozek: V misté trepanace je arachnoidea zméndna
v granulaéni tkain, obsahujici drobné tlomky cizorodého
materialu; postiZeny okrsek ma asi 114 mm v praméru.
Také na jinych mistech povrehu jsou ojodinéle rozpty-
lena podobnd drobné&jsi loZiska ecizorodého materidlu
-8 nepatrnou zanétlivou reakei arachnoidey, spodivajici
v proliferaci povrehové vystelky a v infiltraei ndkolika
lymfoeyty.

TFeti micha pochazela z pfipadu Landryho para-
lysy a dostalo se mam ji laskavosti primafe dr.
Huba z pardubické nemocnice; byla rovné# histo-
logicky ovéfena, s typickym nalezem. Byla zpra-
covana stejné jako obé dvé piedchozi, t. j. vyzkou-
sena na sterilitu i inokulovana kralikovi, mordéeti,
myskam a fretee ¢. TT1. 14. X. 1939. K tomuto po-
kusu nebylo pouZito fretky albinotické jako v pied-
chozich p¥ipadech, nybrz fretky tchotrovité, které
jsou bé7né povazovany za resistentnéjsi, a to mla-
dého, zdravého a velmi dob¥fe vyspélého samce.
U tohoto zvitete bylo zachyeeno lehké zvyseni
teploty az paty den po operaci a k veéeru tvZ den
zabaly prvni lehké paretické symptomy. Sestého
dne se symptomy vystupriovaly takovou mérou, 7e
mohla byti filmovana soucCasné s fretkou z pied-
chazejiciho pokusu a za stejnych symptomi jako
predchozi zviie do 48 hodin po tomto vykonu za-
- 8la, t. j. celkem za 8 dni od operace. Symptomy
nékolik poslednich hodin pfed smrti, t. j. celkovy
vzhled zvirete a zejména mapadné zhubnuti zadni
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casti téla, dale symptomy sekéni na vnitinich orga-
nech byly zcela stejné, jako u zvifete predchoziho.
Vnitfni orgiany i centralni mnervstvo se ukizaly
byti prosty jakyehkoliv pathogennich bakterii.
Histologicky nalez hyl nasledujici: |

\

Lumbalnimicha: Gangliové buiiky prednich ro-
hii, a to opét hlavné laterdlni skupina jejich, jevi analo-
gické zmény, jako byly popsany svrehu, ale jests vyslo-
venéjsi. Tygroidr{ hrudky uplné vymizely; plasma ob-
sahuje jen drobns, nepravidelné, zdasti tydinkovité gra-
nulace. Pariceluldrni edem je silné vyznaden a kontury
bunék na strand obklopené opticky pPrazdnym prostorem
isou mnammnoze nepresné, neuréité, jakoby se ade plasma
rozplyvalo v tekutind edému. Jadra ‘gangliovyeh bungk,
zpravidla na periferii bunky zatlatGena, jsou zdasti DU-
chyfkovitd, s nepatrnou bledou kresbou chromatinovou,
zéasti jsou viak zietelnd svrastéla, blana jadernda nepra-
videln& zfasena a obsah tmavgji zbarven difusns, takfe
lze mluvit o pyknose,

Perivaskularni stérbiny v p¥edniech rozich Jsou roesi-
feny. V Sedé hmoté mezi gangliovymi bunkami a 163
v pFilehlé bilé hmotd je Jisty podet tydinkovityeh tma-
vych jader, jeZ se zdaji patfit k mobilisované mikroglii;
také jadra oligodendrogliového typu jsou misty v sou-
sedstvi gamgliovych bundk ponékud zmnoZena. V eelku
vSak je buniéni reakce nepatrna a perivaskuldrmi infijl-
trace chybi zcela.

Kréni micha: Analogické zmény na ojedinélych
g. buiikdch pfednich rohti; v celknu je vBak nadlez da-
leko ménd vyrazny.

ProdleunZena micha: Na g. b. kresba tygroidu
véiSinou madlo urditid a ponékud nepravidelna. Vysetio- -
vany segment pochazi z vySe zkiiZeni pyramid a vétsi
komplexy motorickych bunék zde nejsou.

