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A cimlapon: Veérehullo fecskefii

A vérehullo fecskefii (Chelidonium majus L.) a makfélék csaladjaba (Papaveraceae) tartozd, minden részében
er0s szagl €és narancssarga szinl tejnedvet tartalmazo évelé novény. Eléfordulasa gyomtarsulasokban, parla-
gokon, artéri ligetekben, sziklas erddkben és akacosokban gyakori. Gyogyszerkonyviinkben a viragos hajtasa
(Chelidonii herba) hivatalos, de gyoktorzseit és gyokereit (Chelidonii rhizoma et radix) is felhasznaljak. Az
alkaloidokat, flavonoidokat és fehérjebont6d enzimeket tartalmazo drogok goércsoldd, fajdalomesillapito, gyulla-
dascsokkentd, epehajto, antimikrobialis, fehérjebonto és sejtosztodast gatld hatasuak. A drogokat és hatoanya-
gaikat belséleg gyogyteakeverékek, illetve dsszetett készitmények alkotorészeként epebantalmak és gorcsokkel
jard emésztési panaszok, kiilsdleg — 6blogetd szerként — a szajiireg gyulladasos folyamataiban hasznaljak, friss
tejnedvével szemolesok ecsetelhetdk. (Dr. Babulka Péter)

A Gyogyszerészetben megjelent kozlemények masodkozléséhez a kozlemény (elsd) szerzdjének
vagy a Gyogyszerészet szerkesztdségének eldzetes jovahagyasa sziikséges. A Gyogyszerészetben megjelend hiradasok,
beszamolok atvétele a forras megjelolésével lehetséges.

Elofizethet6: Gyogyszerészet Szerkesztosége (1085 Budapest, Gyulai Pal u. 16.)
belfoldi postautalvanyon vagy atutalassal az MGYT atutalasi szamlajara:
OTP VIII. kertileti fiok, Budapest, Jozsef krt. 33.
MGYT elszamolasi szamla: 11708001-20530530
Adoigazolasi szam: 19000754-2-42
Elofizetési dij: egész évre 21 000 Ft + 5% afa.; egy példany ara: 1750 Ft + 5% afa.
Késziilt 2400 példanyban.
Késziilt a Mackensen Kft. Nyomdaban.

Felel6s vezet6: Cseh Tibor



3rd BBBB International Conference on Pharmaceutical Sciences
October 26-28, 2009; Antalya — Turkey

www.tuftad.org.tr

MAIN TOPICS:

— Regulatory issues

— Recent strategies for the oral delivery of poor-
ly soluble drugs

— Biotechnology and delivery of biologics

— Medicinal chemistry and analytical techniques
of drug development

— Clinical pharmacy and pharmaceutical care

HISTORY

The BBBB conference series were initiated by
the Hungarian Society for Pharmaceutical
Sciences (Balaton), the Turkish Pharmaceutical
Technology Scientists’ Association (Bosporus),
the Slovenian Pharmaceutical Society (Bled),
and the Estonian Academical Society of
Pharmacy and the Finnish Pharmaceutical
Society (Baltic), the members of the European
Federation for Pharmaceutical Sciences
(EUFEPS) and decided to organize conferences
biennially on the shore of a lake or on the sea-
coasts, e.g. in the region of Lake Balaton, the
Baltic Sea, Bled and Bosporus. The previous
BBBB Conferences have been held successfully
in Si6fok, Hungary (2005) and Tallinn-Tartu,
Estonia (2007).

AIM & SCOPE

The aim of the BBBB conference series is to
bring together people from all over the world
who are involved in pharmaceutical sciences in
order to exchange results, experiences, and
information and to build communication and
collaboration at regional and global scales.

Main target of the 3" BBBBs is to create a phar-
maceutical sciences platform between the uni-
versity — industry and regulatory scientists in
order to give a chance to discuss the main topics
of this symposium in a friendly mood, in silent,
historically and naturally attractive part of
Turkey called “Turkish Riviera”.

Second Announcement containing preliminary pro-
gramme, registration and abstract forms will be sent
and appeared on the web site in December 2008.

E konferencia sorozat kovetkezd Osszejovetele
2009. oktober 26. és 28. kozott keriil megrende-
zésre a torokorszagi Antalya-ban. A konferencia
sorozat Prof. Nyiredy Szabolcs tamogatasaval
jott létre a Magyar, az Eszt, a Torok, a Finn, a
Szlovén Gyogyszerésztudomanyi Tarsasagok
egylttmiikodésében. A konferencia valamely
tenger vagy to6 kozelében keriil megrendezésre,
innen ered a BBBB megnevezés. (Balaton-Balti-
tenger-Boszporusz-Bled). Az els6 sikeres konfe-
rencia Siofokon, mig a masodik Tallin-Tartu
varosokban keriilt megrendezésre jelentds
magyar kutatoi részvétellel. A kovetkezo konfe-
renciat a ,,Turkish Pharmaceutical Technology
Scientists’ Association” (TUFTAD) szervezet a
torok ,,Riviéran”, Antalya-ban rendezi.

A konferencia programja atdleli a gyogyszeré-
szeti tudomanyok egészét, de ezen beliill na-
gyobb hangsulyt kap a gyogyszerkémia, a
gyogyszerfejlesztésben alkalmazott analitikai
modszerek, a biotechnologia és biotechnologiai
termékek, a gyengén oldodo gydgyszermoleku-
lak oralis készitmények fejlesztésének ujabb
stratégiai, a torzskonyvezéssel kapcsolatos elva-
rasok, a klinikai gyogyszerészet és gondoskodas
kérdései.

A konferencia eldzetes programja, részvételi
dija, regisztraciés informaciok, eldadas abszt-
rakt elkészitésének modja és bekiildési hataridok
decemberben érheték el a www.tuftad.org.tr
honlapon. A konferencia titkara Assoc. Prof. Dr.
Niliifer Yiiksei (Ankara University, School of
Pharmacy, Department of Pharmaceutical,
Technology)
— nyuksel@pharmacy.ankara.edu.tr, vagy a
— bbbbantalya2009@gmail.com
e-mail cimeken érhet6 el.

Dr. Hermecz Istvan

Conference Secretariat: Assoc. Prof. Dr. Niliifer YUKSEL,
Ankara University, School of Pharmacy, Department of
Technology 06100 Tandogan, Ankara — TURKEY
Email: nyuksel@pharmacy.ankara.edu.tr;
bbbbantalya2009@gmail.com
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Gyermekgyodgyaszatban alkalmazott készitmények technoldégiai vonatkozasai
I. rész: Farmakokinetikai tényezok, altalanos formulalasi szabalyok

Baki Gabriella és dr. Bajdik Janos

A gyermekgyogydszatban alkalmazhato
készitmények fejlesztése

A gyermekgyogyaszati korosztaly nem tekinthetd egy-
ségesnek, hanem — elsésorban az életkornak megfeleld-
en — kiilonb6zd csoportokra bonthatd. A leggyakoribb
ilyen tipusu felosztas a Nemzetk6zi Harmonizacios
Konferencia (International Conference on Harmoniza-
tion — ICH) ajanlasa alapjan sziiletett, amely figyelembe
veszi a farmakokinetikai fejlédés jelentds véltozasainak
hatarpontjait. Ezek alapjan a besorolas az alabbi [1]:

— ujsziilottkor (0-27. nap),

— csecsemO- és kisgyermekkor (28. nap — 23. honap),

— gyermekkor (2. — 11. év),

— serdiilékor (12. — 18. év).

A gyogyszerek dontd tobbségénél kevés a farmako-
logiai informacié a gyermekgyogyaszati alkalmazha-
tosagrol, holott az éretlen ujsziilottek, csecsemok és a
kisgyermekek a legsériilékenyebb betegcsoport, €s sza-
mukra lenne a legfontosabb, hogy terapiajuk minden
szempontbdl megalapozott legyen. Ezen beliil is az ;-
sziilottek jelentik a legproblémdasabb csoportot, ugyan-
is bevonhatdsaguk a klinikai vizsgalatokba komoly
etikai aggalyokat vet fel, és a sajatos élettani-kortani
viszonyaik nem teszik lehet6vé, hogy a hatékonysagi
tanulmanyok eredményeit erre a korcsoportra fenntar-
tasok nélkiil kiterjessziik. A gyermekek testosszetétele,
fiziologiai miikodése, érettsége jellemzden eltér a fel-
néttekétol, ennek ellenére nagyon kevés gyogyszert fej-
lesztenek ki a szdmukra. Ezen a helyzeten kivant val-
toztatni az amerikai Elelmezés- és Gyogyszerbiztonsa-
gi Feliigyelet (Food and Drug Administration — FDA) a
,»Gyermekgyogyaszati Kizardlagossagi Szabaly” élet-
be léptetésével [2, 3]. Ennek értelmében a szabadalom
jogosultjanak tovabbi 6 honappal meghosszabbitja a
szabadalmi oltalmat, amennyiben gyermekgydgyaszati
indikéciora is végez klinikai vizsgalatot. Az FDA a
gyermekeken végzett klinikai vizsgalatokra a kovetke-
z0 alapelveket fogalmazza meg [4]:

— gyermekeknek olyan gyogyszert kell adni, amelyet
az 6 hasznalatukra gyermekpopulacion megfelelden
vizsgaltak;

— a gyogyszerfejlesztési programokba a gyermekpo-
puléciot is be kell vonni, ha varhato, hogy a terméke-
ket gyermekeken is alkalmazni fogjak;

A gyermekgyogyadszat vagy pediatria kifejezés alatt
nem egy adott betegség vagy betegségcsoport terd-
pidjaval foglalkozo egységes tudomanyagat, hanem
egy adott korosztalyhoz kéthetd, kiilonbozd korképek
kezelésével foglalkozo szakteriiletet értiink. Termé-
szetesen itt is léteznek tovabbi szakosodasok, am a
dontd szempont a paciensek életkora. Tobb besoro-
lasi lehetdség létezik, de altalaban a 18 évesnél fia-
talabb személyek kezelése tartozik a gyermekgyogy-
aszok feladatkérébe. Ez a korcsoport a populdcio
egy jelentds részét — tobb mint 20%-at — képviseli.
Altaldnossagban megjegyezhetd, hogy ez a korosz-
taly egészségesebb alapallapottal jellemezheto, de
tagjai egyben sokkal sériilékenyebbek is, és — bizo-
nyos kivételektol eltekintve — elsdsorban az akut kor-
formak a jellemzdk. A megalapozott gyogyszeres te-
rapiat a felnottekénél sokkal nehezebb kialakitani.
Ennek magyarazata elsésorban az erre a csoportra
nem kielégito farmakologiai vizsgalatokban, illetve
a megfeleld gyogyszerformak hianyaban keresendd.
Az eredményes terdpidhoz ezen problémdkat a koz-
eljovében meg kell oldani. A kétrészes dsszeallita-
sunkban a gyermekgyogydszati korképekben alkal-
mazhato gyogyszerformak kialakitasahoz sziikséges
informdciokat foglaltuk ossze. Nem kivantunk kitér-
ni a kiilonbozd korképek egyedi kezelésére és az ek-
kor alkalmazhato hatéanyagok ismertetésére. A
munka jelen részében a legfontosabb farmakokine-
tikai informaciokat, az adagoldssal és a formulalas-
sal kapcsolatos dltalanos ismerteket foglaltuk éssze,
valamint megemlitjiik a készitmények csomagoldsa-
nak legfontosabb ismérveit. A kévetkezd részben
kivanunk kitérni az egyedi gyogyszerformdkra és a
segédanyagokra.

— fontos megismerni a termék hatasat gyermekeken is,
de csak olyan modon, hogy az nem veszélyezteti a
klinikai vizsgalatban részt vevok jolétét.

A klinikai vizsgalatokat azonban kdvetnie kell a
gyermekgyogyaszatban megfelelden alkalmazhato
gyogyszerforma kialakitasanak is. Hiszen e 1épés nél-
kiil a hatéanyag terapias lehetéségei nem hasznalhatok
ki megfeleléen. Részben ezek hianya magyardzza a
nem jovahagyott gyogyszerelés térhoditasat a gyer-
mekgyogyaszati praxisban, amely egyre inkabb kény-
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szerll hagyoméannyd, mintsem kivétell¢ valik. A nem
jovahagyott gyogyszerrendelés tipusai [5]:

— azadott teriileten forgalomba hozatali engedéllyel nem
rendelkez6 (,,unlicensed”) gyogyszerek rendelése;

— forgalomba hozatali enged¢llyel rendelkezd készit-
mények modositasa gyogyszertar altal, pl. magiszt-
ralis készitmény kialakitasa forgalomba hozatali en-
gedéllyel rendelkez6 alapanyagokbdl;

— ,,specidlis” formuldciok alkalmazéasa, forgalomba
hozatali engedéllyel rendelkez6 készitmények gyar-
t6 altali modositasaval,

— alkalmazasi el6irattol eltérd (,,off-label”) alkalma-
z4s, az alabbiak tekintetében: korcsoport, adag, be-
viteli mod, indikacio.

