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A kérdés, ami a tanulmányban megvizsgálásra kerül, az, hogy lehet-e 
a szervezetet (emlősök és — bennünket elsősorban érdeklő módon — az ember 
szervezetét) bizonyos szöveteknek bizonyos helyen való kialakítására késztetni. 
Lehet-e a szövetek differenciálódását befolyásolni, irányítani? Ismerjük-e 
annvira a szövetek normális kialakulásának mechanizmusát, a mikéntjét és 
ok-okozati összefüggéseiket, hogy ilyen nehéz problémába belefogjunk. E kérdés 
felvetése és annak megválaszolása nem ötletszerű : e tanulmány 3 évtizedes 
— jelenleg is folyamatban levő — kutatómunka eredmétiyeit foglalja össze. 
Alapját a szövetek (elsősorban a kötő- és támasztószövetek) kifejlődésének 
tanulmányozása képezi a funkcionális és kauzális szemlélet szerint. A módszerek, 
amelyek szerint e vizsgálatok végbementek, a következők voltak : a szövetek 
histogenesisének morfológiai tanulmányozása, az így látott képeknek folyamattá 
való szintetizálása ; a feltételezett funkciónak a morfológiai képpel való egybe-
vetése és így a fejlődési folyamatnak mintegy megelevenítése, majd ennek során 
az ok-okozati kapcsolatok rekonstruálása. Ezután következett a megismert 
folyamat feltételezett kauzális összefüggéseinek kísérlettel való ellenőrzése. 
A regenerációs viszonyok tanulmányozása, néhány pathológiás viszonyok között 
végbemenő fejlődési folyamat vizsgálata és a regenerációs viszonyok kísérleti 
befolyásolása igen meggyőző módszernek bizonyult a fejlődés kauzális mecha-
nizmusának megismerése terén. így sikerült képet szerezni arról, hogy az egyes 
szövetek formája — funkciója — miként és milyen ok-okozati viszonyok 
között fejlődik ki. 

Ha helyesen akarjuk megítélni a funkció és a forma kapcsolatát, akkor 
tehát nemcsak a kész szöveteken kell e kapcsolatot vizsgálni, hanem azt már a 
fejlődésben levő, a differenciálódó sejteken és szöveteken kell keresnünk. A szövet-
differenciálódás biológiáját tanulmányozva fel kellett ismernünk, hogy a diffe-
renciálatlan szövetnek (pld. a mesenchymának) még alig van specifikus funk-
ciója ; midőn erre a biológiailag igen plasztikus szövetre valamilyen adaequat 
(eleinte igen mérsékelt) funkció hat, akkor ez a szövet kezd a funkciónak meg-
felelő irányba differenciálódni (kemodifferenciáció és morfodifferenciáció) 
és ilyenkor az a szövet fokozatosan bekapcsolódik a funkcióba. Az erősebbé váló 
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funkció hatására a szövet — biológiailag speciálisan alkalmazkodva — a diffe-
renciálódás terén is tovább érik. Az így kapott újabb formára újabb funkció 
hatván. — az adaptáció révén speciális irányban tovább differenciálódik a 
szövet. Az alkalmazkodó, differenciálódó szövet így egyre alkalmasabbá válik a 
speciális funkció ellátására. így kapcsolódik a fejlődés során fogaskerék-
szerűen egymásba a forma és funkció az élő szövetek differenciálódásában. 
E folyamat — amint látjuk — a sejtek adaptációs készségén alapszik. 
A funkcionális adaptáció fogalma (Roux) 1880 (56) mindnyájunk számára 
ismeretes. A funkcionális adaptációnak két formája fordul elő orvosi szakmánk 
mindennapi gyakorlatában. Az egyik: a struktúra igénybevételnek megfelelő 
megerősödése, pl. a tenyér többrétegű laphámjának megvastagodása, haránt-
csikos, vagy szívizmunk megerősödése. Ezt a jelenséget aktivitásos hypertro-
fiának nevezzük és az okozó funkció okozatának tartjuk. A második jelenség 
az inaktivitási atrofia, amit a funkciócsökkenés okozatának tekintünk. A szöve-
teken mutatkozó ezen mindkét elváltozás quantitativ jellegű, mivel a szövetekben a 
meglevő elemek (többrétegű laphám, harántcsíkolt izomrost) gyarapodásából 
vagy csökkenéséből áll, és az ott korábban is beható inger erősödésének vagy gyen-
gülésének hatására jön létre, anélkül azonban, hogy minőségileg újfajta hatásos 
inger lépett volna fel. 

E t a n u l m á n y b a n — a fen t ieken tú lmenően —- azzal a jelenséggel kell fogla lkoznunk, 
aminek során a mennyiségében megnövekede t t funkc ió regenerálódó szövetelemekre h a t . Így 
a regenerálódó szövet képezi azt az a l any t , amire a funkc ió k i f e j t i h a t á s á t . Ez az adap tác iónak 
egy speciális f a j t á j a , amelyben a funkc ió a regenerálódó szövet d i f ferenciá la t lan se j t je i re h a t . 

H a összehasonl í t juk ezt a f o l y a m a t o t a közönséges funkcionál is adap tác ióva l , f igye lembe 
kell v e n n ü n k , hogy amíg pl. az ak t iv i tásos h y p e r t r o f i a esetén a d i f ferenciá lódot t szövetelemek 
képezik azt az a l any t , amire a funkc ió h a t , itt, a regenerálódó szövet, i l letve annak se j t je i képezik 
az t az a lapo t , amire a funkc ió h a t és ezen d i f ferenciá la t lan se j teknek kell először differenciálód-
n i u k , hogy esetleg e lé r jük a h y p e r t r o f i a f oká t is. 

E g y t o v á b b i ú j m o t í v u m o t j e len t , ba az előbb t á rgya l t regenerálódó szövet egy minőségileg 
új biológiai funkció hatása alá kerül. Olyan funkc ió h a t á s a alá, ami qualitative kü lönböz ik az o t t 
k o r á b b a n h a t ó funkció tó l . I lyen ese tben a d i f ferenciá la t lan se j tek és szövetek új i r á n y b a d i f fe -
renc iá lódnak . E z t a f o l y a m a t o t neodifferenciációnak nevezzük. E kifejezés azt j e l e n t i , hogy a 
szóban forgó se j t ek és szövetek o lyan új irányba differenciálódnak, amilyen di f ferenciá lódás 
a szervezetnek azon a he lyén eddig n e m vol t . 