Mozek: Ojedindla, nepatrna loZiska granuvladnitkins
na povrechu arachnoidey. Jinak nic pozoruhodného.

Michy a &asti mozku z fretky bilé i tchotovité,
pokud nebyly zuZitkovany v histologickém zpra-
covani, uschoviamy v 50% glycerinu pfi — 3°.
K dalSim experimentam bylo uZito zprvu michy
(hlavné z lumbalni &asti) ze zaSlé fretky tchoto-
vité (6, IIL), jelikoZ nam ji zbylo vice k disposici.



Z michy zhotovena suspense ve fysiologickém
roztoku stejné jako pred tim z michy lidské, vy-
zkousena na sterilitu a vstifiknuta obydlejnym
Jaboratornim zvifatim jako v pokusech prede-
slych, intracerebralné a mimo to 2 fretkam, a to
jedné bile ¢. TV., druhé opét techofovité ¢é. V. (sou-
rozenec ze stejného vrhu jako fretka &. ITL).
U fretky bilé (¢. IV.) se operativni zakrok dobre
nepodaiil, jelikoZ bylo trepanovdno na nevhodném
misté a vétsi éast injikované tekutiny vytekia
zpét.” 1 u tohoto zviFete vystoupila vsak teplota
treti den nad 39° a dvandctého dne od okamZiku
operace se vratila k normalu., Zvife onemocnélo
jen malo charakieristicky asi za podobnych
symptomu jako prvé pokusné zvire s uspéchem
octkované, t. j. fretka ¢. 1., pfi éemZ vSak byly vice
“vyznaceny paresy piednich kondetin, nezli zad-
nich. U tohoto zvifete byly paresy pouze piechod-
ného raAzu, nebyly spojeny s Zadnou napadnéjsi
svalovou atrofii a kolem 12. dne, tedy soucasné
s poklesem teploty, bylo moino zvife povaZovati
JiZz za uplné zdraveé.

U tchoiovité fretky & V. prujevily se prvé znam-
ky onemocnéni jako obvykle kolem tietiho dne
lehkym vzestupem teploty, ale prvé piiznaky pa-
resy se ukazaly po zfetelné deldi inkubaéni dobé,
t. j. a? zadatkem devatého dne, nadeZ se viak rychle
stuptiovaly, tak¥e koncem jedenactého dne od za-
Géatku operace zvite zaslo stejné jako 2 zvirata
predchazejici.

Histologicky z ireftky ¢é. V. bylo zji§téno:

Zlumbalni michy: Zustal pro mikroskopické vy-
Betfeni jen konus. Typické velké motorické buinky zde
nejsou, zmény jsou nevyrazné a pro znaéné mechanické
poskozeni tkand velmi neuréits.

V dal8i GasteGce, jeZ byla oznadena jako kréni micha
a jejiz topografle se jevi dosti nejistou, jsou velmi na-
padné zmény na g. b. pFfednich rohf, podo-bného TAZW
jako v lumbalni mife obou piedeSlych zvifat a jesté in-
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tensivnéjSi. Chromatickd substance plasmaticka je
v téehte burikdch Gplné rozprasena v drobni nepravi-
delna, ponejvice tydinkovita granula. Pericelularni edém
Jjo velmi silné vyznaden, ohranideni bunék mnepfesns,
jaddra namnoze pyknoticka.

Zbytek central. nervstva uchovan v glyce~inu a
pouzito ho k dal$i inokulaci, tentokrate fretce
albinotické ¢é. VI, a laboratornim hlodaveiim jako
pfed tim. Trepanace albinotické fretky byla vy-
konana 14. XI. 1939, ale zvife na rozdil od ptred-
chazejici pasdze mimo lehké postoperaéni zdvi-
Zeni teploty neprojevilo viibec #adnyceh symptomit
Osnemoﬁnéni, které bychom byli mohli pozorovati,
a zustalo 1 bébem dalSich dvou mésici zeela zdra-
vo. Laboratorni hlodavei ze viech téchto pokusit
byli sledovani po dobu téméF 3 mésict (u kralikn
1 déle), aniZz by u kteréhokoliv mohly byti proka-
zary tlakové priznaky onemocnéni, které by se
podobaly alespont p¥iblizné piiznakam fretek.