A gyermekek szamara leggyakrabban rendelt hato-
anyagcsoportok: antibiotikumok, borlagyito, borvédo
készitmények, kortikoszteroid készitmények, fajdalom-
csillapitok, horgotagitok, fiil-orr-gégészeti és szemé-
szeti készitmények. Egy felmérés szerint a szisztémas
antimikrobas szerek az 6sszes nem jovahagyott rende-
Iések kozel harmadat teszik ki [6]. A forgalomba hoza-
tali engedéllyel nem rendelkezé gyogyszeralkalmazas
a 0-1 éves korcsoportban, mig az eldirattol eltérd ada-
golas a 12-16 éves korcsoportban bizonyult a leggyako-
ribbnak [7].

Farmakokinetikai tényezok

A 0-18 éves kiskoruak élettani-kortani-gydgyszertani
szempontbdl igen heterogének, gyijtéfogalomként tor-
ténd emlitésiik jogi szempontbdl helytalld, &m orvosi
szempontbdl korantsem kivanatos: a gyermekek nem
tekinthetdk ,.kis felndtteknek™, mivel a két korcsoport
kozott jelentds farmakokinetikai és farmakodinamias
kiilonbségek allnak fent. Az optimalis gyogyszerforma
eléallitasahoz az alabbi tényezdket mindenképpen fi-
gyelembe kell venni [8§]:

Felszivoddas

Per os készitmények

Az Gjsziilottek sziiletéskori gyomor pH-értéke 6-8 ko-
riili, amely az els6 extrauterin nap folyaman gyorsan
lecsokken pH 1-3 értékre. A testsuly-kilogrammra
(ttkg) szamitott gyomorsavtermelés a felndttkori érté-
ket hozzavetdleg a 2. életévben éri el. A gyomoriiriilést
¢és az intesztinalis motilitast befolyasolja a taplalkozas.
Az anyatejjel taplalt csecsem6knél hosszabb a benntar-
tozkodasi id6, mint a tapszert fogyasztoknal. A lassabb
athaladas miatt a felszivodott hatdbanyag mennyisége is
eltérhet. Tovabbi jellemzdk: az enzimek és az epe akti-
vitasa csokkent; a gasztrointesztinalis (GI) traktus
mikroflordja még nem teljesen fejlett és a felszivo felii-
let nagysaga aranyosan nagyobb a felndttkori értékhez

képest. A felszivodas szempontjabol figyelembe kell
venni, hogy a csecsemok a GI éretlenségiik kovetkezté-
ben hajlamosak a refluxra, amely a per os adagolt ké-
szitmények esetén bizonytalanna teheti az abszorbea-
lodott mennyiséget.

Intramuszkularis készitmények

Elséként valasztando beviteli forma az intravénas ada-
golassal szemben, azonban kivitelezésének a fajdalmon
tal legfébb akadalya a csokkent felszivodas. Ennek
oka, hogy ujsziilétteknél alacsonyabb az izom-testto-
meg arany, az izmok vérataramlasa még csokkent és az
izompuma-aktivitas is még renyhébb.

Dermalis/transzdermalis helyi készitmények

Ebben a korcsoportban a helyileg alkalmazott készit-
mények nem frekventaltak, ugyanis a készitmények fel-
szivodasa gyermekekben nagyobb mértékii a felndttko-
rindl. Ennek magyardzata a nagyobb testfelszin-test-
sulyaranyban (relativ felszivo feliilet), a hidrataltabb
borben, a kevesebb szubkutan zsirszovetben, tovabba a
vékonyabb epidermis és stratum corneum rétegekben
keresendd.

Rektalis készitmények

Korosabb csecsemdknél és gyermekkorban értékes a
rektalis beviteli ut. Bizonyos koriilmények kozott az
injekcidk kivaltasara is alkalmas, ha nem all rendel-
kezésre iv. gydgyszerkészitmény. Elssorban a sza-
jon at torténd adagolas kivaltasara alkalmazzak, ha
az nem megoldhat6 (nem formulalhaté megfeleld tu-
lajdonsagokkal rendelkezd folyadék) vagy nem cél-
szer( (pl. lassult vagy felgyorsult bélmozgas, hanyas
esetén).

Intrapulmondlis készitmények

Tiid6n keresztiili bevitelnél altalaban nagyobb mértékii
szisztémas hasznosuldsra szamithatunk, részint a lég-
z¢s ¢és a tiidd szerkezetének fejlddéstani sajatossagai,
részint a belélegzett gyogyszer lenyelésébdl fakado fo-
kozott GI felszivodas miatt.

Megoszlas

Az ujszildtteknek alacsonyabb a plazmafehérje szintje
és a kotési kapacitasa is kisebb lehet; ez kb. egy év alatt
éri el a normal értéket. Az ujsziilottek és csecsemok
esetén a test zsirtartalma kisebb a felndttekénél (ara-
nyosan a viztartalom nagyobb), igy a zsirban old6do
hatéanyagok megoszlasi térfogata kisebb és a zsirszo-
vet kevésbé képes a hatdanyagok deponalésara. Az j-
sziilottekben a kdzponti idegrendszerbe torténd penet-
racio fokozottabb lehet, mivel a vér-agy gat csokkent
funkcigju.
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Metabolizacio, elimindcio

A metabolizacids és eliminacios aktivitas is Iényeges
eltérést mutat a felndttekéhez képest. A m4j 1. fazisu
metabolizacids tevékenysége sziiletéskor korlatozott,
de a sziiletés utan latvanyosan fejlodik. Gyermekkor-
ban nem egy izoenzim aktivitasa akar meg is haladhat-
ja a felnéttkori szintet. Az 1. és a I1. fazisu metaboliz-
mus csak 4-5 éves korra éri el a felnétt szintet. Példaul
az alkohol-dehidrogenaz is csak az 5. életévtol miko-
dik maximalis aktivitassal. Az elsé 1-2 hét folyaman a
vesefunkcio gyorsan javul, bar mind a glomerularis
funkci6, mint a proximalis tubulusfunkcio teljes kiéré-
séhez legalabb fél-egy év sziikséges.

kskok

Osszefoglalva megallapithaté, hogy a legnagyobb kihi-
vasokkal a 23 honapnal fiatalabbaknal kell szembenéz-
ni, mig farmakokinetikai szempontbol a legkevésbé a
2-4 ¢év kozotti gyermekek reakcidi megjosolhatok.
A serdiil6k farmakokinetikai és farmakodinamias pa-
raméterei mar nagyban hasonlitanak a felnéttkori érté-
kekhez, igy sok esetben nekik mar adhatok a feln6ttek-
nek szant készitmények.

A jelenlegi munkaban is eszerint targyaljuk a készit-
ményeket, igy csak a tipikusan gyermekgyogyaszai
gyogyszerformakat targyaljuk. Mell6zziikk azokat a
rendszereket, amelyek a felndtteknek szant termékek-
nél megismert elvek alapjan késziilnek, még abban az
esetben is, ha azok a serdiilok kezelésében alkalmazha-
tok (pl. kapszulak, lenyelésre szant tablettak).

Gyogyszerformak alkalmazhatosdaga

Az egyes gyogyszerformak adagolhatosaga és igy al-
kalmazhatosaga életkorfiiggd: az ujsziilottek esetében
elséként valasztandok a végbélkupok és a cseppek; cse-
csemdknek oldatok és szirupok; 2-5 éveseknek olda-
tok, szirupok, szuszpenziok, illetve pezsgd gyogyszer-
formak; 6-11 éveseknek szajban dezintegralddo tablet-
tak, ragotablettak, gyogyszeres filmek; serdiilékorban
pedig tablettak, kapszuldk, porok, szajban dezintegra-
16d6 tablettak, ragotablettak, ragégumik illetve gyogy-
szeres filmek alkalmazasa javasolt [2].

Asztmas gyermekek kezelésekor 3 év alatti életkor-
ban adagol6s inhalacios aeroszol az elsdként valasztan-
do, amelyhez belégzési segédeszkozt — toldalékfeltétet
maszkkal — kell alkalmazni. Amennyiben ez a modszer
nem megfeleld, gépi porlasztokésziilék — kompresszo-
ros vagy ultrahangos porlaszté — alkalmazasa johet
szoba. 3-5 éves korig az adagolds inhalacids aeroszol és
toldalékfeltét csutoraval vagy maszkkal javasolt, 5 éves
kor felett pedig az adagolds inhalacios aeroszol és tol-

dalékfeltét csutoraval, illetve ebben a csoportban mar a
porbelégzé késziilékek hasznalata is lehetséges.

Gyogyszeradagolas

A pediatriai gyogyszerelés Achilles-sarka a gyerme-
keknek szant dozis kiszamitdsa. Az emberi ndvekedés
nem linearis folyamat, a szervezet dsszetételében és a
szervek funkcidiban jelentkezd korfiiggd valtozasok —
amint azt mar emlitettiikk — korantsem haladnak parhu-
zamosan. Az optimalis dézis kiszamitasara korabban
hasznalatos képleteket (Young-szabaly, Clark teststly-
alapu képlete stb.) a normalizalt testsuly vagy testfel-
szin-alapl szamitas valtotta ki. A testfelszinhez illesz-
ked6 ,,mg/m*”’ dozisszamitas elvi értelemben megala-
pozottabb, mint a ,,mg/ttkg” alapt. A testfelszin rutin-
szerl kiszamitasa azonban hibaktol terhes lehet, ezért
sokszor folyamodunk a testsulyalapu adagolashoz. A
testfelszinen alapuld dozisszamitas viszont elkeriilhe-
tetlen a sziik terapias indexszel rendelkezé készitmé-
nyek (pl. citosztatikumok) esetében. Az alkalmazott
dozis szamolasanak konnyitése céljabol azonban az
Egészségligyi Vilagszervezet (World Health Organiza-
tion — WHO) a mg/ttkg alapjan szamitott értékeket ja-
vasolja.

Ezek figyelembe vétele csak olyan gyogyszerfor-
maknal valosithaté meg, amelyek a pontos adagolast
teszik lehet6vé. Ezért a legnagyobb variabilitast mutato
korcsoport esetén elsésorban az osztatlan formak (f6-
leg folyadékok) a preferaltak, amelyeknél az adagolt
doézis konnyebben modosithatd. Kiilonds figyelmet kell
szentelni az oralis folyékony gyogyszerkészitmények
esetében az adagolasi térfogatnak, amelynek javasolt
mennyisége az 5 évnél fiatalabbak esetében <5 ml, mig
az ennél idGsebbek esetében <10 ml. Ez a térfogat no-
velhetd abban az esetben, ha a készitménynek kelleme-
sebb az ize [2].

A szajon at alkalmazott folyékony gyogyszerkészit-
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mények kimérésére szamos eszkdz hasznalhato: a leg-
trivialisabb adagol6 a haztartasi kanal, mig specialis
kialakitasu eszkdz, pl. a henger alakii mérdkanadl, az
adagolofecskendd (1. dbra), a cseppentd, a skalazott pi-
petta vagy a mérdkanal, illetve -pohar. A haztartasi
mérbeszkozok, kiilonféle kanalak azért nem tekinthe-
téek megbizhatd adagoloeszkdznek, mert Grtartalmuk
bizonytalan. Pl. a teaskanalak (kavéskanal) akar 2-10
milliliteresek is lehetnek: az ,,egy tedskanalnyi” adago-
lasi egység tehat akar 6tszords hatdanyagtartalom-in-
gadozast is jelenthet. A legtobb folyékony, szajon at al-
kalmazhat6 gyari készitmény masodlagos csomagola-
saban megtalalhat6 a sziikséges adagoldeszkoz.

A szilard gyogyszerkészitmények altalaban adagokra
osztottak, igy ezek adagoldsa nem jelent problémat.
Amennyiben végbélkupok felezésére kertil sor, akkor azt
a hosszanti képzeletbeli felezévonal mentén kell elvégezni,
hiszen igy biztosithato a megfelelé hatdanyag-tartalom.