H a összehasonlítjuk a neodifferenciációt pl. az aktivitásos hypertrophiával, az t l á t j u k , hogy 
neodifferenciáció esetén mind a szöveti a lany , m i n d pedig a beha t á s , amivel dolgozunk, m á s . 
Az aktivitásos hypertrofia esetében a szöveti alanyt egy normálisan differenciálódott szövet képezi, 
amire egy — bár mennyiségileg megnövekedett, de minőségileg változatlan funkció hat. Neodifferen-
ciáció esetén el lenben, a szöveti a lany, amire h a t u n k , egy regenerálódó szövet a differenciálatlan 
sejtjeivel, amire egy minőségileg új funkcióval, o lyan funkc ióva l h a t u n k , amilyen e helyen koráb-
b a n n e m h a t o t t . 

A kérdés, ami most előtérbe kerül, a következő : mi történik akkor, ha 
egy bizonyos helyen egy új funkció hat a regenerálódó szövetre. Vájjon egy hely-
idegen funkció, a regenerálódó szövetre, annak sejtjeire hatva, azok degenerációját 
és destrukcióját okozza-e, avagy — ha a helyileg új funkciót biológiailag alkalmaz-
zuk — képesek vagyunk-e a regenerációs blasztémát egy, az új funkciónak megfelelő 
struktúra kialakítására késztetni. 
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Á t t e k i n t v e e t á rgykör i roda lmá t , Wolf fon (66) kívül — akinek a csont funkcionál i s 
k ia lakulásáról szóló — a századfordulókor megje lent t a n a világszerte i smer t — Roux (56) t ana i t 
kell különösen k iemelnünk . Roux ké t kö te t r e t e r j edő h a t a l m a s m u n k á j á b a n tételesen sorolta 
fel a funkcionál is adaptác ió törvényszerűségei t . Lamarck és Darwin t ana ibó l k i indulva , a n n a k 
gondola tkörében élve — ezt ép í tve t o v á b b — foga lmaz ta meg Roux 1880-ban a funkcionális 
adaptációra vonatkozó tanait, igyekezve a jelenség örökléstani vonatkozásain túlmenően azt a szer-
vezet átalakulására vonatkozóan kutatásában megvizsgálni. Roux e t ana ibó l meg i smer tük , hogy 
a szervezetet felépítő szövetek formája és funkciója szorosan összefüggő makroszkópos, a mikrosz-
kópos és a molekuláris d imenz iókban egya rán t . — A szövetek struktúrája (formája) megfelel a 
mechnaikai igénybevételnek, a funkciónak és a funkció megnövekedése a forma adaptációs megnöveke-
dését vonja maga után. A qualitativ adaptác ióró l is szól Roux (56) e m u n k á j á b a n (78. és 90. té te lé-
ben) á l ta lános megál lapí tás , pos tu la tum f o r m á j á b a n , miszerint egy ú j inger, ami a se j t re h a t , 
képes kell legyen egy ú j s e j t f a j t a ki tenyésztésére , de erre semmiféle k o n k r é t u m o t , pé ldá t , bizo-
nyí tó megfigyelést , sem pedig kísérletet nem hoz fel. I lyenformán ezen p o s t u l á t u m á n a k bizonyí-
tása az u tókor ra m a r a d t . E. S. Russel (58), aki ezt a kérdés t a lapve tőnek és pe r spek t iv ikusnak 
t a r t o t t a , összefoglalta a fo rma és funkció összefüggésének t ö r t éne t é t Aristoteles tői Roux ig. 
Dolgo Szafeurounak (15) az Orvosi He t i l ap hasáb ja in is megje lent m u n k á j a j avaso l j a a se j tek 
differenciálódási po tenc iá j ának , reakciókészségének és p lasz t ic i tásának a k u t a t á s á t . 

Spemann (61), Mangold (51), Rautzmann (4), Needham (53), Wáddington (64), Vogt (63), 
Goerttler (21), Holtfreter (24) és mások főkén t a lacsonyabbrendű ál la tokon végezve kísér le te iket , 
a lapvető módon t e r j e sz t e t t ék ki tá rgybel i t u d á s u n k a t . E kísérlet i e redmények — bár a lacsonyabb-
rendű ál la tokra vona tkoz t ak — sok t ek in t e tben érvényes í the tők vo l t ak emlősökre , így ember re 
is ; de hibás volna fel tételezni , hogy az e redmények minden esetben és vá l toz ta t á s nélkül le t tek 
volna á tv ihe tők emlősökre és emberre . Korán t sem. Mind a p rob lémák felvetése, mind az alkal-
mazo t t kísérletek, a t echn ika , mind az e redmények leolvasása, ínég inkább azok klinikai alkal-
mazása te rén más , ú j síkra kellet t v inni a p rob l émá t . 

Benninghoff (5, 6) az emberi anatómia keretében igen értékes munkát 
végzett a funkcionális struktúrák kidolgozására vonatkozóan. Megkísérelte 
azt is, bogy beigazolja Roux postulatumát megfelelő kísérletek végzésével, 
remélve, hogy mestere elgondolása szerint az új funkciónak megfelelő új szövet-
féleség differenciálódására tudja a szervezetet késztetni. E kísérletét úgy végezte, 
hogy kutyán a bordaporcogót a szomszédos bordaközbe fűzte be, remélve, hogy a 
légzéssel kapcsolatos mozgás révén az egymással érintkező perichondriummal 
bevont bordaporcogók között ízületi felszín fog kialakulni. Benninghoffnak 
ezen kísérlete nem vezetett a várt eredményhez. Kísérletének eredménytelen-
sége Benninghoffot visszafordulásra késztette. Nem lévén képes Roux postula-
tumát kísérletileg beigazolni, a postulatumot helyt nem állónak minősítette : 
„In dieser Auslegung war die Lehre von Roux falsch und daher nicht entwick-
lungsfähig und das ist wohl der Grund, weshalb sie keinen grösseren Erfolg 
gehabt ha t" (Benninghoff 1938) (7). Ugyanezen nemzetközi kongresszus ugyan-
azon napján került ismertetésre Krompecher és Goerttler experimentális munkája 
a kísérletes ízületképzés első alapvető eredményeiről (31). 

Tíz évvel később Benninghoff (5) —jóllehet fenntartotta azon véleményét, 
miszerint az ízületi felszín alakja lényegében már az izomfunkció megkezdése 
előtt determinálva van — tankönyvében elismerte, hogy ízületek új donképző-
dése rendkívüli kísérleti körülmények között a funkció befolyásától függően 
megy végbe. 