Abychom si wujistili, e u fretek jakoZto velmi
citlivyeh zvifat nejde snad o néjaky nespecificky
vliv. z podrazdéni cizorodou substanci misni,
vetrikli jsme 1 fretee ¢. VII. intracerebrialné hus-
tou suspensi normalni lidské michy za stejnych
kautel, jako v p¥edchozich pokusech michu polio-
myelitickou, Zvifre ztstalo naprosto zdravo.

Jind moznost, na kterou jsme byli nuceni myslet,
Je ta, 7e fretky, chované u nas v dstave, mohly
byti latentné infikovany svym vlastnim ence-
phalomyelitickym virem. Tento virus pak mohl
byti aktivovan operativnim zdkrokem na mozku
a zejmena vstfiknutim misni substance af uz lid-
ske nebo fretéi. Tuto moZnost bylo nutno vylou-
¢it, o coz jsme se pokusili tim, Ze jsme obétovali
na zabiti 1 zdravou tchorovitou fretku z téhoZ
vrhu jako byly fretky é. II1. a & V. Zvite bylo,
Jako jeho sourozemeci, bez jakéhokoliv piiznaku
onemocnéni a ve velmi dobrém télesném stavu.
Pokladime totiZ za velmi pravdépodobné, Ze kdyhy
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Jatentni infekee encephalomyelitickda v té dobé
n naSich fretek skute¢né existovala, musela by
parasitovati v centralnim nervstvu predevsim
vsech zvifat téhoz vrhu, ktera jesté k tomu spo-
le¢né %Zila v téZe kleci po dobu nékolika mésicu,
"a to od odstaveni a% po okamizik pokusu. Central-
ni nervsivo tohoto zabitého zviFete nejen Ze neje-
vilo Zadnyech histologickyeh zmén, nybrz také na-
oc¢kovano jiné fretce (¢. VIIL.) nevyvolalo zadnych
symptom®i nervového onemocnéni,

RovnéZz pozorovanim vSech ostatnich fretek bé-
hem celych t¥i let, co jsou chovany v nasem dstavu,
nikdy pted tim, ani po tom jsme nezjistili u Zad-
ného zvirete symptomy choroby nebo podezrelé
amrti, o némZ bychom mohli souditi, Ze bylo vy-
volano epizoolickou encephalitidou téchto zvirat.

Je tedy tézko véiil, Ze by tato epizootie mohla
probihati tak latentné, Ze by ani u jednoho z p¥Fi-
blizné 40 zvitat nevyvolala nikdy zietelnych pii-
znaki choroby. Dale, jak jsme jiZz uvedli, se nam
nepodafilo fretéi encephalomyelitidu prokazati
experimentalné ani z centrialniho nervstva zvirete
ze stejného vrhu.

Bylo by ovSem moZné uvaZovati také o tom, ze
by encephalomyeliticky virus, vyvoldvajici one-
moenéni u fretek, mohl byti nidhodné pFitomen
také v lidskych michéch, t¥eba i poliomyelitickych,
a to jako virus latentni, pouze kratkou dobu pte-
¥ivajici. Adtkoliv jest tato pravdépodobnost velmi
nepatrnd, je mozno na ni mysleti. Je vSak témér
nemoZno p¥ipustit, Ze by takovato latentni infekee,
zeela nahodnd, mohla souéasné s poliomyelitidou
postihnouti 3 lidskd individua v dobé kratce po
sobé nésledujici a na tfech mistech velmi od sebe
vzdalenych.