Formulalasi feladatok

Az idealis gyermekgyogyaszati gyogyszerforma kove-
telménye, hogy a legkevesebb szamu alkalmazast tegye
szitkségessé, csak minimalisan befolyasolja az életsti-
lust, a lehetd legkevesebb mennyiségli nem-toxikus se-
gédanyagot tartalmazza, lehetéség szerint kényelmes,
konnyt és megbizhatd legyen az alkalmazhatosaga [9].
Az egyes beviteli kapukon alkalmazott formak 6sszeté-
telének ¢s igy eléallitasanak optimalizalasahoz az alab-
biakban 6sszefoglalt altalanos megallapitasok tehetok.

Per os készitmények

Az 6tévesnél fiatalabb gyermekek tabletta- és kapszula-
nyelési képessége igen korlatozott, igy szdmukra min-
denképp a folyékony gyogyszerformak az elénydsek. A
magisztralis és gyari készitményeknél egyarant az alab-
bi kovetelmények fogalmazhatok meg: célszer(i tore-
kedni a hatéanyag(ok) és segédanyag(ok) mennyiségé-
nek minimalizalasara; megfelel fizikai, kémiai, mikro-
biologiai stabilitas biztositasara; lehetbleg alkohol-men-
tes Osszetételek formulalasara. A folyadék allomanya a
konnyl bevehetdséget szolgalja; kedvezObbek az ala-
csony ozmolalitasu készitmények, ugyanis a magasabb
ozmolalitasuak hasmenést okozhatnak. Torekedni kell
az iz, szin és szag harmoéniajara és feltétleniil sziikséges
mellékelni az adagolashoz sziikséges eszkozt.

Szilard készitmények esetében torekedni kell a kony-
nyen lenyelheté forma és méret kialakitdsara. Mivel
gyermekekrdl van szo, elonyosebbek a konnyen elrag-
hato, jo izt ragotablettak. Gyermekeknél a szilard
gyogyszerformak esetében a szokasostdl eltéré alak
szintén ndvelheti az egytlittmitkodést. Féleg gyerme-
keknek késziilt vitaminkészitményeknél fordul el6

rendkiviil valtozatos tablettaalak, pl. maci, virag, mars-
lako stb. Egy Gjabb gyogyszerforma a szajban oldodo,
diszpergalddo készitmény, amelynek a bevételéhez fo-
lyadék sem sziikséges.

A szabalyozott hatdéanyag-leadasu formak eléallita-
sanal mindenképpen figyelembe kell venni a korabban
emlitett farmakokinetikai sajatsagokat, ezért a felsza-
badulas modositasanak igénye gyermekeknél 1ényege-
sen eltérhet a felndtteknél megismerttdl. Bizonyos ese-
tekben a felszivodas, a megoszlas és a metabolizacio
kiilonbozdsége a hatdéanyag deponalasat biztositja olyan
hatdéanyagoknal is, ahol az a felndtteknél csak techno-
logiai megoldasokkal lehetséges. Az ilyen tipust ké-
szitmények esetén a multipartikularis rendszerek al-
kalmazasa a célszer, ahol az egyedi szemcsék (altala-
ban pelletek) rendelkeznek a felszabadulast befolyasolo
tulajdonsaggal.

Injekciok

Az injekciok eldallitasa soran az egyik legjelentésebb
technoldgiai feladat a megfelelé mennyiségii folyadék
eléallitasanak biztositasa a segédanyagok gondos meg-
valasztasaval. A folyadék mennyisége természetesen
fiigg az alkalmazas helyétdl. A nagymennyiségii intra-
vénasan bejuttatott folyadék az aramlasi viszonyokat
konnyen moédosithatja, ezért a folyadék mennyiségének
minimalizalasa ebben az esetben is elvart cél.

Dermalis készitmények

A dermalis készitmények eldallitasa soran a készit-
ményalap megvalasztasanal figyelembe kell venni,
hogy bizonyos hato- (pl. hexaklorofén) és segédanyag-
ok (propilénglikol) nem kivant mértékben felszivod-
hatnak. A formulalasnal célszerti mellozni az irritativ
emulgenseket, illatanyagokat és tartositoszereket.
A fogzas soran jelentkezé fajdalom csillapitasahoz a
konnyen alkalmazhat6 hidrogéleket preferaljak. Az un.
,»popsikendcsoknél” a vizzel nem lemoshatd készit-
ményalapok alkalmazasa a célszert.

Rektalis készitmények

A rektalis készitményeket eldszeretettel valasztjak a
gyermekgyodgyaszatban. A gyorsan megolvado kupala-
pok valasztasaval, mikroklizmak formulalasaval és visz-
kozitas-noveléssel a visszacsorgas lehet6sége csokkent-
hetd, valamint a betegek egytittmikddése ndvelhetd.

Csomagolas

A technolégiai vonatkozasok kozott tartjuk indokoltnak
megemliteni a gyogyszerek csomagolasat is. Ebben az
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esetben a stabilitast biztositd csomagoléanyag megva-
lasztasan kiviil — a mérgezések elkeriilése érdekében — a
biztonsagot is szem eldtt kell tartani. Egy csomagolas
gyermekbiztos voltanak megallapitdsahoz szabvanyok
nyUjtanak tdmpontot. Ezek a szabvanyok a gyermekek
szamara biztonsagos zarast eléirjak, de valdjaban ezt a
kovetelményt a teljes csomagolasra kell érteni. A gyer-
mekbiztossagi kritérium Iényege, hogy 42 és 51 honap
kozotti koru gyermekek legalabb 85%-a, 5 perc alatt a
nyitasi méd bemutatasa nélkiil ne legyen képes a csoma-
golas kinyitasara, illetve a tartalmahoz valé hozzaférés-
re. A gyermekek aktivitasa ekdzben nem korlatozhato, a
csomagolast haraphatjak, foldhoz vaghatjak, taposhat-
nak rajta, tehat modellezhetik a valosagot. Ezért nem ele-
gendd ajozaras, hanemateljes csomagolds gyermekbiztos
jellege sziikséges. Ugyanakkor kovetelmény, hogy 18 és
65 év kozotti koru felnéttek (a csoport legalabb 70%-a
nd, 20%-a 61 és 65 év kozotti legyen) legalabb 90%-a
képes legyen a nyitasi mod bemutatdsa nélkiil a csoma-
golas kinyitasara és visszazarasara. A gyermekbiztos
csomagolasok nemcsak a gyermekek szamara forgalom-
ba hozott termékeknél hasznalhatok és miiszaki megol-
dasara semmilyen kotelezd vagy ajanlott eldirds vagy
iranyelv nincs érvényben.

A gyermekbiztos zarasra altalanosan elfogadott ko-
vetelmények:

— a zaroelem nagyobb legyen, mint ami a gyermek te-
nyerében elfér;

—nagyobb erdvel lehessen kinyitni, mint amit a kis-
gyermek ki tud fejteni (11 kN);

—csak Osszetett mozgassal Iehessen kinyitni a
zaroelemet (nyomni és csavarni).

A fentieken kiviil elfogadjak gyermekbiztos megoldés-

nak a mindkét oldalon aluminiumfoliaval lezart bubo-

rékcsomagolast is.

A 8/1998 (1I. 4.) IKIM rendelet szerint a gyogysze-
rek csomagolasat gyermekek szdmara biztonsagos za-
rassal és tapintassal érzékelhetd, veszélyre utald jel-
képpel kell ellatni, amelyet az Allami Népegészségiigyi
¢és Tisztiorvosi Szolgalat regionalis és kistérségi intéze-
tei, valamint a Fogyasztovédelmi Fofeliigyeloség és a

fogyasztovédelmi feliigyeldségek jogosultak ellenériz-
ni [30].

Osszefoglalds

A munkank jelen részében 0ssze kivantuk foglalni azo-
kat az altalanos szempontokat, amelyeket a gyermek-
gyogyaszatban hasznalhatd gyogyszerformak eldallita-
sdhoz, valamint gyermekbiztos csomagolasahoz min-
denképpen figyelembe kell venni. Osszeallitisunk ko-
vetkezd részében az itt ismertetett szabalyok figyelem-
bevételével formulalt ) tipustu gyogyszerformakat és a
kialakitdsukhoz sziikséges segédanyagokat kivanjuk
bemutatni.

IRODALOM

1. ICH: Clinical Investigation of Medicinal Products in the
Paediatric Population, Topic E 11, Step 5: Note For Guidance
On Clinical Investigation Of Medicinal Products In The
Paediatric Population (CPMP/ICH/2711/99). — 2. Strickley, R.
G., Iwata, Q., Wu, S., Dahl, T. D.: Pediatric Drugs — A Review
of Commercially Available Oral Formulations, J. Pharm. Sci.,
97.1731-1774 (2008). - 3. Breitkreutz, J.: European perspectives
on pediatric formulations, Clin. Ther., 30. 2146-2154 (2008). —
4. Gachalyi, B., Lakner, G., Borvendég, J.: Klinikai farmakolo-
gia a gyakorlatban, Springer Tudomanyos Kiadd, Budapest,
2003. — 5. Szabo, I, Lakner, G., Gachalyi, B.: A gyermekkor
klinikai farmakoldgiai vonatkozasai, Gydgyszereink - OGY1
Kozlemények, 57.(2.) 51-60 (2006). — 6. McIntyre, .J, Conroy,
S., Avery, A., Corns, H., Choonara, 1.: Unlicensed and off label
prescribing of drugs in general practice, Arch. Dis. Child., §3.
498-501 (2000). - 7. Schirm, E., Tobi, H., de Jong-van den Berg,
L. T. W Risk Factors for Unlicensed and Off-Label Drug Use
in Children Outside the Hospital, Pediatrics, 7/1. 291-295
(2003). — 8. Swarbrick, J., Boylan, J. C.: Encyclopedia of
pharmaceutical technology, 2nd Edition, Volume 3, Marcel
Dekker Inc., New York, Basel, 2002. — 9. Nunn, T., Williams, J.:
Formulation of medicines for children, Br. J. Clin. Pharmacol.,
59.674-676 (2005). — 10. http://www.antsz.hu

Baki, G. and Bajdik, J. The main technological
aspects of pediatric formulations. Part I.: Pharmacokinetic
parameters, general rules of formulation

Szegedi Tudomanyegyetem, Gyogyszertechnologiai Intézet, Szeged, Eotvis u. 6. -6720

A dolgozathoz tartozo tesztkérdések az utolso oldalon taldalhatok




136 GYOGYSZERESZET
Gyogyszerészet 53. 136-137. 2009.

2009. marcius

Fehérje hatéanyag-tartalmu gyogyszerek 3. rész
Alapveto gyogyszerészi ismeretek

Dr. Pintye Janos

Bevezetés nos ismerete. A specialis ismeretekhez tartozik a fehérje

alapvet6 szerkezetének, valamint a hatasért felel6s mole-

A fehérje, mint hatdanyag, a hagyomanyos kémiai titon
eléallitott hatdéanyagoktol eltérden, megkiilonboztetett
tulajdonsagokkal rendelkezik. Hajlamos a denaturalo-
dasra, amelynek kovetkeztében csokken vagy megszii-
nik a hatas ¢és feler6sdodnek a mellékhatasok.

Ma még talan vonakodik a gydgyszerész e készitmé-
nyek kezelésétdl, mert hianyosak Iehetnek a biotechno-
logiai és a farmakoldgiai ismeretei, illetdleg gondot je-
lenthetnek a specialis mellékhatasok és az esetleg hia-
nyos beteginformacios adatok.

Jelenleg még nagyobb szazalékban korhazban hasz-
naljak e készitményeket, azonban lehetséges, hogy 1d6-
ben a jarobeteg-ellatasban kezelt betegek szamara is
hozzaférhetdek lesznek a fehérje hatéanyag-tartalmu
gyogyszerek. Ebbdl kovetkezbéen valamennyi gyogy-
szerésznek rendelkeznie kell e gyogyszerekkel kapcso-
latos alapvetd ismeretekkel.

Jelen kozleményben a sziikséges, specialis gyogy-
szerészi ismereteket probaljuk meg 6sszegezni.

Specidlis gyogyszerészi ismeretek

Az akar a tiz-tizenot évvel ezel6tt végzett gydgyszerészek
szamara is elengedhetetlen olyan ismeretek felelevenitése
vagy potlasa, mint az immunrendszer, az autoimmun be-
tegségek, e gydgyszereknek a szervezet immunrendszerét
moédositd mechanizmusa stb. Valamennyi gyogyszerész
szamara alapvetd a rekombinans dezoxiribonukleinsav-
technologia és a monoklonalis antitest-technologia altala-

kularésznek az ismerete, a hatas megértése.