Az utolsó 20 év során munkatársaimmal együtt megkíséreltem bizonyí-
tékot szolgáltatni arra vonatkozóan, hogy a megváltozott, tehát helyileg új 
funkció : minőségileg új szövet kialakítására késztetheti a szervezetet. Kísér -

1* 
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Jeteinket elsősorban kötőszöveti, ill. támasztószöveti elemeken végeztük, de 
hámelemeket is figyelembe vettünk. A hámelemekre vonatkozóan 1938-ig 
Lange (49) szolgáltat irodalmi adatokat. 

Az alábbiakban néhány kísérleti eredmény és lelet bemutatása következik, 
amelyek bizonyítani hivatottak, hogy a megváltozott funkció hatására a szóban forgó 
helyen minőségileg új szövetféleség alakul ki. 

1. Ha sarj szövetet mérsékelt nyomásnak teszünk ki a szervezeten belül, 
akkor az porcogóvá differenciálódik (Krompecher 1935) (33, 35). 

2. Ugyanaz a sarj szövet, ha húzás hatásának tettük ki, kollagen kötőszövetté 
differenciálódott (Krompecher 1935) (33, 35). 

3. Ha egy inat lefutásában megtörtünk úgy, hogy azt egy csont szélén 
áthaj tot tuk és ezáltal a csont részéről az inat az oldala felől nyomás érte, akkor 
az in a beható nyomás helyén rostos porcogóvá alakult át (Krompecher 1937) 
(34). Ezen eredményeket megerősítette Nauck és Ploetz (1937) (52). Nevezett 
szerzők azt találták, hogy az inak felszínén fiziológiásán rostporcogós párna 
található azon a helyen, ahol az in normális lefutása során egy csonton meg-
törik. Ha az inat kimozdították eredeti megtört helyzetéből, úgy, hogy az in 
egyenes lefutásúvá vált, akkor a rostporcogós párna 2 hét alatt jelentősen meg-
keskenyedett, néhány hónap alatt pedig a párna eltűnt és az in azon a helyen 
is az egyenes lefutásu in normális szöveti képét mutatta (Pauwels 1940) (55). 
Ezekhez hasonlóan, ha rostos kötőszövetet (ami két tört csontvég között húzás 
hatására keletkezett) megfacsartunk, az rostos porcogóvá alakult át (Horváth 
Boldizsár és Krompecher) (44): ezen mechanizmus útján jön létre a pseud-
arthrosis is. 

4. Ha egy izmot erélyesen meghúzva azt szögletben megtörtük, — ami 
által vérellátása megzavartatott — az izom inszövetté alakult át (Krompecher, 
1937). Egy így kialakult innak a mikroszkópos képe (a fenti 3. pontban leírt 
kísérlet során nyertük) az idézett tanulmány (34) 6. és 7. ábráján (230—33 old.) 
látható. 

5. Kutyán és nyúlon végzett kísérleteinkben az egész corneát (a limbusnál 
leválasztva) eltávolítottuk és a felülről lehúzott bulbáris conjunctivával (1. ábra) 
pótoltuk. Az utókezelés heteiben a kifeszített és a limbushoz varrt conjunctiva az 
intraocularis nyomás és a szemhéj egymással ellentétes hatású erői részéről 
nyomás hatásának volt kitéve. Sikeres kísérlet esetén az érellátott conjunctiva-
szövet anyagcseréje — az erek elzáródásával — áttér az érellátás nélküli an-
aerob glycolysises anyagcserére. így a kötőhártya makroszkóposán szaruhártyára 
emlékeztető szövetté alakult át (2. ábra). Megvizsgálva ezen újonnan képződött 
szaruhártyaszerű szövetet, láthatóvá vált (46), hogy az eredetileg papilláris 
szélű hámhatár egyenessé vált és a laza kötőszövetből álló, vérereket tartalmazó 
réteg érnélküli, tömött alapállományú corneaszerű réteggé alakult át ; mind-
azonáltal nem találtuk meg eddig az átlátszóvátevés módját (Krompecher és 
Bauer, később kerül részletesebb közlésre). 
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2. ábra. U g y a n a z a k ö t ő h á r t y a az e l t ávo l í t o t t s z a r u h á r t y a he lyére h ú z v a : a s z a r u h á r t y a sze r -
kezetére emlékez te tő képe t n y ú j t j a : a k o r á b b a n papi l lar is h á m h a t á r e l s imul t , az erek e l t ű n t e k 

és a laza kö tőszöve t t ö m ö t t ros tos k ö t ő s z ö v e t t é a laku l t át ( K r o m p e c h e r és Bauer) 

1. ábra. A kötőhártya normális szöveti képe a beavatkozás előtt 
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6. Ha — a műtéti utókezelés során — mérsékelt nyomás alkalmazása mellett 
oldalelmozdítást is végeztünk, úgy mozgatva a sarjadzó csontfelszíneket, mint 
egy ízületben, akkor sima ízületi porcos felszínt kaptunk (Krompecher és Goerttler 
1938 (31). Krompecher és Puhy 1943 (39). 

Erre vonatkozó kísérleteinket eleinte nyulakon, 1938-tól fogva kutyákon 
végeztük. A femur distalis térdízületi felszínét mélyen a szivacsos csontállomány-
ban lefűrészeltük és az oldalt fennmaradt porcrészeket gondosan levéstük. 
Zárva a térdízületet, 5 napig vártunk. Ezen idő eltelte után kezdtük meg a 
nyomás és csiszolás adaequat biológiai alkalmazásából álló, postoperativ 
kezelést. Másodnaponként megmozgattuk a térdízületet a fiziológiás lehetőség 
határáig. Az egymás után ismételt behajlítás és kinyújtás elegendőnek bizo-
nyult. A további biológiai nyomó- és csiszolóhatást a hajlító és feszítő izmok 
együttműködése biztosította. Minthogy a térdízületet nem tettük gipszkötésbe, 
a kutya helyváltoztatása alkalmával nem tudta elkerülni térdízületének 
bizonyos fokú elmozdulását. 

A kutyák rendszerint a műtét utáni 2. hónap végén maguk is mozgatni 
kezdték gyógyuló térdízületüket, a 4. hónapban pedig már rá is támaszkodtak 
operált lábukra. Számos esetünk közül szolgáljon az alább ismertetendő 4 eset 
az új ízületi felszín kialakulásának anatómiai és szövettani demonstrálására. 

A 3. ábra a műtét utáni 11 napos állapotot mutatja, amikoris sarjszövet 
borítja a szivacsos csontállomány felszínét. A sarjszövet — erősen megtapadva a 
szivacsos csontállomány üregeiben — bársonyszerűen vonja be a csontfelszínt. 
A megfelelő szöveti képen sarjszövetet látunk, porcogónak nyoma sincs. 