Koneéné velika vétsina zvifecich encephalo-
myelitid je pYemosnd také na mensi laboratorni
zvirata, a to zejména na kraliky, pripadné mor-



¢ata, nebo mysSi. Nenasli jsme sice v literatute
popsann zadnou encephalomyelitidu fretéi, ale je
velmi pravdépodobmé, Ze existuje a stejné tak je
mozno, zZe (jako vétSina encephalomyelitid koii-
skyen) by byla prenosna na laboratorni hlodavce.
V kazdém pripadé vSak by musela byti schopna
seriového pifenosu u fretek s typicky-
mi zanétlivymi zmeénami v Jejich cen-
tralnim nervstvu. To vSe se nam v celé fadé pies-
nych pokus@& nepoda¥ilo prokiazati a v dusledku
toho myslime, Ze jsme plné opravnéni usuzovati,
7e symptomy popsané u 4 fretek i histologicky
nalez v jejich centralnimn nervstva nemély nic
spoleéného s piirozenym onemocnénim téchto zvi-
rat a Ze také nebyly vyvolany mespecifickym po-
drazdénim jejich centralniho nervstva.

Mezi tim jiz sila epidemie ochabovala, nedocha-
zelo jiz k umrti dospélyeh osob za tézkych sym-
tomu a kratkodoebého priithéhu nemoci, takZe bylo
¢im dale tézsi si opatfiti novy. pitvou ziskany
material, Celkem jsme koneem ¥Fijna a zacdéatkem
listopadu dostaii nma vySetfeni jesté 2 michy dét-
ské, které byly zpracovany jako vSechen predchozi
materidl, ale bez jakéhokoliv positivniho vy-
sledku. - |

Bylo nasim idealem pokracovati ve svyech ex-
perimentech studiem zk¥iZené imunity na opicich,
t. J. tak, aby bylo lze dokazati, do jaké miry bylo .
nami pozorované onemoendni fretek imunologicky
pfibuzné s opi¢im virem poliomyelitickym. Bohu-
Zel jsme ziskali v této dobd pouze jediné zvite,
a to vyspélého samce druhu Maccacus rhesus jako
dar z nasi zoologické zahrady. Opice byla inoku-
lovana 27. XI. 1939 intracerebralné suspensi misni
tkané skladajici se prevainé zmlchy fretky ¢, IIL,
z mens$i 6asti také z miehy fretky &. II. Celkove
vstfiknuté kvantum ¢inilo asi 0,4,,&,111391((_3—9 byla pro-
vedena do krajiny pravé frontalni hemisféry.
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K nasemu podiveni opice zustala prosta jakych-
koliv symptomu poliomyelitidy, po poloviné pro-
since vSak zaala hubnout, pocéinala byti sklesla,
byla smutna a silné kaslala. Jak se pozdéji uka-
zalo, onemocnéla tuberkuiosou, ktera také hyla.
z velké éasti priéinoun jeji smrti. Kdyz se do 4. led-
na 1940 nedostavily zadné symptomy, rozhodli
jsme se zkusiti, jak bude zvife reagovati na inoku-
laci virulentniho materialu z poliomyelitidy lid-
ske. V poloviné prosince se nam podaiilo ziskati
jesté jednu michu z Landryho paralysy, konservo-
vanou v glycerinu, kterd z internich duvodt ne-
mohla bytt jiZ zpracoviama na fretkach. Husté,
alespoil 20% suspense této michy bylo pouZito
v kvantu asi ¥4 cem k nové intracerebralni inoku-
laci do levé hemisféry zvirete.

Pres to, ze bylo pouzito vice nez dnstateéného
kvanta infekéniho materialu, ktery pochazel z téz-
kého pripadu lidského, opice 20 dni po imokulaci
nejevila nejmensich symptomu paralytického one-
moenéni (priumérnd inkubaéni doba p¥i naoéko-
vani vétsim kvantem lidského materialu obnasi
7—12 dni, pouze p¥i pouZiti materidlu velmi zre-
déneho nebo filtrovaného viru 18 az 1 pres 20 dni).
22. den po inokulaci dostalo zvite, které tuto dobun
bylo jiz velmi téZ%ce seslé nasledkem tuberkulesy,
prvni paretické symptomy od zadnich konéetin,

nace’ symptomy pokracovaly na konéetiny pFedni,
" aniz by doslo k tdplnym paralysam, aZ koneéné:
23. den od inokulace avife zaslo za p¥iznaki velmi
téZkého oslabeni a upadku télesnych sil, coz vSe:
na prvni pohled rovnéz mohlo impomnovati jako
paralysa, ackoliv p¥i podrobnéj§im vySetieni bylo:
gshledano, %e pri pfimem podrazdéni bylo zvite:
schopno reagovati vSemi konéetinami, i kdyz
velmi nesnadno.