Az informacidszerzésnek tobbféle lehetdsége adott.
Szakmai szempontbol a legmegfeleldbb a biotechnologi-
ai gyogyszerek gyartoival kialakitott szoros kapcsolat
lehet. A gyogyszerészeknek szorgalmazniuk kell ezt a
kapcsolatfelvételt, amely a gyartoknak is elonyds lehet. A
gyogyszergyartok részérdl a tovabbképzések még akkor
is hasznosak, ha termékspecifikusak, mert komoly szak-
mai informaciot nyujthatnak a gydgyszerész szamara.

Tadrolas, kezelés, felhaszndldsra kész készitmény
eloallitasa

Tarolas

Minden egyes készitménynek egyedi tarolasi kovetel-

ményei vannak.

Hoémeérséklet

A fehérje hatéanyag, magas hémérsékletnek kitéve, de-
naturalodik, ezért kdvetelmény, hogy a gyarto és forgal-
mazé hiitétartalyban tartsa és szallitsa a készitményt.
Altaldban 2-8 °C hémérsékleten taroljuk ezeket a ké-
szitményeket. Az eléallitott keverékinfuziokat a fel-
hasznalésig httdszekrényben kell tartani. Néhany ké-
szitmény tarolasi adatait az I tdblazatban kozoljik.
A tablazatbol jol latszik az egyedi tarolasi homérséklet
¢és 1d6 eldirasa. Az is feltiinik, hogy kiilonbség lehet a

Néhany készitmeény taroldsi adatai

L tablazat

Nemzetkozi név Farmakolégiai csoport Hémérséklet Tarolasi ido
Alteplase Szdveti plazminogén Liofilezett forma Feloldas utan 8 o6ran beliil
p aktivator 30 °C alatt felhasznalni
. . Felhasznalasra kész
-CSF* ,
Filgrastim G-CSF ampulla, 30 °C alatt 24 6ra
_ Felhasznalasra kész
g *
Erythropoietin G-CSF ampulla, 30 °C alatt 14 nap
Sargramostim GM-CSF** L,l,o,i,ﬂezett, e
hiitészekrényben
. Liofilezett forma, feloldas
- %k >
Sargramostim GM-CSF utén 30 °C alatt 30 nap
Betaseron Interferon-f1b Feloldas utan 3 ora

*G-CSF = granulocyte-colony stimulalé faktor,

**GM-CSF = granulocyte macrophage-colony stimulal6 faktor
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gyari készitmény és az abbol kozvetlen felhasznalasra
eléallitott forma tarolasi adatai kozott.

Tarolasnal, felhasznaldsnal hasznalt eszkozok

A legtobb készitmény a miianyag- illetve tiveg tarolo-
eszk6zok falahoz tapadhat. Ilyenek lehetnek az injekci-
0s fecskendd, a polivinil-klorid infuzioés zsak, az infuzid
beadasadhoz hasznalt eszkdzok (infuzids pumpa, infuzi-
0s szerelék, kaniilok stb.) és az liveg infizios palackok.
A tapadés kovetkeztében a készitmény hatékonysaga
jelentésen csokkenhet. A tapadas csokkentésére human
szérum albumint (HSA) adnak a készitmény oldatdhoz.

crer

Ossze a I1. tablazatban.
Tarolo edényzet

A fehérje hatéanyag-tartalmu gyogyszerek stabilitdsa
fligg a tarold edényzettl is. Vannak készitmények,
amelyek muanyagfecskenddben stabilak (pl.: Somatro-
pin, Erythropoietin), masok {iveg- vagy polivinil-klorid

1. tablazat
Human szérum albumin koncentrdcio

Készitmény Human szérum albumin
Filgrastim 2 mg/ml

Sargramostim 1 mg/ml

Aldesleukim 0,1%

Erythropoietin 2.5 mg/ml

Interferon-a 1 mg/ml

tartalyban (pl. Aldesleucin). Tehat, amennyiben nem
eloretoltott fecskenddben keriil forgalomba a készit-
mény, igen fontos az injekcios fecskendd kivalasztasa a
beadas elott.

Fényérzékenység
A legtobb készitmény fényérzékeny, ezért a felhaszna-
lasaig ovni kell az erds fénytdl. Van olyan készitmény
(Alteplase), amelynek liofilezett formaja fényérzékeny,
az ebbdl készitett oldat viszont nem.

Liofilezett készitmények olddsa

Rézassal tilos a készitményt oldani, mivel a fehérje de-
naturalddhat. A készitmény oldasa soran az oldoszert is

a tartaly falan folyatva kell bejuttatni, és nem kozvetle-
niil a por formara. Sziirés a készités soran nem alkal-
mazhat6 a szlron valo tapadas miatt.

A fehérje hatdanyag-tartalmu gyogyszerek leggya-
koribb olddszere az 5%-os glukdz, illetve a fiziologias
natrium-klorid infazio. Mas gyodgyszerrel egy tartaly-
ban nem hasznalhatok, mivel a proteinek €s mas gyogy-
szerek kolcsonhatasai nem teljesen ismertek.

% %k %k

Osszefoglaldan a biotechnologiai gyogyszerek kezelése
sajatos jartassagot, technikat, szakmai ismereteket igé-
nyel. A gyogyszerész, e gyogyszerek biztonsagos isme-
rete birtokaban, tovabbképzd szerepet hivatott betdlteni
az egészségiigy gyogyitd szerepldi felé. Ahhoz, hogy
ennek a feladatnak sikeresen megfeleljen, fontos figye-
lemmel kisérni a készitményekkel kapcsolatos ujabb
irodalmi ismereteket [1].

E gyogyszereknek az alapellatasban torténd széle-
sebb kor( elterjedése uj feladatot ad a gyogyszerésznek.
A fehérje hatdéanyag-tartalmi gyogyszerekkel kezelt
betegeket képezni kell a kapott gyogyszerek betegekre
vonatkozé alapveté ismeretekre és fel kell hivni a fi-
gyelmiiket a kezelés alatt bekovetkezett valtozasokra.
Mivel a fehérje hatdanyag-tartalmi gyogyszereknek
szinte egyedi kezelési, expedidlasi, tarolasi feltételei
vannak, a gyogyszerész feleldssége és kompetenciaja
az eredményes terapidhoz sziikséges gyogyszerészeti
feltételek biztositasa.

AJANLOTT IRODALOM

1. Crommelin, Daan, J. A.,; Sindelar, Robert D.; Meibohm, Bernd.:
Pharmaceutical Biotechnology Fundamentals and Applications.
Third Edition Informa Healthcare USA, Inc. 2008.

Pintye, J.: Basic Pharmaceutical Knowledges

Pharmacists may be reluctant to provide pharmaceutical services
to patients who require therapy with biotechnology drugs for a
variety of reasons. Pharmacists may view biotechnology drugs as
quite different from traditional parenteral products. For phar-
macists who have been out of school for more than ten years, a
contemporary understanding of the immune system, autoimmune
diseases an mechanisms by which drugs modify the immune
system is esential. It is very important for pharmacists to have a
basic understanding of recombinant DNA technology and
monoclonal antibody technology. There are often different
nuances to the handling, preparation and administration of
biotechnology-produced pharmaceuticals. The pharmacist can
become an educator regarding the pharmaceutical aspects of
biotechnology products and can serve as a valuable resource to
other health care professionals.

A szerzd cime. Szeged Lugas u. 7/4 — 6723
E-mail: pintye.janos@dioshosp.hu
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Az iiromleveli parlagfii (Ambrosia artemisiifolia L.) szaporodasbiologiai
jellemzai és az ellene valo védekezés lehetoségei

Szabo Marton

A parlagfi (Ambrosia L.) nemzetség a fészkesviragza-
tuak (Asteraceae) csaladjaba tartozik. Az amerikai
kontinensen elterjedt tobb taxon koziil Eurdpaban az
allergias panaszokat okoz¢ tirdmlevelil parlagfii (Amb-
rosia artemisiifolia L.) harom, legismertebb valtozata
koziil szinte kizardlag a var. elatior (L.) DESCOUR-
TILS nevi valtozat fordul eld. (Torzsalakja a var. ar-
temisiifolia, tovabba masik alakja, a var. paniculata,
egyelore egyikre sincs biztos el6forduldsi adat. Az
Ambrosia nemzetség fajai kozil az 4. maritima L.-t
Eurdopa mediterran vidékein és Afrikaban dshonosnak
tekintik, bar ez vitatott egyes szerzok szerint.) Az
irdmlevelll parlagfii angol neve common vagy annual
ragweed. Annak ellenére, hogy orvosi rendelok vard-
termében, iskoldkban, gyogyszertdrakban sokfelé is-
mertetik veszélyességét és kozlik rajzat vagy fényké-
pét, mégis érdemes kiemelni, hogy a fiatal kis ndvény
felismerése mar ebben a fejlodési szakaszban is fontos,
mar ilyenkor érdemes lenne kigyomlalni!

Egyéves, altalaban 20-150 cm magasra novo (jol
tragyazott teriileten két méternél is magasabb), rend-
szerint disan elagazo, terebélyes novény. Szine vila-
gos- vagy sotétzold, a kései példanyok sotétvoroses ar-
nyalatiak. Levele megdorzsolve kellemes (irmds) illa-
ta. Morfoldgiai véltozatossaga igen nagy. Kiilonféle
koriilmények kozott a levélalak (az osztottsag mérté-
ke), a sz6rozottség, a szin, a méretek eltérhetnek. Népi
elnevezései kozil a félrevezet6 ,,vadkender” név hasz-
nalata népszer(i, de helytelen, mivel a termesztett ken-
der (Cannabis sativa L.) elvadult valtozatara érvényes.

Meg kell még emliteni az A4. psilostachya DC.-t,
mely hazankban eddig egy izben megfigyelt faj, ma-
gyar neve éveld parlagfii (angolul perennial ragweed).
Eszak-Amerikabol szarmazik. Az tirdmleveli parlag-
fith6z igen hasonlé megjelenésii, de valamivel alacso-
nyabb és kevésbé elagazo. Legfobb morfologiai elkii-
16nitd bélyege, hogy nem hoz létre orsogyodkeret, vi-
szont vizszintesen futd, tarackszerii gydkerei vannak.

Az eurdpai kontinensre ugyancsak Eszak-Amerika-
bol behurcolt a nemzetség negyedik jelentdsebb faja,
az A. trifida L. Angol neve giant ragweed. Hazankbol
még nem jelezték eldfordulasat. Felbukkanasa varhato.
Magyar elnevezése harmaslevelll parlagfli, de a szak-
irodalomban mar megjelent az ,,6rids parlagfii” elneve-
z¢s is. Ennek az esetenként néhany méteres magassa-
got is eléré egyéves fajnak biztos elkiilonité bélyege,
hogy levelei nem szeldeltek, hanem tenyeresen 3-5
osztatiiak.

Az iromlevelli parlagfii (tovabbiakban parlagfll) a
zavart, nyilt él6helyek novénye. Az erésen szélsésé-
ges, napfényben szegény helyek kivételével barhol
megjelenik bolygatas hatasara. Ahol nagyobb mennyi-
ségben képzddik iires talajfelszin, azonnal elszaporo-
dik, ezért az elsdéves parlagok legjellemz6bb novénye,
¢s allando kisérdje az épitkezéseknek, foldmunkaknak.
Folyamatos jelenlétére elsddlegesen ott szamithatunk,
ahol a zavaras rendszeresen ismétldik, igy szantofol-
deken, utszéleken és altalaban mindenféle emberi tevé-
kenység kornyezetében. A haboritatlan, természet ko-
zeli él6helyekrol és a hosszabb ideje regeneral6dd ma-
sodlagos él6helyekrdl szinte teljesen hianyzik. Tartos
jelenléte folyamatos zavarasra utalhat (indikatorno-
vényként szamitasba johet).

Probléma, hogy a novény hossza életli magjai (va-
l6jaban kaszat termései) lassan felgylilnek a talajban,
¢és az Gjabb zavarasok egyre nagyobb populdciokat ké-
pezhetnek. Legkdnnyebben homokon szaporodhat fel
a taposott helyeken. Mint masodlagos, zavart termdhe-
lyek pionir dominans faja gatolhatja az ilyen teriiletek
regeneraciojat. Ellentétben europai terméhelyeivel, 6s-
hazéajaban ilyen hatast nem tulajdonitanak neki. Ott a
parlagon hagyott szantok szukcesszidja egyforma se-
bességgel zajlik, fiiggetleniil a parlagfii mennyiségétol.
Ez azzal magyarazhato, hogy specializalt fogyasztok
hijan Europaban kedvezdbb versenyhelyzetben van a
parlagfii, mint dshazajaban. Hosszabb tavl regeneraci-
0s folyamatokra — szerencsére — hazai koriilmények
kozott nincs befolyassal. Viszont mindenképpen sza-
mitasba kell venni, hogy nagy mennyiségli parlagfii-
mag maradhat a talajban. Erdemes még megemliteni,
hogy a levagott parlagfiibol vizzel kioldodo szeszkvi-
terpén-laktonok allelopatids hatast gyakorolhatnak a
szomszédos novényekre (pl. gatoljak a csirazast vagy
kezdeti egyedfejlodést), ami még inkabb biztositja ,,el-
uralkodasat”.

