Anthrop. Kozl. 44; 27-35. (2003)

LATHYRISMUS A KOZEPKORBAN?
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Jozsa, L. and Fothi, E.: Lathyrism in the Middle Ages? Bones from the Sarmatian period
are always in fragmentary condition and the cause of it is un-known. Three samples (each
archaeological sample from Sarmatian and Hungarian Conquering Period of Tiszafiired-
Nagykenderfoldek cemetery and recent sample) were analysed by microscopic morphometry,
polarized microscopy and electron microscopy. Differences were found in the structure of
collagen of the three samples, which might be related to the diet.
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Bevezetés

A foldbe temetett vdzmaradvanyok megtartasi dllapotdt szamos exogén (klimatikus
viszonyok, a talaj kémhatdsa, mikroorganizmusok, a talaj vizszintje, sirmellékleletek
stb.) és endogén (szeptikus betegségek, vitaminhidny, csontritkulds stb.) faktor
befolydsolja (Henderson 1987, Kerr 1991, Renfew és Bahn 1999). Azokban az
esetekben, amikor a jo megtartdst vazak kozott egy-egy erésen morzsalékony, porlékony
maradvanyt taldlnak, felmeril az egyedi sajatossiag lehetosége. A régészek és
antropologusok eldtt jol ismert, hogy a szarmata sirokban taldlt csontok rendkiviil rossz
megtartastak, toredezettek. A csaknem altalanos megfigyelésre kielégitd magyarazat
nincsen. Egyesek ,osteoporosisnak” tulajdonitjadk, mdsok felvetik, hogy a tetemeket
cserzett allatbérbe varrva hantoltdk el, esetleg valamilyen sdval, vagy savas anyaggal
kezelték. A szovettani és elektronmikroszképos megfigyelések amellett sz6lnak, hogy a
szarmatdnak tartott csontmaradvanyok mikrostruktirdja nem kéros, az eltéréseket nem
ezen a nagysagrendi szinten kell keresniink. A csont kollagénvdzdnak molekuldris és
szupramolekuldris eltérései szdmos genetikus betegségben (osteogenesis imperfecta,
achondroplasia, Marfan-kér) kimutathatdk, azonban ezekben a makrostruktira is eltér a
normadlistol, tovabbd elképzelhetetlen, hogy egy populacié valamennyi tagja 6réklddd
betegségben szenvedjen. Nem zdrhaté azonban ki, hogy egy adott népcsoport egyedeinek
tobbségén szerzett rendellenesség keletkezzék.

Munkahipotézis

1) A csont mindségét, biomechanikai tulajdonsagait a kollagén min6sége hatarozza
meg (Boskey €s mtsai 1999). A kollagén-fehérje szintézisének menete ismert, ahhoz
szdmos komponens (C vitamin, réz, mangan stb.) sziikséges (Minor 1980), ezek hidnya
a fehérjemolekula rejtett vagy manifesztalodo eltérését okozhatja.
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2) A kollagén triplahélix két ol és egy o2 fehérjemolekuldt tartalmaz, a harom
fibrillaris protein-ldncot mukoid-burok veszi koriil (1. dbra). A viltozo szdmu
Jbecsomagolt™ triplahélix lancok egy masfajta, kémiailag eltéré glikozaminoglikdn
kotéanyag kozvetitésével tropokollagén molekuldkkd dllnak Ossze és ezek az egységek
extracellularisan protofibrillumokka rendez6dnek (Jozsa és Kannus 1997).

Hosszmetszet Kereszimelszet

coglydan és
arming

SRR TEERRTANE

microfibritum

1. dbra: 1 tipusi érett kollagén rost sematikus képe.
Figure 1: A schematic figure of a mature type I collagen fibril.

A= aminosavak kapcsoloddsa egy a-ldncban. B és C= harom kollagénlanc alkot egy jobbra csavarodo tripla
hélix kollagén molekuldt. Az a-lancokat vékony rétegben proteoglycan (PG) és glycosaminoglycan (GAG)
veszi koril. A kollagén molekuldk tropokollagén molekuldkka illetve microfibrillumokka kapesolédnak
ossze. E= kollagén rost. A microfibrillumokat PG és GAG veszi koriil. Nyilak jelzik a lehetséges
hibahelyeket: 1= keresztkotéseknél; 2= a microfibrillumokat burkolé PG- és GAG-rétegben; 3= a
microfibrillumokat rostta 6sszefogé PG- és GAG-rétegben.