A csont levésése utáni 26. napon rögzített készítményt a 4. ábra mutatja. 
Megkíséreljük ezen szöveti kép alapján a porcképződésnek ok-okozati kapcsola-
tait is felvázolni. A sarjszövet mélyén szigetekben itt-ott fehéres porcogó tűnik 
át. A megfelelő szövettani képen, a legfelsőbb rétegben élesen elhatárolt sarj-
szövet látható. Alatta egy széles zónában a sarjszöveten belül sűrű érhálózat 
helyezkedik el. Egy mélyebb rétegben a hajszálerek már beszűkültek. Ez a 
beszűkülés az ízületi felszín felől beható nyomásnak tulajdonítható. Egy követ-
kező mélyebb rétegben már elzáródott kapillárisokat találtunk. Ezt követően 
egy porchártyához hasonló szövet foglal helyet és ezután következnek a porc-
szigetek, amelyek a szivacsos csontállomány gerendáin ülnek. Ha összehasonlít-
juk ezt a képet a korábbi és későbbi fejlődési állapotokkal, megállapítható, 
hogy a porcogó első megjelenése a sarjszövet azon rétegében található, ahol a 
sarjszövet a csontgerendákkal határos. Innen kezdve terjed azután a porc-
képződés ki a felszín felé. Az ok-okozati viszonyokat kutatva, a porcogó kifej-
lődését a következőkben vázolhatjuk : A szemben fekvő ízületi felszín felől 
behatoló nyomás maximuma ott található, ahol a lágy felszínt érő nyomás a 
kemény csontba ütközik. A maximum ezen pontjától a nyomás a felszín felé 
egyre csökken. Ehhez azonban meg kell jegyezni, hogy közvetlenül a felszínes 
zónát a nyomóerőn kívül kifejezett csiszolóerő (húzó- és nyiróerő) éri. Ezen 
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határzónától eltekintve, a sarjszövet felső szakaszán tág hajszálereket találunk 
(lásd az 5. ábrát), tehát ott, ahol a nyomás kicsi. Itt ugyanis az érfalon belüli 
nyomás még nagyobb, mint a szembenfekvő ízületi felszín felől beható nyomás. 
Mélyebbre hatolva (lásd az 5. ábra középső szakaszát) a nyomás már fokozódik, 
összenyomja az ereket és megnehezíti a vérkeringést. Egy még mélyebb rétegben 
a külső erő okozta nyomás már olyan nagy, hogy az erekben uralkodó belső 
nyomást nyílván felülmúlja; ezáltal az erek beszűkülése, majd elzáródása 
következik be. A sarjszövet mélyén mutatkozó ezen vérkeringési zavar a mélyebb 
rétegben helyi anoxaemiát és a sarjszövet anoxiáját hozza létre. Ezáltal a sarj-
szövet ezen szakasza rossz tápláltatást kap : bradytroph szövetté változik. 
Sylvén (62), Favilli (17), Schwarz (59), Schwarz es Dettmer (60), valamint a 
saját készítményeinkből megállapítható hogy bradytroph helyeken (köldök-
zsinór, porcogó, szaruhártya, sclerotikus érfal stb.) polymer-polysaccharidák 
képződnek. A szövetek az eddigi oxidációs anyagcseréről az anaerob glycolv-
sises anyagcserére térnek át. Az ismert polymer-polysaccharidák egyike a chon-
droitinsulfát: a porcogónak egyik jellegzetes építőköve. A bradytroph szövete-
ket különböző módon lehet kimutatni. így ezek Ebner szerint toluidinkékkel meta-
chromatikusan vörösre festődnek. Praeparatumainkon a sarjszövet legalsó zónája 
borvörösnek mutatkozott. Az alkalmazott egyéb histochemiai festések, ígv a 
savanyú és neutrális polysaccharidákat szimultán feltűntető Ritter-Oleson-
féle festés is egyértelműen mutatta ki a polymer-polysaccharidák képződését. 

Ezen szöveti képből, ill. képek sorozatából a porcogó oki keletkezésére 
vonatkozólag a következő feltételezésre jutottunk : 1. Az érdús sarjszövetre, 
2. fokozódó nyomás hat, 3. a nyomás érszűkületet okoz, 4. fokozódva : érel-
záródást, 5. ez utóbbi következményes szöveti anoxiát, 6. így a sarjszövet mélyén 
fekvő réteg bradytrophá válik, 7. a bradytroph szövet az eddigi oxidációs 
anyagcseréről az anearob glycolysises anyagcserére tér át, 8. így polymer poly-
saccharidák képződnek: az adott esetben cbondroitin-sulfát a porcogó fontos 
alkotórésze. E feltételezett folyamat a porcképződés oki keletkezésének bioló-
giai magyarázatát próbálja adni. 

Szövettani metszeteinken az eddig felsorolt módszereken kívül még más 
histochemiai módszerekkel is igyekeztünk követni a sarj szövet differenciáló-
dását porcogóvá. E folyamat histochemiai és biochemiai részleteiről Hadházy 
és Oláh a Biológiai Társaságban beszámoltak. Valamennyi histochemiai mód-
szer egyértelműen azt mutatta, hogy a sarjszövet mélyén megjelenő sziget 
valódi porcogó. Hadházy és Oláh kísérleti biochemiai módszerekkel is tanul-
mányozták a szövetek biológiai differenciálódását. 

63. nappal a le vésés után a sarjszövet jelentékeny része porcogóvá differen-
ciálódott. A kisebb porcszigetek összefolynak, nagyobb, kb. babnyi porcos göbök 
keletkeznek. (Lásd a 6. ábrát.) E stádium szöveti képét a 7. ábra mutatja ; 
alul jellegzetes porcszövet, ami a felszín felé rostos jellegűvé válik. Már csak 
néhány nyitott, vagy félig elzáródott hajszálér jelzi a korábbi sarjszövet helyét. 
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A porcogó rostos jellege összefügg a kialakuló ízületi felszín göbös voltával. 
A felszínt érő erő egyenlőtlenül éri a göböket, nyíró hatást fejt ki rájuk és ez 
okozza a porcogó rostos jellegét. Ez az állapot — a gyógyulás, ill. a szöveti 
kialakulás menetétől függően — igen sokáig fennmarad. A porcos göbök közötti 
sarjszövettel kitöltött árkok egy—másfél évig is fennmaradnak. Amint ezek 
az árkok kitelnek és az ízületi felszín egyenletesen simává válik, úgy változik 
meg a beható erő jellege és ennek megfelelően alakul át a korábban még rostos 
jellegű porcogó üvegporccá. A 8. ábrán látható újonnan képződött ízületi fel-

9. ábra. Az előbbi képen l á tha tó ú jdonképze t t ízületi felszín szóveti képe : hya l in porcogó 

szín 692 nappal a levésés utáni állapotot tükrözi vissza. I t t valóban az ízületi 
felszín teljes új donképződését látjuk ; az ízület különleges alakja árulja csak el 
annak újdonképződött voltát. Az egyik condylus aljából kimetszett szöveti kép 
(9. ábra) meggyőz bennünket arról, hogy itt valódi, histochemiai módszerekkel 
is identifikált üvegporc képződött. 