A parlagfii hazdnk valamennyi fontosabb termesz-
tett novény kultarajaban eléfordul. A termesztett nove-
nyek kozott itthon mar 1888-ban megjelent. A XX.
szdzad elején a déli vidékeken tobben jelezték eldfor-
dulasat. A tényleges megtelepedés és az invazid kez-
dete az elsd vilaghaboru kornyékén indult meg az
Osztrak-Magyar Monarchia kikotoi fel6l, fertézott ga-
bonaszallitmanyokkal. Budapest kornyékén mar 1926
korl kialakult egy gocpont. A robbanasszeri terjedés
a masodik vilaghaborut kovetden kezdodott. A mezo-
gazdasagi termékek szallitasanak utvonalain, utszéle-
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ken, vasuti toltések mentén terjedt. 1960 kdrnyékén
Iépte at a Dunat és Szeged kornyékén is kialakult egy
gbcpont. 1981-re a Dunantilnak gyakorlatilag az egé-
sze fertézott volt, és mar csak az Eszaki-kozéphegység
¢és a Tiszantul kozépso-keleti részei voltak érintetlenek.
Napjainkra a teljes orszagot ellepte, de a fert6zottség
mértéke régionként valtozo.

A parlagfii hazankban a legveszélyesebb szant6fol-
di gyomndvénnyé valt. Az 6szi buza és a kukorica kul-
turaiban végzett orszagos gyomfelvételezések szerint
fontossaga folyamatosan ndvekedett: 1950-ben még
csak a 21. helyen allt, mig 1997-re elérte az 1. helyet.
Az orszagban taldlhaté 6,2 milli6 ha mezdgazdasagi
mivelésre alkalmas teriiletb6l kb. 5 millio hektaron
fordul eld. 1997-es adat szerint boritdsa a mezdgazda-
sagi terlileteken 4,7%. Mintha csaknem 300 ezer hek-
taron monokulturaban termesztenénk a parlagfiivet.

A legnagyobb gondot a kapaskultarakban okozza,
legalabbis a kultirnovény lombzarodasaig, hiszen ad-
dig nagy talajfeliileteken, szabadon ndvekedhet. Leg-
kritikusabb problémat a napraforgéban jelenti, mivel
rendszertanilag kozeli rokonsagban van vele. Ez az oka
annak is, hogy a hatékony szelektiv herbicidek nem jo-
hetnek szamitasba. Gabonaban és repcében, valamint
mas, slrll allasa kulturdkban kisebb jelentdségii.

Szaporodasi, egyedfejlodesi sajatossdagai

A parlagfli csirdzéasa igen Osszetett folyamat, amelyet
elsdsorban a mag (termés) allapota és eldtorténete, a
hémérseklet, a fény, a talaj vizpotencialja, ezek inter-
akcigja és egyéb tényezék befolydsolnak. A frissen
érett magvaknak 70-80%-a életképes a hazai populaci-
okban.

Kozvetleniil az érés utan nem csirazoképesek, el-
sddleges magnyugalmi allapotban vannak. Ennek
megtorése a szabadban a késé 0szi-téli hideg honapok
alatt megy végbe. Hazai koriilmények kozott mar janu-
ar elején csirdzoképes, csak az alacsony hémérséklet
korlatozza a csirazas megindulasat. Masodlagos mag-
nyugalomra is képesek azok a termések, amelyek csi-
razasgatlasat valamilyen kornyezeti tényezd kivaltja
(pl. szarazsag, alacsony O,-, nagy CO,-tenzio, magas
hémérséklet, fényhiany stb.). Ebben az esetben a ma-
gok a kovetkezd évben lesznek Ujra csirazoképesek. A
termések életképessége sokaig megmarad. Kisérletek-
kel bizonyitottak, hogy akar 40 éve nagy talajmélység-
ben elvetett magok is sikerrel csirdznak. A talajfelszi-
nen a magvak természetes koriilmények kozott, leg-
tobbszor négy év alatt elveszitik csirdzoképességiiket.

Az els6 csirandvények szabadfoldi tapasztalatok
alapjan nalunk altalaban marcius végén figyelhet6k
meg, majd aprilis 10. és majus 20. kdzott jellemzo a
csirdzds maximuma, amikor is a novények kb. 60%-a
kel ki. A hazai szakirodalom egy juliusi masodmaxi-
mumot ¢és folyamatos csirazast emlit egész nyaron.

A fény minden vizsgalat szerint szdmottevden ser-
kenti a parlagfiimagok csirazasat, de itt is dsszetett ha-
tasrol van sz6. A talajban fekvd magvak bolygatas hi-
anyaban mar tavasszal egyfajta magnyugalomba keriil-
nek, amely aztdn kora nyarra atvalt masodlagos mag-
nyugalomra. Csirazasahoz az optimalis talajmélység
Magyarorszagon 3 cm koriili. Az Osszetett csirdzasi
sajatossag adaptacios jelentdsége valosziniileg a no-
vény pionir zavaraskedveld stratégidjaval magyarazha-
to, ami lehetdvé teszi, hogy a talaj bolygatasakor, a ve-
getacid felnyilasakor behatold fény hatasara nagy
mennyiségli mag csirazzon, ugyanakkor mindig meg-
felel6 méretli magbank (készlet) maradjon a talajban.
Masrészt a masodlagos nyugalom megakadalyozza a
nyari, mar kedvezdtlenebb viszonyok kozotti csirdzast.

Hazai vizsgalatok szerint a koran, aprilis 7-én elve-
tett magvaknal mintegy 120 nap telik el a viragzasig és
180 nap a termésérésig. A megfigyelések szerint a no-
vényegyedek 170-180 cm magasra néttek. A junius-
ban-juliusban kelt példanyok mar nyolcvan napon be-
lil virdgoztak és 115 nap alatt termést érleltek. A vi-
ragzas és termésérés kozti id6 tehat a csirdzas idejétol
fliggetleniil viszonylag allando, atlagosan alig tobb
mint 60 nap volt. Az augusztus végén kelt novények-
nek virdgzasig csak kb. 30 napra volt sziikségiik, de
terméseiket mar nem tudtak beérlelni, és csupan 8-12
cm magassagot értek el. A novekedés a viragzas kez-
detéig intenziv, azutan lelassul. (Kanadidban megfi-
gyelték, hogy észak felé haladva a ndvények egyre ha-
marabb viragoznak és egyre kisebb mértékii a vegeta-
tiv novekedésiik.)

Az Ambrosia artemisiifolia kizardlag ivarosan sza-
porodik. Ha hazankban vegetativan, tarackokkal sza-
porodo parlagfiivet talalunk, az minden bizonnyal az
éveld parlagfli (Ambrosia psilostachya). Az ilyen meg-
figyelés fontos lenne, hiszen ujabb veszélyt jelent, ha
ez a faj is elkezd terjedni.

A parlagfli szélbeporzasi novény, a porzos fészke-
ken megfigyelhetd rovarok csak a virdgport gyljtik. A
novények idegen- és Onmegporzassal is hoznak ter-
mést, de ennek jelentosége szabadfoldi koriilmények
kozott nem ismert. Rendszerint egylaki, de a faj ivari
valtozatossagot is mutathat. Kb. 5%-ban el6fordulnak
kizarolag termés példanyok is. Ezeknél a szarvégi por-
z0s viragzatok helyén is termds fészkek alakulnak ki.
Alloméanyban az ivarjelleg kialakitisanal a kornyezo
vegetacid magassaga a legfobb befolyasold tényezd, és
korrelacio mutathat6 ki a him jelleg er6sodése €s a ma-
gassag kozott. Az alacsony, ledarnyékolt helyzetben
levo egyedeken talalhatdak tilnyomoan vagy kizardlag
termds viragok. Szabadon all6 ndvények esetén vi-
szont nincs 0sszefliggés a magassag €s a nemi jelleg
kozott. Altaldban az ilyen egyedeken minden koriilmé-
nyek kozott viszonylag erés a ndivar dominanciaja.

Nagyon késon fejlodé novényeknél is megfigyelték,
hogy minddssze négyleveles stadiumban a szar csi-
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csan néhany termds virdgot hoztak, porzdsakat viszont
nem (tehat nem okoznak allergiat). Nalunk a pollen-
szords kezdete julius kozepe és augusztus eleje kozé
esik. A fészekben az egyes porzos viragok egymast ko-
vetden nyilnak. Egy-egy porzés fiizér maximalis virag-
portermelése egy-masfél hétig tart, a teljes novény igy
tobb mint egy honapig bocsat ki pollent. Erds szélben
a virdgpor nagy mennyiségben ¢és akar 2-3 km-re is el-
jut.

A termésszam nagyban fiigg a csirazas idépontjatol:
hazai vizsgalatban az 4prilis elején kelt névények 3-4
ezer magot hoznak, az augusztus végén csirazok csu-
pan 10-20 db-ot. A termés altalaban az azt koriilvevo
fészekkel egyilitt terjed. Specialis terjesztési mechaniz-
musa nincsen. Az anyandvények koriil csupan néhany
méteres korzetben szérodnak szét a termések a széllel.
Termését az azt elfogyasztd madarak is terjeszthetik,
mivel a fészekviragzat kis fogas pikkelylevelei altal a
tollba vagy allatok szérébe kapaszkodhatnak. Vizzel is
képes terjedni (megfigyelték arvizek utan). A legna-
gyobb jelentdsége az ember altali terjesztésnek van,
leginkabb fertézott vetdmaggal, folddel, sarral, jarmii-
vekkel hurcolodik szét.

A védekezés lehetoségei

Jelen 6sszefoglalonak nem lehet célja a teljes kori vé-
dekezési eljarasok leirasa, mert kultirndovényenként az
egyes technologiai eljarasok, nem vegyszeres €s vegy-
szeres modszerek jelentdsen kiillonbozhetnek. A teljes-
ség igénye nélkiil a nem vegyszeres eljarasokra helye-
zem a hangsulyt, hiszen a nem mezdgazdasagi teriile-
teken ez az elterjedtebb.

Gyomlalas:

Kis teriileten végezhet6 eredményesen. Viragzas elott
kell végrehajtani. Csapadékos iddt kovetden a parlagfii
ndvények konnyen kihtizhatok az atazott talajbol. A
parlagfiinek nincsenek tarackjai, igy teljes hatas érhetd
el. A novények gyokereirdl sziikséges a talajt lerazni,
ez meggatolja a visszagyokeresedést.

Kapalas:

Szintén kis teriiletre javasolt, kézi kapaval vagy gépi
rotacios kapaval. Fiatal parlagfii allomanyban célszeri
elvégezni.

Kaszalas:

Ez a leggyakrabban alkalmazott modszer, amely egy-
ben nem jelenti azt, hogy ez a legmegfelelébb is. A no-
vény kedvezd koriilmények esetén a kaszalas utan az
also levelek nyeleinél 1évé riigyekbdl tobb szarat no-
vesztve regeneralodik. fgy gyakran nagyobb egyedek
fejlodhetnek ki a korabbi, nem elagazé novényeknél. A
kaszalas akkor eredményes, ha mindannyiszor megis-
mételjiik, ahanyszor sziikséges.

Tovabbi, nem vegyszeres eljardsok:

Mezogazdasagi teriileteken tovabbi szamos, nem
vegyszeres modszer alkalmazott, mint példaul a kulti-
vatorozas, toltogetés, vetés korai fogasolasa, gyomfé-
stik, kombinator, eke, a tarlon nehéztarcsak hasznalata.
Agrotechnikai modszer a kultirndvény optimalis stir(i-
ségének kialakitdsa, igy a termesztett novény elnyom-
hatja a parlagfiivet. Tovabba a helyes agrotechnika be-
tartasaval a kultirndvény ,,versenyelény6khoz” juthat
a parlagfiivel szemben. Ilyen példaul a helyes vetés-
véltas, a vetésidd betartdsa, a kultirndvény igényei
szerint elvart talajszerkezet kialakitasa, a jo tapanyag-
ellatas stb.