A= Amino acids join to form an a-chain. B and C= three a-chain coil to form the right-handed triple helix of a
collagen molekule. The «-chains are surrounded by a thin layer of proteoglycans (PG) and
glycosaminoglycans (GAG). D= the collagen molekules link to form a tropocollagen molecule or microfibril.
E= The striated collagen fibril. The microfibrils are surrounded by PG and GAG. Arrows show the places of
error’s possibility: 1= at crossing links; 2= in the layer of PG and GAG surrounding the microfibrils; 3= in the
layer of PG and GAG holding together the microfibrils in the fibril.

3) A kollagénrostok rendellenessége adodhat egyfeldl a fehérjemolekulak (a-lancok)
aminosav-0sszetételének  (hidroxiaminosavak €s egyéb aminosavak ardnyainak
eltolodadsa), valamint a triplahélix mukoid komponenseinek -eltéréseib6l. Ezek az
anomalidk legegyszeriibben a szolubilis ¢és nem oldédd kollagén aranyainak
vdltozasaibol mutathatok ki (Banga 1966). A mukoidok aminosav, cukor, aminocukor,
uronsav stb kvantitativ anomadlidi nemcsak kémiai, hanem polarmikroszképos
eljarasokkal is detektdlhatok (Romhdnyi 1962).

4) A triplahélix fehérjelancainak belsd kotései a kollagénrost mechanikai
tulajdonsagaiért ,felelések™. A hidroxil-kotések szamdnak novekedése fokozza a rost
szakitdsi és elaszticitdsi szilardsdgat, megfogyatkozdsuk ugyanezen tulajdonsiagok
csokkenését eredményezik.

A fentebb szdmbavett molckuldris és szupramolekuldris eltérésck vizsgdlatara,
egyben a mikrostruktiralis valtozdsok kimutatdsara legegyszertibb és legmegbizhatobb
morfoldgiai technika a mennyiségi polarizaciés mikroszkopia. A topooptikai reakciok
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segitségével feltarhatok a molekula kémiai és fiziko-kémiai sajitossdgai, egyben az is
megdllapithat6, hogy az esetleges defektus a kollagénrost melyik nagysdgrendi szintjén
(molekuldris, szupramolekuldris, szubmikroszkGpos vagy mikroszképos) mutatkozik.
Ezeket szem elbtt tartva végeztiik vizsgdlatainkat kvantitativ polarmikroszkdpos,
elektronmikroszképos, fénymikroszképos és morfometrids eljardsokkal (J6zsa és mtsai
1984).

Anyag

A) A szarmata eredetiinek tartott térmelékes csontok a Tiszafiired-Nagykenderfoldek
temetd 8. sirjabol szarmaznak.

B) Ugyanezen temet6ben feltart jo6 megtartast vazrészek 10-11. szdzadiak és a 127.
sirbol valok. A két mintat igy valasztottuk ki, hogy azonos nemii és korti egyénektdl
legyenek (mindkettd 40—44 év kozott elhunyt férfié) és a temetében egymas kozelébol,
hasonlé mélységbdl, azaz hasonlé talajbdl keriiljenek ki.

C) Friss bonctermi anyagbol (3040 életéve kozott baleset miatt elhunyt, 4m a
boncolds bizonysdga szerint idiilt szervi betegségben nem szenvedett két-két férfi és né
tetemébdl) vett csontmintak.

Moédszerek

Mikroszkopos morfometria: A csontmintdkat pufferolt (pH 7,4) 6 %-os formalinban
rogzitettiik. Viztelenités utan araldit miigyantdba (Durcupan ACM) agyaztuk be. A
Reichert K tipusi nehézmikrotémmal késziilt metszeteiket 0,1 %-os toluidinkék oldattal
festettiik meg. A hisztomorfometriai mérések komputeres képelemzé eljarassal, specialis
program felhaszndldsdaval torténtek. A Parfitt és mtsai (1997) dltal kidolgozott,
nemzetkozileg elfogadott paraméterek koziil az egységnyi csonttérfogatban helyetfoglalé
trabuculdk aranyat (Bv/Tv [Bone volume/Trabecular volume], egysége: %) és a
csontgerenddk vastagsagat (TbTh=trabecular thickness, egysége: mcm= mean trabecular
plate thickness in pm) hatdroztuk meg. Szdmos osteolégiai érték (osteoid volumen,
osteoclast surface, osteoclast index stb.) csak recens csontokon hatdrozhaté meg, a
corticalis vastagsdg pedig csak egyes mintdkon volt mérheté. A Bv/Tv index alapjan a
csontritkulds vagy hyperostosis bizonyithatd, ill. kizdrhaté, a TbTh érték pedig a
szivacsos dllomany strukturdjdra ad felvilagositast.