Ezen kísérleti sorozaton kívül emberi anyagra vonatkozólag is van tapasz-
talatunk. Bemutatásra kerül egy kezelés nélkül maradt ulna-törés, az ulna 
középső harmadából (10. ábra), aholis teljes új ízület alakult ki. Ennek képe a 
11. ábrán látható (ezen anyagot Zalka prof. úrnak köszönhetem). Ezen újonnan 
alakult ízületben synoviális gomolyok is képződtek — ugyancsak az új funkció 
hatására. További emberre vonatkozó tapasztalat Pap Károllyal Debrecenben 
folytatott ízületképzési kollaborációnkból adódott. Ezen anyag ismertetésére 
más alkalommal kívánunk kitérni. Itt csak annyit, hogy az ember regenerálódó 
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és neodifferenciációs képessége nem marad el lényegesen kísérleti állatainké 
mögött (lásd a 11. ábrát). 

Felmerül még a kérdés, hogy egy ízületi felszínnek a korábbi helyen való 
új donképződése mellett képesek vagyunk-e a szervezetet arra is késztetni, hogy 
új helyen és teljes ízületet alakítson ki minden alkotórészével együtt. Erre vonat-

12. ábra. Ki fe j le t t k u t y a térdízüle tének kompressziós ar throdézisével egyidejűleg a t é rdné l 
m a g a s a b b a n ú j ízületet képez tünk . A funkció igen jó vol t . 4 évvel és 10 hónappa l a m ű t é t u t á n . 

A la t t a ugyanazon ízület megny i tva (Krompecher és Puky) 

• I 2 b Í Í ~ • ' 

kozólag adat gyanánt szolgálhat a 10. és 11. ábrán bemutatott emberi esetünk, 
valamint a következő fejezetben ismertetésre kerülő kutyakísérletünk. 

7. Kutya térdízületében kompressziós arthrodézist hoztunk létre, aminek 
következtében porcos kallusz és azt követően csontos egybeforradás jött létre. 
Egy ujjnyival magasabban új ízületet alakítottunk ki és az utókezelés során 
itt az enyhe összenyomás mellett a sarjadzó felszíneket egymáshoz képest 
mozgattuk is. Ezen funkció hatására jól működő ízület fejlődött ki annak minden 
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alkotórészével együtt : porcos ízületi felszín, ízületi tok színoviális hártyával és 
gomolyokkal (12. és 13. ábra). A funkció helyreállása a negyedik hónap után 
következett be és a kutya ezen újonnan képezett térdízületével sántítás nélkül 
tudott futni a műtéttől számított közel 5 évig, amikoris a térdízület makro-
és mikroszkópos feldolgozásra került (Krompecher és Puky) (39). 

8. A csonthártya szerkezetét képesek vagyunk a funkció befolyásolásával 
megváltoztatni. Fokozott funkció (aktivitásos hypertrofia) révén fokozni 
tudjuk a csonthártya osteoblastikus csont-építő tevékenységét. Az ilyen csont-

13. ábra. Szinoviális gomolvrészlet az előbbi képen l á tha tó ú j o n n a n képződöt t ízület t o k j á n a k 
felső á tha j l á s i redőjéből 

hártya — mivel kötőszöveti rostjai a csontépülés során beépülnek a csontba 
— szorosan és levonhatatlanul rögzül a csontos alzathoz (14. ábra). — A végtag 
tartós nyugalombahelyezésével (inaktivitásos atrofiával) viszont (pl. gipsz-
kötésben) a csonthártya sejtjei csontlebontó óriássejtekké, osteoklastokká differen-
ciálódnak, amelyek a csontot lebontják. Az ilyen csontlebontó tevékenységű 
csonthártya könnyen levonható a csontról, mivel az osteoklastok lakunákat 
vájnak a csont felszínébe és így megszakadnak a csonthártyát a csonthoz fűző 
rostos kapcsolatok (15. ábra). — Ha a funkció ismét fokozódik, a csonthártya 
visszanyeri eredeti osteoblastikus csont építő tevékenységét. így, a funkció 
befolyásolásával képesek vagyunk a csonthártya képét és működését minősé-
gileg (osteoblastikus csontépítés — osteoklastikus csontlebontás) megváltoz-
tatni (Krompecher 1951) (42). Ez a felismerés hasznosan alkalmazható a csont-
hártya transplantatioja során : gondunk kell legyen arra, hogy az átültetendő 
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14. ábra. Épí tő akt ivi tású osteoblastikus tevékenységű csonthár tya 

15. ábra. Lebontó akt ivi tású osteoklastikus tevékenységű csonthár tya 
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csonthártyát — ha attól csontépítő tevékenységet várunk építő aktivitási 
helyről v e g y ü k ; (a nyugalomba helyezett, csontlebontó tevékenységű csont* 
hártya ti. az átültetés után is folytatni fogja a csontlebontást (krompecher. 

Dobi és Cseppentő) (43). 
9. Csirkéémbryo pulzáló szívtenyészetének kinövcsi zónája intermittáló 

húzásnak (rángatásnak) lett kitéve. Ennek következtében rugalmas rostok képződ-
tek — feltéve, ha számos egyéb feltétel (embrv oki Vorrat stb.) is biztosítva volt. 
Lelkes és karmazsin (1955) (50) megismételve és tovább építve llloom (1930) (8) 
kísérleteit, kísérletileg határozták meg az elasticaképződé* fő oki ténvezőit. 
Az elasticaképződés és a pulzáció közötti kauzális összefüggés világosan kife-
jezésre jutott korábbi histogenetikai munkákban (Krompecher 1928) (2<>. 27). 
majd kidomboríttatott artériák, vénák és nyirokerek összehasonlító szövet-
fejlődéstani vizsgálata alkalmával (Krompecher 1940) (38). \ z ilyen histogene-
tikai bázisra épített experimentális munka (Lelkes és karmazsin) (50) a 
kísérlet bizonyító erejével hat. 