“P#i sekei byla nalezena generalisovana tu-berkwluonsa_.
véech organi, zejména plic a jater, pii:-éemZ plice byly
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plnéd rozpadlé caseosni pneumonii. Na prvni pohled
byla tedy pri¢inou smrti tuberkulosa. P#i histologickém
rozboru michy bylo vSak shledano, Ze je sidlem typic-
kych poliomyelitickych zmén. Je oviem tdiko fici, zda
by poliomyelitida sama o sob& usmrtila toto zvire, nebo
zda by snad vedia k jeho smrti jeSt& mnohem pozdéji,
kdyby nebylo soucasného téikého tuberkulosniho one-
mocnéni, které podle rozsahlosti nadlezu jsme nuceni po-
kladati za hlavni pfiéinu smrti.

Neodvazime se ¢initi z tohoto pokusu zZadnych
piesvédcivyeh dedukei, nehof jsme si védomi toho,
Ze mu chybi hlavni, t. j. kontrolni inokulace téZc
poliomyelitické michy jiné opici, pfed tim micim
neockované. Pres to v3ak se nemtZeme ubraniti
dojmu, %e inkubaéni doba je mnohonasobné deisi.
nez by odpovidalo kvantu i provenienci océkova
ného materidlu, a to jeSté u zviiete primarné ne-
smirné oslabeného tuberkulosnim onemocnénim
Necheceme mluviti o ziskané imunité, na to je uas
pokus pfiliS malo presvédcéivy, ale Ze byla zvy
sena zcela patrnym zpusobem resistence tohoto
zvirete (nejméné tak, jak se to podarilo Nicolauovi
a Gallowayovi s pokusem u bornské nemoeci) po-
kladame za velmi pravdépodobné.

Jde nyni o to, jak vyloziti zajimavy a charalkte-
risticky obraz onemocnéni, ktery se nam podatrilo
vyvolati u tfi nasSich fretek (1., II. a III.), ocko
vanych materidlem p¥imo z ¢élovéka a u c¢tvrté
(IV.), na niz se podarila druhd pasaz z fretky
pfedchozi (é. IT1.), a to za stejnych symptomi kli
nickych a pathologicko-anatomickych.

Nespecifické podrazdéni centrdlniho nervstva
cizorodou nervovou substianci jsme mohli vylou
éiti jednoduchym pokusem, jak uvedeno svrechu.

Jsme dale presvédéeni, Ze jsme jednak dlouho:
dobym pozorovanim vSech naSich fretek, dale ex-
perimenialni inokulaci michy fretky z téhoz
hnizda jinému zvifeti téhoZz druhu a koneéné ne
gativnim vysledkem pFenosu na ostatni labora-
torni zvifata mohli vylouditi latentni infekei.



téchto zvirat néjakym, aZ do 1é doby saprofytic -
kym encephalomyelitickym virem, specificky pa-
thogennim pro tato zvitata. Pro totéZz svédéi ne
moznost dalSiho seriového pfenosu v ramei tohoto
Zivo€ifneho druhu a dale pro encephalomyelitidy
zvifeci naprosto nepatrny a necharakteristicky
nalez, jaky témér nelze predpokladat u zvitete,
infikovaného neurotropnim virem pro neé speci-
ficky pathogennim.

- Nezbyva neZ jedina moZnd Supp-osi‘ce, kteroy po
vaiujeme timto pokusem za prokazinu: Ze se nam
poda¥ilo vyjimec¢né pFenésti na tato zvifata sku
teény poliomyeliticky virus humanni, po jehoi
uchyeceni v centralnim nervstvu onemocnéla, pii-
padné zasla za symptomt, napadné podobnych
poliomyelitidé lidské. UvaZime-li u vsSech zviiat
témér stejnou inkubaéni dobu, necharakteristické
hore¢naté pfedchorobi a prakticky stejné sympto-
my paretické az paralytické s tak velkym zesla-
benim -muskulatury zachvacenych. &asti téla. Je
-upominalo velmi napadné na lidské atrofie, tu na-.
chazime tak ndpadné analogon mezi obrazem
u fretek a experimentalni poliomyelitidou u opiec,
Zze by bylo skuteénym nasilim vykladati je jinak,
nez jak pravé cinime.