Polarizdcios mikroszkopos eljardsok: A fixalt csontdarabokat EDTA oldatban
mésztelenitettiik, felszallé alkoholos viztelenités utdn paraffinba dgyaztuk. A 10 pum
vastag sorozatmetszeteken, 2-2 preparatumon, az aldbbi topooptikai reakcidkat végeztiik
el:

a) Rivanol precipitdciés reakcid, gumiardbikumos lefedéssel (Romhanyi 1962),
amely a kollagénbe beépiilt mukoid (glikozaminoglikdn) savi komponenseinek
(karboxil, szulfdt-csoport) mennyiségére ad felvildgositast.

b) Anilin-kanada lefedés és az Ebner-féle fenol-kanada kotédési reakci6é (a fenol
toménységét 0,5 %-16l 10 %-ig fél szdzalékonként emelve) a kollagén fehérje és
poliszaccharida kétés mindségére nyujt adatot (Scheuner és Hutschenreiter 1972) .

¢) Acetildlds utdni anilin-kanada reakciéval (alapkontrollként kanada-balzsamos
lefedés) a triplahélix intermolekuldris hidroxil-kotéseinek szdama detektdlhato.
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d) Toluidinkékes anizotrép festés pH 2,4; 3,4; 4,4; 54; 6,4; 7,4-es pufferolt
festékoldattal (Romhéanyi 1962). A kiilénb6z6 pH-tartomanyokban végzett toluidinkék
reakcioval a glikozaminoglikdnok szulfatdltsagdra kovetkeztethetiink.

A kettSstorést, illetve az egyeniranyusitott fény utkiilonbségét részben gyari készitési
(Carl Zeiss Jena) kompenzadtorral (A/4), valamint a Pécsi Orvostudomdnyi Egyetem
Patholégiai Intézete altal elballitott és hitelesitett kompenzatorral (20 nm) mértiik. A
kvantitativ vizsgédlatok monokromatikus voros fényben, Amplival (Carl Zeiss Jena)
mikroszkdppal torténtek.

A fentieken kiviil Masson-trikrom és pikrosziriusz festésii metszeteket készitettiink,
fénymikroszképos megfigyelésre.

Elektronmikroszkopos médszerek: A csontrészeket pH 7,4-es kakodilattal pufferolt
glutaraldechidben fixaltuk 48 6ran at. A pufferos kimosast kovetden felszallo alkohol-
soron viztelenitettiik, majd kritikuspont szdritéval (Balzers Liechtenstein) exsiccaltuk.
Feliiletiiket arany-réteggel vontuk be, vizsgdlatuk és fényképezésiik Tesla BS 300 tipusi
pdsztazo elektronmikroszkoppal tortént.

Eredmények

1) Szovertani megfigyelések: A fénymikroszképos képben nem mutatkozott koros
eltérés a tormelékes, a j6 megtartdsu és a recens csontok kozott.

2) Hisztomorfometriai adatok: A csonttérfogaton beliili trabecula térfogat (Bv/Tv) a
recens csontban 24,62, a j6 megtartdsti honfoglalds kori csontban 24,52, a térmelékes,
szarmata kori csontrészekben 23,92 % volt. A trabeculdk atlagos vastagsdga (TbTh)
pedig 45,87 pum, 47,35 wm, illetve 45,77 um -nek bizonyult. Sem a Bv/Th, sem a Tb/Th
értékek kozott nem mutatkozott matematikaiag értékelhetd kiilonbség (1. tablazat). Ez
arra utal, hogy a kiilonb6z6 mintdkban az osteodenzitds (a csontdllomdny) Iényegében
azonos, fiiggetleniil a feltalalaskor mérhet6 asvanyi anyag tartalomtol.