A vegyszeres eljardsokrol:

Egyes tanulmanyok szerint a nem mezdgazdasagi terii-

leteken is sziikséges novelni a vegyszeres védekezés

aranyat. Indoka a kdvetkezékben foglalhato 6ssze:

— Egy alkalommal kell elvégezni, mivel a parlagfii
ezaltal elpusztul. Hatasa tokéletes a kaszalassal
szemben.

— A vegyszeres védekezés konnyen és gyorsan elvé-
gezeto.

— Téargyi feltételei (alkalmas herbicid, hati-, vagy egyéb
permetezdgép) altalaban rendelkezésre allnak.

— Személyi feltételei is megvannak, hiszen a szabad
forgalmu készitményeket a lakossdg sajat céljaira
felhasznalhatja, sajat permetezd eszkozével. A koz-
teriileteken pedig novényvédelmi szakmérnokok ira-
nyitasaval, felligyeletével lehet a feladatot ellatni.

A célfeladatra javasolt glifozat hatéanyag gyakorlati-
lag nem mérgezd. Fehérjeszintézist gatlo, ezért totalis
hat4st. Szintelen, szagtalan folyadék. Kezelésénél
igyelni kell, hogy ne jusson haszon-, vagy diszno-
vényre, gyepre, mert azt is elpusztitja. Kiilonbozd te-
rel6lemezek segitségével a kart meg lehet eldzni.
A glifozat gyorsan leboml6 hatdanyag, maradvanya
nem marad a talajban. Az éldviz kozeli hasznalatot
a vonatkoz6 szabaly 5 méterben allapitja meg. A hato-
anyag szamos formuléacioban keriilt engedélyezésre, a
kereskedelemben a legkiilonfélébb kiszerelésben kap-
hat6 (pl. 0,2, 0,5, 1 és 5 liter).

A szerz0 tovabbi részletes informacidval vagy szak-
irodalommal nytjt segitséget a megadott cimen.

Szabd, M.: The characteristics of reproduction of Com-
mon Ragweed (Ambrosia artemisiifolia) and possible met-
hods of protections

Common Ragweed (A. artemisiifolia) is one of the most dan-
gerous weed in the world and Hungary is currently the most
heavily affected country in Europe. Total eradication of rag-
weed is considered impossible and its pollen is highly aller-
genic, generally considered the greatest allergen of all pol-
lens, and the prime cause of hay fever. The most responsib-
le is the human factor in its spread mainly by contaminated
seeds, field, dirt and vehicles. Ragweeds prefer disturbed
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and dry sandy soils, and to grow along river banks, roadsi-
des, vacant lots and ruderal sites. Due to the lack of specia-
lized consumers of ragweed in its original homeland it is in
better competitive environment in Europe. Long-lived seeds
of ragweed can accumulate in soils. Such sites disturbed may
activate bigger and bigger ragweed populations. This is why
important to control the spread of ragweed in large abando-
ned and uncultivated areas. One efficient method for large-

scale ragweed extermination is chemical spraying. Because
ragweed only reacts to some of the more aggressive herbici-
des, it is highly recommended to consult professionals when
deciding on dosage and methodology. I want to highlight the
non-chemical methods in this article because the usage of
these have less possible damaging effects on environment
and health and they can be used by anyone without special
permission in urban areas.

Allium Kutato, Kisérleti Fejleszto, Szolgaltato Bt.,
7626 Pécs, Buza tér 8/E. e-mail: szabomarci75@yahoo.com
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Bevezetés

»S0k a koleszterinem”, vagy egyszeriien ,,koleszteri-
nem van”. Sajnos, ma til gyakran hangzanak el ezek a
jol ismert kijelentések. A koleszterin, az egyik legegy-
szerlibb és kémiailag kevéssé reakcioképes természetes
szteroid az elmult néhany évtized soran a magyar, sot
altalaban a fejlett orszdgok lakossaga szamara a ,,cu-
kor”-ral egyiitt fenyegetést jelenté fogalomma, fontos
megbetegedések és hozzajuk kapcsolodo jellegzetes tii-
netek szinonimajava valt. Ugy tiinhet, mintha az élet
szamdra nélkiilozhetetlen és sok tekintetben artalmat-
lan anyagok ugyanolyan veszélyesek lennének az em-
beri szervezet szamara, mint egyes toxinok. Ez farma-
kologiai-toxikologiai értelemben természetesen nem
igaz, de karositd Osszhatasukat, az érintettek szamat
tekintve messze meghaladjak a legtobb toxin, kornye-
zeti artalomkeltd anyag kartételeit.

Joggal mondhatjuk: a ,,cukor” és a ,,koleszterin” ese-
tére is érvényes az okori bolcs megallapitas: a dozis ha-
tarozza meg azt, hogy egy anyag gyogyszer, vagy mé-
reg. Ebben az esetben a tételt boviteni kell: e két anyag
a megfelel6 mennyiségben az élet szamara sziikséges
tapanyag, energiaforras és nyersanyag, bizonyos ese-
tekben, emelt koncentracioban és kell6 modon alkal-
mazva gyogyszer, viszont az egészséges szintet tarto-
san, ismételten meghaladd6 mennyiségben artalmas a
szervezet szamara. Azonban nagyon fontos kiilonbség,
hogy a ,,cukor” és a ,,koleszterin” esetében rossz, ellen-
Orizetlen étkezési szokdsaink eredményeként mi ma-
gunk tessziik ki szervezetiinket a két anyag karosito
hatasainak.

Az egyik oldalon fogyaszt6i nemtér6domség, a masi-
kon szinte hisztérikus, tulzasokba men6 reakcidk, pon-
tatlansagok és tévhitek kisérik mindkét anyag szerepét
az emberi egészségben és megbetegedésekben. Ez kiilo-
nosen illik a koleszterinre és a legfontosabb koleszterin-
forrasnak tartott taplalékainkra. A taplalkozastudo-
many, az egészségiigy szakemberei részérdl évtized Ota
sziinteleniil hallhatjuk a figyelmeztetéseket, amelyek
sajnos még a szaporodo pozitiv kiilfoldi példak hatasara
is csak nagyon vontatottan hoznak valtozast a rossz fo-
gyasztoi, ¢életmodbeli szokasokban; ekdzben a meta-
bolikus szindréma altal érintettek szdma évrél-évre né
a vilag iparilag fejlettnek tartott orszagaiban.

Az egyre nagyobb populaciot fenyegetd helyzetben
természetes, hogy fokozodik az igény az egyre hataso-

Koleszterin és a gyogynovények

Dr. Csupor Dezsé és dr. Szendrei Kalman

sabb és biztonsagosabb (sajnos gyakran egyre dragabb)
vércukor- ¢és szérumkoleszterinszint-csokkentd szerek
irant. Mind a magas vércukorszint, mind pedig a
hiperkoleszterinémia kezelésében 11j szerek, szerkom-
binaciok (inkretinek, mas glukagonszerii anyagok, il-
letve az ezetimib és szimvasztatin kombinécio) jelentek
meg az elmilt néhany évben. Uj étrendi javaslatok szii-
lettek, és a korabbi irdnyelvek tobb ponton korrekciora,
illetve megerdsitésre keriiltek, hangstlyozva a kiegyen-
sulyozott, egészséges taplalkozas donto szerepét a meg-
elézésben és a gydgyszeres kezelések kisérdjeként. [1,
2] Mindkét korkép jelentds terheket r6 az egészségligyi
ellatasra. Nemzeti prevencios és ellatd programok ala-
kultak, a felvilagositd és prevencidos munkaban egyre
aktivabb szerepet vallalnak a kozforgalmu gyogyszer-
tarak €s a gyogyszerészek is — ennek része a Magyar
Gyogyszerésztudomanyi Tarsasag altal tamogatott
gyogyszerészi gondozasi program is. Kozben a novek-
v6 lakossagi érdeklédés hatasara gyorsan ndé azon
gyogynovények és gydgyndvény-alapu készitmények
szama, valasztéka is, amelyeket a gyartdi, forgalmazoi
tajékoztatd- és reklamanyagok vércukorszint- illetve
koleszterinszint-csokkentdként, esetleg mindkét célra
javasolnak a potencialis fogyasztok szamara. Kiilono-
sen sok étrend-kiegészitét ajanlanak erre a célra. A vér-
cukorszint-csokkentd ndvényi szerekrdl korabban mar
tajékoztatast adtunk e folyodirat hasabjain 2005-ben. [3,
4] Jelenlegi ¢és kovetkezd kozleményiink f6 célja a ko-
leszterin emberi szervezetben betoltott szerepének be-
mutatasaval egyiitt a koleszterinszint befolyasolasara
bizonyitottan alkalmas gyogynovények és a nem kell6-
en dokumentalt anyagok ismertetése. Ezzel kivanjuk a
gyakorld kollégak tajékoztatdé munkajanak szakmai
megalapozottsagat, szinvonalat segiteni.

Mikor nélkiilozhetetlen és mikor karos
a koleszterin?

Az ¢él6 szervezetek nagy tobbsége szintetizal és fel-
hasznal' koleszterint. A vegyliletnek legfontosabb és

"A koleszterint gyakran kizarolagosan Un. zooszterinnek, tehat
olyan anyagnak mutatjak be, amely csak allati szervezetben keletke-
zik és van jelen. Ezzel szemben az a tény, hogy a koleszterin allatok-
ban és novényekben, st még gombakban, mohakban stb. is a
szteroidbioszintézis fontos kozti anyaga és szamos novénybol is izo-
laltak. A lényeges kiilonbség a relativ mennyiségekben van: sok

folytatas a kévetkezd oldalon
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lipoprotein-részecskékhez  ko-
tott koleszterin és a zsirok 6sz-
szessége hatarozza meg a szé-
rum ¢és a szovetek ellatottsagat
(0sszzsir, Osszes koleszterin). A
ma elfogadott szérum hatarérté-
keket az I. tablazatban tiintet-

juk fel.
p-szitoszterin koleszterin A koleszterinszint-csokkentés
allatok novenyek v . . .
szteroid hormonok szteroid szaponinok novényi estkozei
epesavak digitaloidok
D-vitamin pregnéan szarmazékok Egyetértés van abban, hogy a
ekdiszteroidok ekdiszteroidok stb. koleszterinszint-csokkentés leg-

a koleszterin kulcsszerepe

1. abra: A koleszterin és a névenyi szterolok szerkezeti hasonlosdga;

célszeribb modja a prevencio,
¢és egyik leghatasosabb eszkoze
a helyes, kiegyensulyozott tap-

legaltalanosabb szerepe a sejtmembranok normalis
miikddésében van. Ezen kiviil az allati és ndvényi szer-
vezetek egyarant ebbdl a kulcsanyagbdl allitjak el6 a
tobbi sajatos szerkezetli és funkcioju szteroidot (pl. az
allatok szteroid hormonokat, a ndvények a tobbi szterint
és valtozatos szteroid-glikozidokat stb.) (I. dbra).
Fizikokémiai tulajdonsagai kifejezetten lipid jellegiivé
teszik, vizben egyaltalan nem oldodik, felszivodasa,
transzportja a véraramban ¢s felvétele a sejtekbe is
lipoproteinekhez kapcsolt formaban torténik. A legfon-
tosabb ilyen funkciot betoltd lipoproteinek a HDL (high
density lipoprotein), LDL (low density lipoprotein) és
VLDL (very low density lipoprotein). Ezek segitik ¢l6 a
koleszterin, a zsirok (és valdsziniileg mas lipidjellegli
anyagok — lasd késobb) megfelelé célszervhez (maj,
egyéb szervek, szovetek) juttatisat, ezzel az egész
enterohepatikus koleszterin-, zsir- és szabad zsirsavfor-
galom aktiv résztvevdi. Az ilymoddon ,,becsomagolt”,

I tablazat
Normail, illetve kockazati szérum osszkoleszterin- és
LDL-koleszterinszintek

Normal tartoméany | Kockazati szint
. (mmol/l) (mmol/l)
I?SEeZszsterin 3,5-50 >5,0
Ecge{;-zterin 1,0-2,1 >2,0
II:(]))I;-zterin Lof =5 >3,0

allati szervezetben jelentds mennyiséget képviselhet, magas kon-
centracioban fordul eld, és igen intenziv egyiranyu vagy reverzibi-
lis atalakitasi folyamatokban, pl. az epesavak szintézisében vesz
részt. A novényekben a koleszterin koncentracidja altalaban na-
gyon alacsony, vagy csak nyomokban van jelen, de szintén fontos
kozti anyag (prekurzor) a tobbi fontos ndvényi szteroid szintézisé-
ben.

lalkozas. Minden késdbbi beavatkozas mar csak kor-

rektiv jellegli, eredményessége, hatasfoka korlatozott.