10. Ha egy izomrészlet — harántirányban elforgatva rgv izomban az 
utóbbira, a regeneráció során, oldalfelől húzóhatást gyakorol, akkor az újonnan 
kialakuló izom morfológiailag szívizomszerű alakot ölt (Coerttler. k. 1935) (22). 

Hámszövetekre vonatkozóan is adódtak ój eredmények : 
11. A glans penis többrétegű hámja — ha azt a preputiiim takarja 

clzsírosodik (28, 29). Circumcisio esetén a többrétegű laphám sejtjeinek differen-
ciálódása módosul : a stratum granulosumban zsírszemcsék helyett és a felsőbb 
rétegben az elfaggyúsodás helyett az elszarusodásra jellemző keratohyalin -zem-
csék, a stratum lucidum és a keskenv str. corneum jelennek meg (krompreher 
1932). (29). E folyamat fordítottja volt demonstrálható a tons illák kriptáiban, 
aholis — ha a mandula duzzadt volt — a lakunák többrétegű laphámja részle-
gesen elzsírosodott (Krompecher és (Sémái 1934) (32). 

12. Patkány uréterét bevezetve a tubába, annak egysoros hengerhámja 
— az ój funkciónak megfelelően — urotheliummá alakult át (K. IL Lange 
1938) (49). 

13. Egy e x t r a p l e u r a l pneumothorax falát bevonó sarjszövet sejtjei tono-
fibrillákat tartalmazó mesothel sejtekké alakultak át (r. Gehlen, 1939) (20). 

14. Az oesophagus embryonális kialakulása során Ivey és Edgar (1952) (25) 
azt találta, hogy az ott korábban helyetfoglaló csillangós hengerhám akkor 
alakul át többrétegű laphámmá, amikor a kifejlődő körkörös izomzat redőkbe 
szedve a nyálkahártyát a hámmal beVont felszíneket egymásnak nyomja. 
Barcsa és Mohácsi (1954) (3), akik fenti szerzőktől függetlenül erre az ered-
ményre jutottak : kikelt csirkék egyik csoportját durvaszemű kukoricadarával 
etették, a másik csoportot pedig a begybe vezetett szondán át táplálták, jelleg-
zetes különbséget találtak a nyelőcső hámjában és a mirigyekben. 

15. Holmgren (1921 — 22) (23) azt a megfigyelést tette, hogy a vékonybél 
— ha az ileum anus praeternaturalis gyanánt ki volt varrva — a vastagbél 
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szerkezetéhez hasonlóvá vált. Zakariás (1952) (67) kimutatta, hogy a rectum 
hengerhámmal bevont nyálkahártyája — ha azt előrehúzták az anális sphinc-
terbe Whitehead módszere szerint — szigetekben a többrétegű laphám képét 
mutatta. 

16. A Sectio caesarea alkalmával nyert amnionhám, eredményesen be-
ültetve a nő szervezetébe hüvelypótlás céljából, többrétegű laphámmá differenciá-
lódva a normális hüvelyhám struktúrájához vált hasonlatossá és benne glyco-
gen szemcséket is ki lehetett mutatni (Burger Károly 1937, 47). (9, 10, 11.) 

Ezen összeállítás nem teljes. Bizonyára van olyan kutatási eredmény, 
ami idevág és ezen idevágó adatok feltárására kérem a kutatók segítségét. 

Ezen eredmények elérésében elsősorban biofizikai, funkcionális és környe-
zeti hatások szerepeltek. Ezek mellett azonban a biokémiai hatásoknak is meg-
felelő szerepet kell tulajdonítani. Irányítsuk most azonban figyelmünket azon 
szövetdifferenciálódási esetekre, amelyekben a direkt biokémiai, ill. hormon-
hatásoknak specifikus szerepe volt. E téren figyelemre méltó Chevremont (13) 
munkája, akinek sikerült cholin hatására histiocyta irányú differenciálódást 
elérni. Kiemelkedő eredmények a hormonális hatásra végbemenő sejtdifferen-
ciálódás terén a corpus luteum és a folliculus hormon hatásának megismerése 
(Allen és Corner (1), Allen és Doisy (2), Butenandt (12) stb.), miszerint az uterus 
nyálkahártya ismert ciklusos sejtváltozásai beavatkozásunktól függően létre-
hozhatók. 

Ebbe a csoportba tartoznak Feli (19) és Feli és Mellanby (18) A-vitamin-
nal végzett in vitro kísérletei, amelyek során A-vitamin túladagolásával a hám 
elszarusodása helyett azoknak szekretáló hatását tudta elérni, sőt olykor csillangós 
hám differenciálódását is észlelte. Utalást kell tennünk végül Paul Weiss (65) 
idevágó munkájára, aki összefoglalta a sejtdifferenciálódás oki tényezőinek 
mechanismusát. 

Ide kell sorolnunk végül azokat a vizsgálatokat, melyek a funkciónak a 
transplantált szövetekre való hatását mutatják ki. Pap és Krompecher (1954) 
(54) kimutatták, hogy a transplantált szivacsos csontállomány funkció nélkül 
felszívódik, viszont adaequat funkció mellett beépül. Krompecher, Dobi és 
Cseppentő (1954) (43) rámutattak arra, hogy csonthártya-autotransplantatumok 
esetében ugyancsak a funkció szabja meg a csonthártya minőségi funkcióját 
(lásd a 8. pontot). A funkciónak a transplantáció terén megnyilvánuló szerepét 
Krompecher és Lelkes (48) 1955. évi Pathológus-Nagygyűlési referátuma össze-
fogóan taglalja. 

A felsorolt adatok azt mutatják, hogy a szervezet képes helyileg új, mégpedig 
minőségileg új inger hatására — ha az ingert biológiailag alkalmazzuk — adaequat 
új szövetek kialakulásával felelni. Követve ezen újonnan kifejlődő szövetek 
histogenesisét nyilvánvaló, hogy az új inger a regenerációs blasztéma differenciá-
latlan sejtjeire hatott és ezek a differenciálatlan sejtek alakultak ki az új 
funkciónak megfelelő sejtekké — olyan sejtekké, amilyenek azon a helyen előbb 