1. tdabldzat. A csontmintak hisztometriai értékei.
Table 1. Histometrical values of the bone samples.

Bv/Tv TbTh

Anya SD SD
il (%) (m)

Recens csont — Recent bone 24,62 +2,88 4578 +8.65

Asatag ép csont — Healthy archaeological bone 24,52 +2,52 47,35 + 8,20

Asatag toredékes csont — Mouldy archaeological bone 23,92 +2,88 45,77 +7,18

3) A kvantitativ poldrmikroszkdpos eredmények. A rivanol reakciondl a recens
csonton -10,3 nm, az ép dsatag anyagon -11,0 nm, a toredékes mintdban -6,8 nm
utdifferenciat mértiink (2. tabldzat). Ez ugy értelmezhetd, hogy a porlékony csont
kollagénjébe beépiilt mukoid Iényegesen kevesebb savi csoportot tartalmaz, mint a
kontroll csontoké.

A kiilonbozd pH-tartomdnyokban végzett valamennyi toluidinkék topooptikai reakcio
alkalmadval a porlékony csonton mért utkiilonbség lényegesen kisebb mértékii (-10,0 nm
és -36,8 nm kozotti), mint a recens és a j6 megtartdsi dllapotd dsatag kontrollokon
észlelhet6 érték (3. tdblazat). A retardacio kiilonbségekbdl arra kovetkeztetiink, hogy a
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tropokollagén molekuldba és a triplahélixekbe beépiilt glikozaminoglikdnok szulfa-
taltsdga alacsonyabb a toredékes csontban, mint a tobbi mintdban. Egybevdg ezzel a
megallapitdssal a fenol-reakciéo eredménye, ugyanis minél t6bb a kollagénen beliili
szulfdt csoport, annal kisebb a megkotott fenol mennyisége, s ennek kovetkeztében az
ttkiilonbség. A recens és dsatag ép csontban csaknem kétszer akkora retardaciot
mértiink, mint a porlékony mintdban (2. tabldzat).

2. tabldzat. Retardacio (nm) topooptikai reakciok utan.
Table 2. Retardation after topooptical reaction.

Anyag Rivanol Fenol-kotés Anilin r. Acet.-anilin
Recens csont — -10,3£1,2 -22,443,1 -14,612,3 -25,944,1
Recent bone

Asatag €p csont ~ A1,0£1,0 21,7424 4150422 25,0428
Healthy archaeological bone

SO -6,850,8  -127439  -15843,3  -11,5+4,1

Mouldy archaeological bone

3. tdblazat. Retardécié (nm) toluidinkék topooptikai reakcié utan.
Table 3. Retardation after toluidin-blue reaction.

Anyag pH24 pH34 pH44 pHS54 pHG64 pH7.4
Regons osont — 18,8+1,1 22,5425 33,744,3 42,644,1 61,4459 68,8+4.7
Recent bone

o S s 19,3£1,4 21,843,1 35,6442 44.4%6,1 59,3%4,2 66,245,6

Healthy archaeological bone
Asatag toredékes csont —

. 10,0£2,8 13,842,2 18,643,1 21,9+2,8 30,1£3,5 36,84+2,8
Mouldy archaeological bone

Az anilin-kanada reakci¢ utan mérhetd utkiilonbségekben nem talaltunk értékelhetd
eltérést a haromféle csontminta kozott, ami azt bizonyitja, hogy a (mikroszképos méretii,
azaz 15-40 pm atmérdjil) kollagénrostokon strukturalis anomalia nem mutathaté ki.

Az acetildlds utdni anilin reakcié esetén a recens és dsatag kontroll anyagban a
retarddacio mértéke kisebb, mint a porlékony csontban. Ez a reakcié a peptid és hidroxil
csoportok ardnydra ad felvildgositdst, eredménye arra utal, hogy a kéros csontban a
kollagén fehérje molekula kevesebb hidroxil-csoportot tartalmaz, az intermolekuldris
kotések szama csokkent (2. tabldzat).