Ismert, hogy a mar megemelkedett koleszterinszint ide-

jén bevezetett diétaval csak kb. 10% csokkenés érhetd
el, ami onmagaban a megelézésben értékes, de terapia
céljara altalaban nem kielégitd. Ilyen mértékli csokke-
nés, illetve a normalis szinten tartas elérésében elsdsor-

ban ndvényi taplalékoknak van pozitiv szerepe. Ezek a

koleszterin szervezetbeli mozgasanak, metabolizmusa-

nak valamelyik fazisat (felszivodas, korforgalom,
reszintézis) képesek befolyasolni ugyaniigy, mint a ren-
delkezésiinkre allo gyogyszerek (2. dbra). A mai kor-

szerli gyogyszerek hatdsossagban felilmuljak a

novényieket (pl. a sztatinokkal kb. 20-35%, kombindci-

0s készitménnyel egyes adatok szerint 50-60%-0s csok-
kenés is elérhetd), de alkalmazasuknak szintén vannak
korlatai.

A ma elfogadott és nagyon sokféle javasolt, de ez ide-
ig még hianyosan alatamasztott novényi szerek sokféle-
sége az egyszerll gabonaféléktol, zoldség-gylimolesok-
tol a Kkifejezetten gyogynovényként alkalmazottakig
terjed. Nagy tobbségiik ez iranyu alkalmazasa hossza
tapasztalatbol szarmazik, tudomanyos vizsgalatuk azon-
ban csak a hiperkoleszterinémia és a kiséré betegségek
jelentéségének novekedésével valt intenzivvé. FObb cso-
portjaik az alabbiak:

— Novényi szterinek és szterintartalmi novények: szi-
toszterin, szdja, gabonacsirak, névényi olajok, olajos
magvak,

— A koleszterin felszivodasat lassitd novények: nové-
nyi rostok, rostgazdag novények,

— Koleszterinszintézist gatldo névények: vords rizs,
fokhagyma, articsoka,

— Telitetlen zsirsavakban gazdag novények, novényi és
halolajok,

— Természetes antioxidansok, magas antioxidans tar-
talmu névények,
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ml kukoricaolajjal). Ja-
panban a magas szdja-
¢és gabonacsirafogyasz-
tas miatt magasabb (kb.

.Koleszuramin 400 mg) a napi atlagos
|gyog !nﬁvén!'ek f:tz(—*—j Epesavak Lipoproleinek\ §zter1nbev_1tel. Ma az
'Bél- epesavak ([ ipar szterinben, illetve
|exkrécidja és = sztanol-észterekben du-
:"_‘fgh:?_é” I ) ﬁ 2 sitott termékeket (mar-
| epesalszi ntézist \\-I-i . 4 | T - - garinok, vajkrémek stb.)
| koleszterin- koleszterin is forgalmaz. Ugyan-
|felhasznalast akkor az un. ,,szivbarat”
: termékekben maximali-
zaljak a telitett és transz-

' . zsirsavak, valamint a
| Ezetimib, -{ ' = LDL| | koleszterin mennyiségét
| gyoégyndvények o S
B4t koloszterin. (max 0,1%). A novényi
| felszivodas) Szintézis szterinek szerkezete, fi-
: : h ) | J zikokémiai tulajdonsa-
HMG-CoA-reduktazgatio gai (pl. a lipid jelleg, s

szintstikumok és gvéaynivénvek ezért minimalis vizol-

2. dbra: A koleszterinszint csokkentésének lehetiségei szintetikus és noveényi szerekkel dékonysag) ¢s reakcio-
(Liillmann és mtsai alapjan, modositva) [5] készsége is nagyon ha-

— Fitoosztrogének ¢és fitodsztrogéneket tartalmazoé ve-
gyliletek: szdja, szdjacsira.

Noveényi szterinek (fitoszterinek), sztanolok
és sgtanol-észterek

A kardiovaszkularis kockazatcsokkentés szempontja-
bol egészségesnek tartott ndvényi élelmiszerek (egyes
z0ldségfélék, olajos magvak, szdja) egy részének jel-
lemz6 a szterintartalma. Ez alatt az esetek nagy tobbsé-
gében B-szitoszterin értendd.” A szdja szterintartalma
példaul mintegy 0,1-0,2%, s ez a feldolgozott szdjaké-
szitményekben is megjelenik. Az ilyen ndvényi élelmi-
szerek rendszeres fogyasztasa az allati eredetii élelmi-
szerekkel szemben nem koleszterin-, hanem tetemes
napi szterinbevitelt jelenthet. A bevitel fokozott Iehet a
vegetarianusok korében, akiknél viszont a koleszterin-
bevitel a vegyes taplalkozasiakhoz mérten alacso-
nyabb, vagy minimalis. A tipikus eurdpai étrenddel
naponta kb. 150 mg fitoszterin keriil a szervezetbe (ez a
mennyiség bevihetd kb. 25-30 g olajos maggal, vagy 15

2 Bar a novényekkel foglalkozo irodalom legtobbszor csak szterin-
r6l, valamivel pontosabban szitoszterinrdl, vagy B-szitoszterinrol
tesz emlitést, korszerti, korrekt analizisek bizonyitjak, hogy szinte
minden esetben kdzeli rokon kémiai szerkezett szterinek keveréké-
rél van sz6, amelyek fékomponense tipikusan B-szitoszterin, vagy
sztigmaszterin. A képleteket lasd a BPH kezelés novényi szereivel
foglalkozé korabbi kozleményiinkben [Szendrei, K., Haznagy-
Radnai, E. és Varga, E.: A ndvényi szterolok szerepe a BPH kezelé-
sében. Gyogyszerészet 50, 38-43 (2006).].

sonld a koleszterinéhez.

Kérdés, miként viselkednek a szokasos étrendben
rendszeresen fogyasztott koleszterin-rokon novényi
szterinek az emberi szervezetben? Korai vizsgalatok az
1950-es évektdl kezdve mar jelezték, hogy a novényi
szterinek lassitjak / gatoljak a koleszterin felszivodasat
a bélbol. Feltételezték, hogy ugyanazok a lipoproteinek
veszik fel és szallitjak ezeket a szterinmolekulakat,
mint a koleszterint, tehat kompetitiv mechanizmusrol
van sz0. Ebben a kétféle szterin relativ mennyisége a
béllumenben szintén szerepet jatszik.

Naponta 2-3 g ndvényi szterin bevitele 9-20%-kal
csokkentheti a szérum 0Osszkoleszterin- és LDL-
koleszterinszintjét, de jelentds individudlis kiilonbsé-
gekkel. A HDL-koleszterinszint és a trigliceridszint ily
modon kevéssé befolyasolhato. Ezért bizonyos eurdpai
orszagokban magas dozisi (800-2000 mg pro die)
szitoszterinkészitmények is forgalomba kertiltek. K¢é-
sObbi vizsgalatokbdl kideriilt, hogy egyes esetekben a
novényi szterinek is felhalmozddhatnak a vérben, és
ugyanugy hozzajarulhatnak a plakk-képzédéshez, mint
a koleszterin. Arra utalé adatok is vannak, hogy ilyen
mennyiségii fitoszterin nemcsak a koleszterinszintet
csokkenti, hanem mas lipoid jellegli anyagokét, igy a
karotinoidokét és az E-vitaminét is, s ez karos is lehet.
[2] Ebbdl arra lehet kdvetkeztetni, hogy mas, kifejezet-
ten lipidjellegli anyagok (gyogyszerek) felszivodasat és
transzportjat is befolyasolhatja, ami felveti a gyogy-
szer-interakciok lehet6ségét.

Az Ujabb, korszeriibb koleszterinszint-csokkentd
szerek (sztatinok, ezetimib) és a lassan terjed6 egészsé-
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gesebb taplalkozas hatdsara a szitoszterin eziranyu al-
kalmazasa visszaesett, illetve a legtobb orszagban
megsziint. Ujabb humén vizsgalati adatok szerint a ket-
toskotésben telitett novényi szterinek (sztanolok) és
azok egyszerl észtereinek alkalmazasa elénydsebbnek
igérkezik. [60]

Egészséges étkezéssel az alacsony koleszterin-
szintért: a taplalék- és gyogynivenyek szerepe

Mar emlitettiik, hogy a koleszterinszint csdkkentése, az
érelmeszesedés folyamatanak lassitasa, a gyogyszeres
beavatkozason kiviil elsdsorban életmod-valtoztatassal,
egészséges étrenddel és ennek részeként fogyasztott
taplaléknovényekkel, valamint ezt kiegészitd ndvényi
alapu készitményekkel Iehetséges. A gyogynovény/tap-
laléknovény kiilonbségtétel mesterséges, erdltetett.

A koleszterinszint-csokkentdként alkalmazott legje-
lentésebb gyogyndvény a fokhagyma, egyuttal az ét-
rend része is. A vérlipidszintet szintén kedvez6 iranyba
befolyasold rosttartalmii novények egyuttal jelentds
taplaléknovények is, a nalunk kevéssé elterjedt gorog-
széna pedig a mediterran térségben ismert fliszerno-
vény. Az articsoka is kettds céllal hasznalhato fel, de az
el6z6 példakkal ellentétben ételek készitésé¢hez mas no-
vényi rész hasznalatos, mint gyogyaszati célra. A jelen-
leg koleszterinszint-csokkent6ként elismert novények
jelentds részét a taplalkozassal kapcsolatos tapasztalati
megfigyelések alapjan mar régota az egészséges (tapla-
Iék/fliszer)ndvények kozott tartottak szamon.

A novények, fitoterapeutikumok hatdsmechanizmu-
sa gyakran megegyezik a szintetikumokéval, de jel-
lemzden tobb tdmadasponton fejtik ki hatasukat. Tobb
névény esetén leirt, fontos hataskomponens a koleszte-
rin bioszintézis gatlasa, amit kiegészithet a koleszterin-
felszivodas lassitasa vagy az epetermelés serkentése
révén metabolizmusanak, kitiritésének fokozasa. Mivel
az érelmeszesedés megelézése, a koleszterinszint nor-
malértékhez kozelitése hosszi tavu kezelést igényel,
nagy elonyt jelent, hogy a szintetikumokhoz viszonyit-
va a ndvényi termékek jol toleralhatoak.

A koleszterin majban torténd de novo szintézisének
kulcsjelent6ségli, sebességmeghatarozd enzime a
HMG-CoA-reduktaz, amelynek gatlasa szamos gyogy-
szer tamadaspontjat jelenti. Ilyen modon fejtik ki hata-
sukat a sztatinok, amelyek a koleszterinszinszint-
csokkentés vilagszerte legelterjedtebben alkalmazott
szerei. Els6 képvisel6jliket, a mevasztatint egy gomba-
tenyészetbdl nyerték ki, miutan egy tobb mint 8000
mikrobialis kivonat szerolbioszintézisre kifejtett hata-
sat tanulmanyoz6 szlrdvizsgalatban a Penicillinum
citrinum kiemelked6 hatasossagot mutatott. [7] A ve-
gyliletcsoport talan legismertebb képviseldjét, hatdsos-
sagban a mevasztatint felillmulo lovasztatint (3. dbra)

szintén gombafajokbdl izolaltak. A vegyiiletek hatas-
mechanizmusanak, szerkezet-hatas Osszefiiggéseinek
vizsgélata tovabbi félszintetikus hatéanyagok (pl. pra-
vasztatin, szimvasztatin) kifejlesztéséhez vezetett el.
Arra is fény deriilt, hogy a Kinaban évezredek ota tap-
lalkozasi és gyogyaszati céllal fogyasztott voros rizs
jelentdés mennyiségben tartalmaz lovasztatint. A ve-
gylilet a rizs Monascus purpureus gombaval torténd
fermentalasa soran, a vords szin kialakulasaval parhu-
zamosan képzdodik.