-Histologicky nalez v mise. inokulovanych a one--
moenélych zvifat se ovSem nikterak nekryje
6 obrazem lidské poliomyelitidy, Jediné zmény,
lez bylo moino zjistit, poztistavaly ve velmi na-
padném edému Sedé hmoty, hlavné v piednich
rozich lumbdlniho useku michy, a dale v degene
rativnich zjevech na velkyeh motorickych buiikach
prednich rohid; ty se projevuji zdufenim buiiky
a rozpadem basofilnich struktur plasmatickych

(tigroidu) v jemna nepravidelna zrnééka, u dvou

gwvitat 16%Z zfetelnych pyknotickym svrasténim
jadra. Pfipominaji ponékud t. zv. retrogradni one-
mocnéni gangliovych bunék, jeZ se vyvinuji po
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prerusSeni periferniho motorického neuronu, ale
lisi se od nich postiZenim jadra a edémem zaklad-
ni hmoty. Acidofilni inkluse v jadrech ganglio-
vych bunék, jak je popsal Hurst a novéji Gawri-
low pii experimentdlni poliomyelitidé u opice,
Jsme nenasli. Dale téZ, kromé nepatrnych naznakt
aktivace glie, zjistitelnych jen v nékterych fezech,
uplné chybéla pro poliomyelitidu typicka zandt-
liva reakce buniénd v nervové tkani a v menin-
gach. |

Degenerace motorickych gangliovyeh bunék do-
stateéné vysvétluje pozorované piiznaky u onemoec-
nélych zvifat. Jind je otazka, jak dalece je lze
povazovat za projev infekce poliomyelitickym vi-
rem, Je znamo, %e ty% virus muZe u raznych dru-
hit 4viFecich vyvolat znaéné odligny histologicky
obraz. Tak virus lyssy u ¢loveka, psa i kralika
zpusobi prevazné jen degeneraci gangliovyeh bu-
nék, kdezto u kutete k tomu pfistupuje velmi zfe-
telnd buniénid reakce zanétliva. Podobné virus
louping ill vede u vepfe k intensivnim zandtlivym
zménam, kdezto u jinyeh druh@ zvifecich se pro-
Jevuje pouze nekrosa gangliovych bundk (Brown-
lee a Wilson). Naproti tomu mohou razné viry
u vnimavych druh@ vyvolat velmi analogicky
obraz, jako je na pi. lidska poliomyelitis a tésin-
skda nemoc vepii. Nelze tedy pro prikaz zdafilého
prenosu klast pozadavek naprosté analogie v histo-
logickém nalezu, zvlasté jde-li o species tak znaéné
od sebe vzdalené a p¥i tom o virus s tak vyznaénou
adaptaci druhovou, Odchylny obraz mize byt pro-
sté projevem pomérné nepatrné vnimavosti fretky
viéi viru lidské poliomyelitidy; rozhodné jej ne-
lze povazovat za dikaz, Ze o infekei timto virem
neslo,

Je jisto, Ze pFenos poliomyelitického viru p#imo
z clovéka na fretky, a¢ zdsadnd moZny, je piece
Jen vyjimkou, a pochybujeme, 7e¢ by tdchto %ivo-
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¢ichtt nékdy mohlo byti pouzZito jako béinyeh po-
kusnyech zvirat na virus obrny a dokonce uz k jeho
seriovému pYrenosu. Méli jsme pravdépodobns
$tSsti, 7e jsme p¥i kulminaci poliomyelitické epi-
demie zachytili nékolik kment polim. viru zcela
vyjimeéné siinych, jak o tom svédéi zejména okol-
nost, e se prenos mepodaiil michami z pripadi na
poéatku ¥ijna, t. j. pfed vrecholem, a potom konecem
listopadu, t. j. na sklonku epidemie, A snad i nase
zvirata, jak tomu na podzim byva, byla k pokusu
zvlasté disponovana bud vniténé sekretoricky,
nebo i tbytkem vitamini. Je pochopitelno, ze
u zvifat na virus poliomyeliticky tak relativne
méalo eitlivyeh jako fretka, ztraci tento virus rych-
le na své viruleneci; jak se v naSich pokusech uka-
valo, mnare byti jes§td schopen pFemosu v jedné
 dalgi pasazi, ale pak jiZz pravdépodobné neni mozno
vyvolati jim daldi onemocnéni nejen téchio zvirat,
nybr? ani opic. Nepokladdme vSak rovnéz v du-
sledku nageho, bohuZel, nedokonéeného pokusu za
vylou¢enu ani tu moZnost, Ze fretéi virus, ackoliv
jiZz mneni schopen vyvolati klinické onemocnéni
u opic, prece jen jim snad proptijcéuje zvySenou
resistenci proti inokulaci cerstvym a virulentnim
materidlem lidskym, ¢ili méa zachovanu alespon
gast svyeh antigennich a imunogennich vlastnosti.