4) Elektronmikroszkopos megfigyelések: Az dsatag kontroll csont szerkezete
Iényegében nem kiilonbozott a recens csont ultrastruktirdlis képétél. A trabeculak
feliilete enyhén hulldmos, a gerendahatdrok élesek, a kollagén rostok hélézatos rajzolata
jol kivehetd. Az intertrabecularis terek valtozo tagassiginak (2. dbra). A porlékony
csontban a trabeculdk vaskosak, hatdraik zegzigosak, a feliilet egyenetlen, dudoros. A
kollagénrostok valamivel vaskosabbak, mint a kontroll csontban, a felszinen 1évé
fibrillumok duzzadtak. toredezettek, lefutasuk mentén olykor kisebb csomék képzddtek.
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A pasztazé elektronmikroszkopos képen ugy tiinik (ellentétben a hisztomorfometriai
adatokkal), mintha a csontallomany dusabb lenne, az intertrabecularis trok pedig
keskenyebbek, beszikiiltek (3. dbra). A nem szakembernek is szembetiinik a két csont
kozotti szerkezeti eltérés.

2. dbra: Ep dsatag csont pasztdzo elektronmikroszkdpos képe.
Figure 2: Healthy archaeological bone.

Az intertrabecularis terek véltozo tigassagiak (T).
A csontgerenddk (G) kollagén rostozata (K) rendezett. SEM. 850X.
The intertrabecular spaces (T) are various in diameter.
The collagen network (K) of the trabeculae (G) are well oriented. SEM. 850X.

3. dbra: Asatag porlékony csont elektromikroszképos képe.
Figure 3: Mouldy archaeological bone.

A porlékony csontban a trabeculdk (G) viltozo vastagsaguak, a kollagén-halozat (K) rendezetlen,
a rostok helyenként csomésak. SEM. 850X.
The trabecular thickness (G) is various, the collagen network is irregular (K) in the pathological archaeological
bone. On the collagen fibers knot-formation is visible in some areas. SEM. 850X.



Megbeszélés

A csontszovet szerkezeti és Osszetételbéli véltozdsdt szdmos korképben leirtdk.
Legjobban a monogénes 6roklédésii tAmasztdszoveti rendellenességekben (osteogenesis
imperfecta, achondroplasia) kialakulé rendellenességeket tanulményoztdk (Viszldy €s
Kasza 1967, Jézsa 1971). A szerzett korképek koziil a rachitis, Moller-Barlow-kér és
Ujabban a csontritkulds okozta eltérések kutatasa keriilt el6térbe (Kivirikko 1993,
Puustajarvi és mtsai 1999). Id6kézben kideriilt, hogy a csont biomechanikai
tulajdonsagait elsésorban a kollagénvaz molekularis és szupramolekuldris dsszetétele, a
molekuldris rendezettsége hatdrozza meg. A kollagén mindségének valtozdsa jobban
befolydsolja az osteoporosisos csont szilardsagdt, mint annak aktudlis dsvdnyi anyag
tartalma (Boskey és mtsai 1999, Puustajarvi és mtsai 1999). Kozel fél évszazada
fedezték fel, hogy a csicseriborso (Lathyrus odoratus) tartalmaz egy olyan hatéanyagot,
amely messzemenden befolydsolja a kotészoveti rostképzést, adagoldsdval kisérleti
allatokban csont- és érrendszeri rendellenességek hozhatok létre (Martin és mtsai 1961,
Németh-Csoka €s Viszloy 1961). A csicseriborso etetésével a tropokollagénben a fehérje
és glikozaminoglikdnok kozotti arany megvaltozik, a tripla-hélixen beliil a hidroxil-
kotések szdma és a peptid-egységekhez viszonyitott ardnya csokken. Ezek a
modosuldsok nem okoznak mikroszkopos méretii eltérést a kollagénrostokon (Hooley
1980, Jézsa és Kannus 1997), dm annak biomechanikai és biofizikai sajatossdgait,
(oldékonysdg, hotiirés, viscoelaszticitds stb.) ¢és természetesen kémiai Osszetételét
megvaltoztatjdk.