2 Biológia i Csopor t Köz ieménve i 1/2. 
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nem voltak. I t t tehát nem szólhatunk regenerációról, mert hiszen nem az ott 
előbb is meglevő sejtek képződtek újra, hanem neodifferenciációról kell szóla-
nunk, mivel az ott levő tartaléksejtekből azon a helyen új szövet differenciáló-
dott. — Tekintettel pedig arra, hogy a sarjadzó, differenciálódó szövetekre 
ható funkciót magunk vagyunk képesek megszabni, — pl. a műtéti utókezelés 
során — módunk van így arra, bogy a szervezetet bizonyos szövetféleségek 
kialakítására tervszerűen magunk késztessük. Ennek egyik példája az ízület 
kialakítása. A szövetek és sejtek biológiájának alapvető kérdéseit vizsgálva, 
felmerülhet a kérdés, hogy van-e összefüggés a sejtfunkció és a sejtoszlás formája, 
ill. lényege között ? E probléma megtárgyalása meghaladná e tanulmány kereteit, 
miértis meg kell elégednünk e helyen egy irodalmi (tankönyvi) utalással (Rauber-
Kopsch 1952), miszerint magasdifferenciáltságú sejtek specifikus funkciója 
mellett amitotikus oszlás található, míg a még differenciálatlan és specifikus 
funkció nélküli sejtek mitotikusan oszlanak (Krompecher 1937 és Pfuhl 1938, 
Flemming és Ziegler 1896, bővebben lásd ott). — A funkció szélesebb fogalmán 
belül a biológiai energetika szempontjából is igen fontos, hogy a sejtek milyen 
irányú és milyen mérvű differenciálódást érnek el, vagyis hogy milyen struk-
túrájuakká alakulnak, mert — amint erre Ernst (16) 1929-ben rámutatott — 
pl. a tápanyag lebontásakor keletkezett energia felhasználódása — nagymérték-
ben függ attól a struktúrától, ahol és attól a módtól, ahogyan a tápanyag 
lebontásra kerül. Ernst megállapítja tehát a struktúra és az energetika össze-
függését és azt, bogy a struktúra mindig bonyolultabb lesz a phylogenesis 
folyamán. Ezen összefüggés megállapításán túlmenően most már olyan vizsgá-
latokra van szükség, amelyek a struktúra és a biológiai energetika változásainak 
ugyanazon individuumon belüli kölcsönös megváltoztatására vonatkozóan 
mutatnak ki szoros ok-okozati összefüggéseket. 

Érintenünk kell az öröklődő faktorok és a funkció, illetve a környezeti 
hatások kölcsönös szerepét. Az öröklési tényező az, ami a lehetőségek keretét 
megadja. (Ezen belül pl. képes az emberi sejt csont, porc, izom stb. differenciáló-
dásra, de pl. sem chitin, sem chlorophyll kialakítására nem nyújt lehetőséget 
a bennünk rejlő öröklési faktor.) Ezen öröklött kereten belül a szövetdifferenciáló-
dás realizálódására nézve — a fenti kísérletek tanúsága szerint — a funkcionális 
tényezőknek a döntő hatásával számolnunk kell. 

Vessük fel ezután a kérdést, hogy egy minőségileg új funkció alkalmazá-
sával képesek vagyunk-e a szervezetet egy — azon a helyen új minőségi szövet 
kialakítására késztetni, vagyis : van-e qualitativ adaptáció. Egy további kérdés, 
bogy ha van, rendelkezésünkre áll-e kellő bizonyító anyag arranézve, hogy a 
qualitativ adaptációt a biológiai módszerekkel elérhető jelenségnek tartsuk, ne 
pedig csak kivételes, egy vagy két szövetféleség esetében és ott is csak ritkán elő-
forduló talán csak mikroszkópos dimenziójú rendkívüli jelenségnek minősítsük. 

Az utóbbi 22 év alatt 3 európai országban következetességgel előrevitt 
kutatómunkánk során 10 szövetféleségre nézve sikerült a qualitativ adaptáció 
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lehetőségét kimutatni, amihez két esetben más országban helyben maradt volt 
munkatársamnak (Gehlen, Zakariás) egy-egy önállóan kidolgozott esete kapcso-
lódik. Ezekhez sorolható egy magyar szerző eredeti munkája (Burger Károly) 
és az irodalomból vett négy olyan kísérleti leírás, vagy lelet (Goerttler, Lange, 
Ivey és Edgar, Holmgren), ami tartalmánál és eredményénél fogva ide tartozik. 
Kiegészítésül még annyit, hogy eredményeinket számos külföldi kutató meg-
erősítette és ugyanúgy mi is meg tudtuk erősíteni, sőt tovább fejleszteni (Barcsa 
és Mohácsi) külföldi szerzők (Ivey és Edgar) idevágó leletét. 

A 16 féle szöveten mutatkozó eredmény egyértelműen adja meg a választ, 
hogy qualitativ szöveti adaptáció van. Az eredmények száma, a neodifferenciáló-
dott ízület felszínén látható, megfogható mennyiségű és mikroszkópi szerkezeté-
ben jól látható hyalin ízületi porc pedig azt demonstrálja, hogy ez az eredmény 
korántsem teoretikus jellegű vagy csak mikroszkópos mennyiségű, hanem való 
és megfogható eredményeket ad, mégpedig a szövetek elég széles skáláján.— 
De tekintsük meg az eredmény mellett azon szövetek sorát is, amelyeken eddig 
ilyen eredmény nem született ; izom, ideg stb. így látnunk kell, hogy eredmény 
van, az pozitív, megfogható, de az előttünk álló feladathoz képest még csak a 
megindulást jelenti. 

Megítélésem szerint a rendelkezésünkre álló anyag kellő alapot nyújt a 
qualitativ adaptáció fogalmának bevezetéséhez, leírásához, és az e téren eddig elért 
eredmények felméréséhez. Qualitativ adaptációnak azt a jelenséget nevezzük, 
aminek a során a szervezet egy biológiailag azon a helyen új inger hatására — azon 
a helyen új szövet kialakulásával felel, vagyis ha neodifferenciáció megy végbe. 
E megállapításra 16 szövetféleség kialakulása vezetett. 

Az eddigi eredmények megállapítása után elengedhetetlenül szükséges 
a még előttünk álló feladatok felvázolása. Reményeink szerint egy olyan probléma, 
ill. feladat előtt állunk, ami mind teoretikusan, mind pedig az orvosi gyakorlat 
számára sok pozitív eredményt hozhat : teoretikusan a histogenesis kauzális-
funkcionális megértését, az orvoslásban pedig elsősorban az orthopaedia, a reha-
bilitációs sebészet területén egyes hiányzó szövetek pótlását, aminek a terén 
eddig a már szervnek is minősíthető ízületig is sikerült eljutnunk. További 
perspektívát látunk a transplantáció terén is azáltal, hogy az átültetett szövet 
megtartását tudjuk lehetővé tenni azáltal, hogy helyileg alkalmazzuk a trans-
plantált szövet kialakulásának megfelelő funkciót. — Mik a határai a qualitativ 
adaptációnak? Normális viszonyokat tételezve fe l : nyílván a szervezet sejt-
jeiben rejlő (46), elsősorban öröklött tényezők által megszabott összetételű 
élő anyag fogj a a keretet megszabni. Nyilvánvaló, hogy emberi szövetek önmaguk-
ban — adott hormonális, enzymatikus berendezettségük mellett — pl. sem 
chitin, sem halpikkely, sem elektromos, vagy világító szerv kialakítására nem 
lesznek késztethetők. Az emberi szervezetben rendkívüli körülmények között, 
ill. daganatképződés során mutatkozó képződmények utalnak arra a határra, 
amin belül szövetek, képződmények, ill. szervek kialakítását célozhatjuk. 