Snad jsme pravé tim ukazali na jednu z mo-
nych cest, klerou by se mély ubirati dalsi pokusy
p¥i patrani po bezpeéné, ale ucinne vakeiné k lid-
ské aktivni imumisaci.

Patrdme-li v nejnovéjsi literatufe, najdeme dva
doklady, potvrzujici exaktnost mnasich pokusi.
Gawrilow a Fester dokazali 1940 pfenésti polio-
myeliticky virus opi¢i o velmi znaéné virulenci
pro tato zvirata (Flexneruv virus, jeden z nejsil-
néjsich znamyeh poliomyelitickyeh vird, jenz po
intracerebralni aplikaci dava positivni symptomy
obrny jiZ tfeti aZ paty den a usmrecuje zvirata za
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7 nebo 8 dni) po intracerebralni inokulaci na fret-
ku, ktera zasla 11. den za symptomiu paralytick§ch.
Z této {fretky se podafila jesté jedna pasaz na
dal$i fretku, jez zasla po 17 dnech, ale centralnim
nervstvem z této druhé fretky se nepodarilo jiz
opici infikovati. Histologicky néalez byl zhruba
stejny, jako v nasich pripadech. Jesté movéji se
podarilo Armstrongovi a Lilliemu pFenésti jiny
virulentni pasiaZovy kmen, a to kmen Lansingiiv,
na zvlastni druh krys (cotton rat) a odtud na bhilé
mmysky, na nichz je pak pry schopen seriovych pa-
sazi. JelikoZ nam tato prace byla v originale ne-
dostupna a dosud jsme nasli pouze jedinou publi-
kaeci, ktera ji potvrzuje (ostatné od téhoZz autora —
Haas, Armstrong), nemiiZzeme se o véei s uréitosti
vyjadriti, ale po svyeh pozorovanich nevidime pii-
¢iny, pro¢ by to nebylo mozZné.

V celku tedy jme opravnéni z nasich pokust
uzavirati, Ze se nam podarilo, a to jako prvnim,
Prenésti poliomyeliticky virus z élo-
véekaprimomafretku udrzeti jej jesté
v jedné dalsi pasdazi a snad i zvysiti jim
resistenci opice proti smrtelné davee derstvého
vira. I kdyz moznost tohoto pfenosu je dana na-
prosto vyjimeénymi faktory, takZe je mala pravdé-
podobnost, Ze by fretka se nékdy stala zvifetein,
na némz by mohl byti pravidelné prenos poliom.
viru v laboratori realisovan, pfispéli jsme jisté
svou praci k otreseni dogmatu, podle néhoz opice
je jedinym citlivym zvirfetem na poliomyelitidu
lidskou. Neni vylouéeno, Ze pokus nebude miti sam
0 sobé dalsich experimentalnich disledkt; rozhod-
né vsak ukazuje cestu a otvird mové moznosti
k dalSimu plodnému badani v temnych kapitolach
epidemiologie, pathogenesy a imunologie polio-
myelitidy.



Resumé.