Vizsgdlataink soran el6szor a csontritkulas lehetéségét zartuk ki morfometrids
eljarassal, majd fénymikroszkopos elemzéssel meggydzodtiink arrél, hogy a porladékony
csontok kollagénjén nem mutathaté ki (ezekben a nagysagrendekben) strukturdlis
anomdlia. A kémiai szerkezetre, molekuldris rendezettségre vonatkoz6 vizsgdlatainkat
kvantitativ polarizacios mikroszkopidval folytattuk, amit a szubmikroszképos
szerkezetkutatds legeldnydsebb és legtobb informaciét nyujté metodikdjanak tartanak
(Romhdnyi 1962, Wolman és Kasten 1986). A topooptikai reakciok egy része (rivanol
precipitdcids teszt, fenol-kotddés, toluidinkék precipitdcios eljaras) a tripla-hélixet
beburkol6 mukoid anyagok és a triplahélixeket tropokollagénnd egybefogd
glikozaminoglikanok mennyiségének és szulfatdltsiganak csokkenésére utalt (2. és 3.
tdbldazat). Az acetildlds utdni anilin-reakcioval az intermolekuldris hidroxil-kotések
szamdnak alacsonyabb volta bizonyithatd. Ezek a kémiai és molekula-rendezettségi
anomalidk intracellularisan, a tropokollagén protofibrillumokka torténd rendezodését
megelézéen alakulnak ki (Minor 1980). Az dltalunk kimutatott szupramolekuldris és
molekuldris anomadlidk igen hasonldak azokhoz, amelyeket kisérletes lathyrismusban
leirtak (Martin és mtsail961, Németh-Csoka és Viszldy 1961). Onként adodik a kérdés:
valéban csontlathyrismussal, vagy ahhoz igen kozeldllé kérképpel éllunk-e szemben,
vagy valamilyen mds kollagén-képzési anomdlia okozta-e a leirt eltéréseket? A
lathyrismus kisérletes korkép, (tudomasunk szerint eddig nem irtdk le emberben), am az
emberi Marfan-kér, az idiopathids gerincferdiilés, medionecrosis cystica okozta aorta-
aneurysma experimentalis tanulmanyozasdra idézik eld.

Az 6skortanban és a recens pathologidban szamos olyan megbetegedésrol (fabizmus,
ergotizmus, fusariosis stb.) tudunk, amelyek koriilirt teriileteken él6 embercsoportokon
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jelentkeztek €és Osszefiiggésben allnak fogyasztdsi szokdsaikkal, esetleg egyoldalu
tapldlkozdssal, vagy emberre nem pathogén microorganizmusokkal kontamindltak
(Schoental 1992, 1994). Kérdés, hogy ezeknek a korképeknek a sordba beilleszthet6-e a
szarmata etnikumhoz tartozok csontvdzain kimutathaté kollagénrendellenesség és ennek
kovetkeztében csontjaikon bekovetkez6 porladékonysag.

A csicseriborsot, mint egyetlen hiivelyest, mar a rézkor embere is ismerte €s
termesztette a Kérpat-medencében. A bronzkorbdl szarmazé telepeken tobb helyen is
elékeriilt, majd hosszu sziinetet kévetéen a népvandorlas koratol ismét termesztették és
fogyasztottak (Gyulai 2001). A kozépkortdl orszdgszerte elterjedt, nevezték bagoly-
csicseri- erdei- fehér- hosszi- szagos- nyul- torok- vad- viziborsénak (Csap6 1988), s
nem hianyzott a fouri asztalokrol sem. Bornemisza Anna 1680-bdl val6 szakdcskonyve a
164 §-ban tobb csicseriborso ételt sorol fel (Bornemissza 1983). A 20. szdazadi Erdélyben
mar nem étkezési célbdl, hanem disznovényként gondozzdk a csicseriborsét (Szabod és
Péntek 1980). Kétségtelen viszont. hogy eddig egyetlen szarmata temetd anyagan
végeztek archeobotanikai vizsgdlatot, s abban mindossze bizaszalma és lenszovet
maradvanyaira bukkantak (Flizes 1963). Az dltalunk vizsgdlt Tiszafiired-
Nagykenderfoldi temeté anyagan nem tortént szisztematikus novénytani elemz€s, ennek
ellenére feltételezziik, hogy az ott elhantolt szarmatdk korében nem lehetett ismeretlen a
csicseriborsd. A morfoldgiai és kollagén-szerkezet kutatasaink valoszintsitik, hogy az
ott ¢lokon kialakulhatott a (kiilonben csak experimentdlisan létrehozhato)
lathyrismusnak  enyhébb ~ formdja.  Feltchetéen  nem  okozott  komolyabb
betegségtiineteket. azonban a kollagén csokkentértékiiségét bizonyitja. hogy csontjaik
rendkiviil rossz megtartasuak.
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