2 * 
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Ezen eredmények elérésében az analízis módszerével dolgozva a szóban 
forgó szövet kialakulását, embryonális és postembryonális histogenesisét kezdtük 
vizsgálni, majd a kifejlődött szövet szerkezetét és működését analizáltuk. Ezután a 
szóban forgó szövet regenerációját vizsgáltuk. Sok esetben még előzetes kísérletes 
vizsgálatokat is végeztünk a szóban forgó szövet plaszticitásának vizsgálatára, 
sőt — igyekezvén átfogó képet nyerni az egyes szövetek kialakulási feltételeiről 
egyes pathológiás szövetképződési folyamatokat is figyelembe vettünk. — Miután 
így az analízis módszerével igyekeztünk többoldalúan megismerni — az oknyomozó 
és müködéses szemlélet szerint — a szövetek kialakulásának mikéntjét és ok-
okozati összefüggéseit, — az analízisek során megszerzett biológiai tudásánvagot 
felhasználva — fogtunk bele a differenciálódás szempontjából indifferens álla-
potban levő regenerációs blastéma differenciálódásának tervszerű irányításába ; 
ennek során egyes szövetek biológiai szintézisét értük el, sőt az újonnan kialakult 
ízület esetében egy többféle szövetből felépített mesenchymalis szervnek a 
szintéziséig is eljutottunk. 

Összefoglalás 

16 szövetféleség kísérleti biológiai kialakításával elért eredmények azt 
mutatják, hogy a szervezet képes — egy minőségileg az adott helyen új funkcióra, 
ha azt biológiailag adagoljuk — a beható funkcióhoz adaequat új szövetet kiala-
kítani. E tervszerűen végzett kísérletek eredményeként sikerült több szövetre 
nézve a szervezeten belüli szövetkialakítás reprodukálható módját megtalálni. 
E munkával kimutatható volt, hogy az eddig ismert quantitativ adaptáció mellett 
a szervezet qualitativ adaptációra is képes. 

Qualitativ adaptációnak ezek szerint azt a biológiai folyamatot nevezzük, 
aminek során a szervezet, egy biológiailag azon a helyen új funkcióra, azon a 
helyen új szövet kialakításával felel. Követve ezen újonnan kialakuló szövetek 
differenciálódását histogenetikai kialakulásukban, világos, hogy az új funkció a 
regeneráció során megjelenő differenciálatlan sejtekre hatott. Minthogy az így 
kidifferenciálódó sejtek semmiképpen sem lépnek hasonló' differenciáltságéi 
idősebb sejteknek a helyébe, hanem a szóban forgó helyen minőségileg új sejt-
féleségként jelentkeznek, ezt a folyamatot nem nevezhetjük regenerációnak, 
hanem neodifferenciációnak. 

Gyakorlatilag fontos, hogy magunk vagyunk képesek a funkciót megvál-
toztatni, megszabni, pl. a műtéti utókezelés során. Evvel — a most elmon-
dottak alapján — képesek vagyunk a szóban forgó hely viszonylatában új-
irányú differenciálódásra késztetni a sejteket, illetve szöveteket. Ezt világosan 
lehet demonstrálni több szöveti csoportba tartozó sejten, illetve szöveten. 
E kísérleti munkák eredményeképpen lehetségessé vált a szervezetet arra kész-
tetni, hogy a minőségileg új funkcionális igénybevételre az alább felsorolandó, 
helyileg ój szövetféleségeket termelje ki : kollagen rostos kötőszövet, hyalin 
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porcogó, inszövet, rostos porcogó, rugalmas rostok, ízületi felszín, teljes új 
ízület, szinoviális gomoly ok, specialis hámdifferenciálódás stb. E munka részle-
tesebben tárgyalja a kísérletes ízületképzés folyamatát és felvázolja a porcogó 
sarj szövetből történő kialakulásának menetét és feltételezett ok-okozati össze-
függéseit : a csontgerendáknak nyomott sarjszövetben a legerősebb nyomás 
helyén (vagyis a csontgerendák szomszédságában) a sarjszövet hajszálerei 
összenyomódnak, beszűkülnek és elzáródnak. Az így keletkezett szövettáplálási 
hiány (bradytrophia) következtében az eddig oxydációs anyagcseréjű szövet 
az anaerob glycolysises anyagcserére térvén át polymer polysaccharidák képződ-
nek, nevezetesen itt chondroitin sulfát, ami a porcogó alapanyaga. Mindezeket 
a felsorolt szöveteket (így az ízületet is) a szervezet oly helyein sikerült kialaku-
lásra bírni, ahol korábban iyen szövet nem volt, vagy speciális kezelésünk nél-
kül nem fejlődött volna ki, hanem ezen szövetféleségek kialakulását adaequat, 
functionális postoperativ kezelésünk eredményeként látjuk megjelenni. 

Az adaequat szöveti funkciónak a transplantáció terén is jelentős, bizonyos 
vizsgált esetekben a transplantatum megtartása szempontjából döntő szerepe van. 

A functionális és oknyomozó szemlélet szerint fejlődésében, kifejlett állapotú 
változásaiban, regenerációjában, egyes kóros fejlődési formáiban, valamint kísér-
leti körülmények között — tehát többoldalúan az analízis módszerével vizsgálva 
a szövetek kifejlődését, sikerült — az így nyert tudásanyag felhasználásával — 
egyes esetekben a szervezeten belül egyes magasabb differenciáltságú szövetek 
biológiai szintézisét elérni. 

Ezek a kísérletek — ha lelkiismeretességgel, gonddal és szigorú kriticiz-
mussal végezzük — 

a. fejlődés kauzális és funkcionális tényezőinek jobb megértéséhez vezetnek, 
megmutatják, hogy az emberi szervezet regenerációs és neodifferenciációs 

képessége sokkal magasabb, mint ahogy eddig gondoltuk, 
végül ezek a kísérleti eredmények felhasználhatók a therápiában is. 
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