Autor ukazuje ve svétle novéjsich vyzkuma na
problémy imunologie, pathogenesy, serotherapie a
aktivni imunisace u poliomyelitidy, které nebyly
dosud rozieSeny. JeZto ziustiva stale otevicnéd
otazka piipadného jiného reservoiru viru v pii-
rodé, nezli je ¢lovék (viz jiz prokédzané preZiti viru
ve vode Cisté i odpadové jako moZny zdroj naka-
zy), dale pak proto, Ze na jiném, niZ$im experimen-
talnim zviteti, neZli- je opice, by bylo moZno sndze
resiti fadu problémt shora naznadéenych, povaZuje
za velmi dulezité, aby se neustavalo v pokusech
0 prenos viru obrny na piistupnéjsi laboratorni
zvitata. Kdyby se to zdatilo, mohlo by to miti
zvladté pronikavy vyznam p¥i vyrobé odkovaei
latky k preventivni imunisaci, nebot virus opiéi
Jje pro délovéka prili§ blizky a v disledku toho
prilis pathogenni, neZ aby mohl by¥ti bez nebez-
pe¢i pouzivan pro ¢élovéka. Pasazovy virus ze wvi-
rete, fylogeneticky dostateéné vzdaleného od dlo-
véka, by mohl — podobné jako Pasteuriv fixni
virus — nabyti novych pfiznivych vlastnosti pro
genus humanum beze ztraty schopnosti antigen-
mich.

Veden touto snahou, vyuzil autor té%ké epidemie
détské obrny v Cechdch v #ijnu 1939 a naodkoval
radu [retek intracerebralné michou nékolika ze-
mrelych lidi. Ve 3 rtznych pripadech, pochazeji-
cich z rychle smrticich pfipadt lidské obrmny, vy-
vinuly se u zvirat po pf¥iblizné tydenni inkubadni
dobé za zvySené teploty symptomy parés a% para-
lys se zietelnou atrofii postiZené muskulatury, a
dvé fretky zaSly za p¥iznaké uplné obrny. Z jedné
z nich mohl byti pfenesen virus jest8 v druhé pa-
sazi na dalsi fretku, kter4 zasla za stejnych symp-
tomi, ale po del8i inkubaéni dobs, Kraliei, mor-
cata a bilé mySi, ofkované soucasnd s fretkami.
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neprojevily béhem t#imésiéni pezorovaci doby
Zadnyeh symptomi choroby. Z druhé fretdi pasaze
nemohl byti virus pienesen jiZz na daldi zvife a
dokonee ani na opici po intracerebralnim odko-
vant. _

Opice se v8ak ukazala o ptldruhého mdsice po-
zdéji pii oGkovani é&erstvym a virulentnim ma-
teridlem lidskym zfetelné resistentnéjsi, nez by asi
bylo zvife normalni.

V dalsi radé pokusta autor vylouéil, Ze u nemoc-
nych frelek neslo ani o nespecifické podraidéni
centralniho nervstva cizorodou misni substanei,
ani o spontanni epizootickou encephalomyelitidu
fretek. OdliSny histologicky nalez v michsich za-
slych fretek, ktery se lisil od normélniho obrazu
poliomyelitidy nedostatkem zanétlivych zmén, ale
zato s vyznaénymi degenerativnimi symptomy
v motorickych bunikich Sedé hmoty misni, lze vy-
svétliti tim, Ze- (per analogiam jako u jinych
neurotropnich infekei) virus se uchytil u zvifete
malo citlivého.

- Autor povazuje své pozorovani za zjev celkem
vyjimecény a chova malo nadéje, Zze by bylo mo#no
pouzivati fretek k pravidelnému pienosu viru lid-
ské obhrny. Pri¢inou  jeho uspéchu byl pravdé-
podobné ndhodny nalez kment viru o.zwlast vysoké
virulenei a snad i vhodnd disposice zvifat {pod-
“zimni vlivy vnitimésekretorické anebo avitamino-
sy). V kazdém piipadé vSak povaZuje sviij nélez
(prvni popsany v odborné literatuie) za duleZity
pro potreni dogmatu, podle néhoz méla byti opice
Jediné citlivym zviretem na détskou obrnu a v du-
sledku toho i za \ispéSny casus praecedens, vybize-
jiel k dalsimu experimentovani v tomto sméru.
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