A vOros rizs kivonatat tartalmazo, természetesként,
artalmatlanként reklamozott, valdjaban azonban lo-
vasztatin-tartalmuk miatt markans hatdsu készitmé-
nyek hazankban is beszerezhetdek (illegalis) étrend-ki-
egészitoként. Ezek a termékek nem részei a fitotera-
pianak, mindségiik bizonytalan, alkalmazasuk soran
szamolni kell a sztatinhasznalat Osszes rizikojaval és
mellékhatasaval. Bar a koleszterinszint-csdkkentés
ezeknél a ,,természetes” készitményeknél is igazolt, [8]
a lovasztatint tartalmazd gyogyszerekkel szemben
semmilyen el6nyos tulajdonsaggal nem rendelkeznek.
Az alkalmazassal egyiitt jaro potencialis veszélyek mi-
att a vorosrizs-kivonatot tartalmazoé étrend-kiegészito-
ket az USA-ban 1998-ban betiltottak. [9] Hiaba a hato-
sagok tiltasa és figyelmeztetése, a készitmények illega-
lis titon ma is beszerezhetdek. Hazankban nemcsak a
torvényt megkeriilve forgalmazott, hanem legalis ké-
szitmények is elérhetéek: a notifikalt étrend-kiegészi-
t6k OETI honlapjan fellelhetd listajan tobb ilyen ter-
mék (pl. Diaglucoforte tabletta, Armolipid tabletta) ta-
lalhato. A szakirodalomban tobb esetleiras jelent meg a
voros rizs extraktumanak fogyasztasa kovetkeztében
kialakult miopatias esetekrdl. [10, 11, 12] Az eurdpai
torvényalkotas és szabalyozas alkalmatlansaganak bi-
zonyitéka, hogy ezek a termékek (amelyek vénykoteles
gyogyszerek hatdanyagat tartalmazzak) orvosi kont-
roll, megfeleld betegtdjékoztatas nélkiil juthatnak el a
fogyasztokhoz.

A fitoterapia eszkozei kozott is vannak a HMG-CoA-
reduktdz enzimet gatld szerek, gyogynovények, de
ezért a hatasért nem sztatin-tipusu vegyiiletek feleld-
sek. A két legjelentésebb, a gyakorlatban is alkalmazott
ilyen ndvény a fokhagyma ¢és az articsoka.

A fokhagyma: egy népszerii fiiszer, élelmiszer
és gyogyszer

A fokhagyma (4. dbra) nemcsak a vilag egyik legnép-
szeribb, szamos tavoli kultaraban alkalmazott fiiszere,
hanem a legnagyobb forgalmt gydgyndvények listajan
is az élbolyban taldlhat6. A vilagon mintegy 900 ezer
hektaron termesztik, termoteriiletének kb. fele Kina-
ban talalhatd. Nagy gazdasagi jelentdsége miatt ter-
mesztésével kapcsolatban intenziv agronémiai kutata-
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3. dbra: Természetes eredetiit HM G-CoA reduktazgatlok: a lovasztatin és az alliinbol képzodo allicin

sok folynak; ezeknek is kdszonhetd, hogy a 20. szazad
végén egy 13 éves iddszakot tekintve termelékenysége
60%-kal nott. A fokhagymanak szamos valtozatat kii-
16nboztetik meg, amelyek kémiai jellemzdik, a gumok
mérete, formaja és a hozam tekintetében is jelentosen
eltérhetnek. Tartalomanyagai, hatasmechanizmusa ala-
posan vizsgalt és felderitett, kedvezo élettani és egész-
ségi hatdsait human vizsgalatok sora bizonyitja.

A fokhagyma az 6korban és a kézépkorban elsésor-
ban antimikrobas hatdsa miatt volt elismert gyogyno-
vény. Az egyiptomi rabszolgak a betegségekkel szem-
beni védelem biztositasara, a kozépkor embere a pestis
megelézésére fogyasztotta. Hasonlo céllal hasznaltak
az orosz katondk is az ,,orosz penicillint” a masodik
vilaghaboruban, amikor az antibiotikumok beszerzése
szinte lehetetlen feladat volt. [13] A 20. szazad masodik
felében a korokozoellenes felhasznalas hattérbe szorult,
ma elsdsorban sziv-¢érrendszeri rizikot csokkentd hata-
sa miatt hasznaljak.

A hatoanyagok...

Az ma mar elfogadott, hogy a fokhagyma fobb hatasai-
ért kéntartalmu vegyiiletei tehetok feleldssé, és az is bi-
zonyitast nyert, hogy ezeket a friss fokhagymagumo
tartalmazza legnagyobb mennyiségben. A friss gumok
kéntartalmii fékomponense, a legjelentdsebb ,,szag-
prekurzor” az alliin nevi, szintelen, szagtalan amino-
sav. Az alliin és az alliindz enzim az intakt gumoéban
fizikailag elkiiloénitve tarolodik (az enzim vakudlumok-
ban, a kéntartalm(i aminosavak a sejtplazma vezikulu-
maiban), azonban a feldolgozas sordn a sejtek sériilése
utan az alliin kontaktusba keriil az alliinaz enzimmel,
amely rovid id0 alatt elbontja a vegyiilet nagy részét. A
bomlas koztiterméke az allicin, amely néhany oran be-
liil tovabb bomlik, igy a feldolgozas alapvetéen megval-
toztatja a drog Osszetételét. Az alliinaz katalizalja a tob-
bi, szintén S-alkilcisztein-szulfoxid szerkezet(i kéntar-
talmi vegyiilet bomlasat is. Az enzim hatasara keletke-

4. abra: Allium sativum L.

z6 kéntartalmu bomlastermékek szama tobb tucat lehet
(koztiik jellegzetesnek szamitanak a kén-kén kotést tar-
talmazo tioszulfinatok), és ezek a vegyiiletek egyditte-
sen alakitjak ki a fokhagyma jellegzetes szagat.

...és a hatasmechanizmus

A koleszterinszint-csokkentés hatterében 1évé HMG-
CoA reduktazgatld hatast a novény szerves kénvegytii-
letei fejtik ki.

A hatas feltételezhet6en részben azért alakul ki, mert
a fokhagyma lipidoldékony vegyiiletei interakcidoba
Iépnek az enzim tiolcsoportjaival. [14] Hasonlo, belsd
diszulfidhidak kialakitasat el6idézé hatast a diallil-
diszulfid esetén is leirtak. [15] Tovabbi bizonyitott me-
chanizmus, hogy az S-alkil-ciszteinszarmazékok fo-
kozzak a HMG-CoA reduktaz foszforilaciojat [16] és
gatoljak annak miikodését. Az enzimgatlas az alliinnal
in vitro nem volt megfigyelhetd, az allicin (3. dbra) ese-
tén azonban kifejezett volt. [17] A preklinikai adatok
tudomanyos alapul szolgalnak a huméan alkalmazashoz,
és tampontot adnak arra vonatkozoan is, hogy a sokféle
fokhagymatermék ko6ziil melyeknél varhato klinikailag
is jelentds hatas. Jelenleg széles korben elfogadott,
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hogy terapias szempontbodl azok a termékek igazan ér-
tékesek, amelyek nagy mennyiségben tartalmaznak
kéntartalmu vegyiileteket.

Az érelmeszesedés lassitasanak csak egyik lehetdsé-
ge a koleszterinszint csokkentése, az ateroszklerotikus
plakkok kialakuldsaban ugyanis a lerakodott koleszte-
rin oxidacioja is szerepet jatszik. A szervezet normalis
antioxidans statuszanak fenntartasaban nagy jelent6sé-
glick az exogén antioxidans aktivitdsu vegytiletek. A
fokhagyma antioxidans hatasat in vitro bizonyitottak.
A fermentalt termékek magasabb antioxidans kapacita-
suak, mint a nem fermentalt készitmények. [18] A
lipidperoxidacid gatlasa igy szintén szerepet jatszhat az
ateroszkler6zis prevenciojaban. Mindez hozzajarul ah-
hoz, hogy allatkisérletes tapasztalatok szerint tobb ho-
napos alkalmazas utan csokkenhet az aterémas 1éziok
mérete. [19]

Feldolgozas, készitmények

Napjainkban a megtermelt fokhagyma kb. felét frissen
apritjak, szaritjak, majd a szaritott fokhagymaport
hasznaljak fel gyogydszati céli termékek eldallitasara
és kiilonbozo élelmiszeripari célokra. Ennek az az oka,
hogy a szaritott fokhagymaport nemcsak szallitani és
tarolni, hanem feldolgozni is konnyebb. A feldolgozasi
eljaras optimalizaldsa nagy jelentdségli, mivel a cél az
eredetihez minél hasonlobb Osszetétel megtartasa. A
folyamat sordn a fokhagymat szeletelik, tobb 6ran (na-
pon) at 60 °C-ot meg nem haladé hémérsékleten szarit-
jak, majd tovabb apritjak. A végtermék a friss gumo
tomegének mintegy egyotode. A szaritott fokhagymat
altalaban alliintartalomra standardizaljak, amelynek
mennyisége kb 1%.

A friss fokhagyma masik feldolgozasi lehetdsége
az olajos kivonat készitése. A ndvényi olajjal késziilt
extraktumot tévesen fokhagymaolajnak is nevezik, f6
tartalomanyagai az alliin lipofil lebomlasi termékei.
[20] Kivonasra alkalmazhatnak olyan szerves oldo-
szert (pl. etanol, metanol), amelynek elparologtatasa
utan szaraz fokhagymakivonat a végtermék. Az el6al-
litas modjatol fiiggden valtozik az alliin mennyisége,
az alliinaz pedig altalaban inaktivalt formaban (vagy
egyaltalan nem) talalhaté meg az extraktumban. A ki-
vonasra ritkan vizet és alkoholt is felhasznalnak.
Ezeknek az extraktumoknak az Osszetétele kevéssé
felderitett.

A fokhagyma er6s szaga sokak szamara nemkivana-
tossa teszi a novény hasznalatat. Ezt felismerve az ipar
tobb modszert is kidolgozott a szagtalan fokhagyma
eléallitasara. Az egyik szerint az alliindz enzim inakti-
valasara fumarsavas kezelést kell alkalmazni, egy ma-
sik metodus pedig fokhagyma ¢és ciklodextrin keveré-
kének fagyasztva szaritasan alapul.

Azun. fermentalt fokhagymakivonat szintén szagta-
lan. Ezt a terméket viz és alkohol elegyében torténd
hosszas aztatassal (kivonas, fermentélds), majd az ext-
raktum beparlasaval allitjak eld. Osszetétele alapvetd-
en eltér a nyers fokhagymaétol. F6 komponense az
S-allilcisztein (>1%), amely mellett egyéb kénvegyiile-
teket, koztiik kis mennyiségi alliint is tartalmaz. [21]

A nyers fokhagymabol mintegy 0,1-0,25% ill6olaj
nyerhetd ki vizgdzdesztillacioval. A vordsesbarna, rend-
kiviil szagos és csipds olajat ndvényi zsirosolajjal higitva
hozzak forgalomba. Az ¢lelmiszeriparban izesitésre
ppm-es koncentracioban (!) hasznalhatd. F6 tartalom-
anyagai di-, tri- és oligoszulfid-tipustiak, legnagyobb
mennyiségben diallil-diszulfidot és diallil-triszulfidot
tartalmaz. Ezek a vegyiiletek a friss drogban nem talal-
hatok meg, hanem enzimatikus és hokatalizalta kémiai
folyamatok eredményeként képzddnek. [20] Az illoolaj-
jal kapcsolatban kevés vizsgalati adat all rendelkezésre,
ezért gyogyaszati alkalmazas szempontjabol nem tekint-
hetd egyenértékiinek a friss vagy a szaritott droggal.

A vilag legnagyobb fokhagymatermesztéje Kina,
ezért nem meglepd, hogy ma mar a vilagon feldolgo-
zott, forgalmazott fokhagymaextraktumok kb. 80-
90%-at Kinaban (és Indidban) gyartjak. Ennek fdleg az
étrend-kiegészitOkre vonatkozoan vannak fontos mind-
ségi kovetkezményei, ugyanis az eurdpai standardok-
nak esetenként nem megfelel6 gyarakbol kikertiild félig
feldolgozott készitmények szolgalnak alapjaul a ha-
zankban is forgalmazott termékek egy részének. Mivel
a jelenlegi jogi szabalyozas nem irja el6 az étrend-ki-
egészitok szisztematikus mindségellendrzését, az eu-
ropai fogyasztd biztonsaga sokszor csak a szerencsén,
vagy az altalunk ismeretlen kinai mindségellendrzési
rendszeren mulik (1asd tejporszennyezés).

Human vizsgalatok egy fiiszerrel

A fokhagyma 0sszkoleszterinszint-csokkentd hatasat
nemcsak epidemioldgiai adatok tdmasztjak ald, hanem
szamos human vizsgalatban is tanulmanyoztak, ame-
lyek tobbsége esetén a ndvény a placebonal szignifi-
kansan jobban csokkentette a koleszterinszintet. A ha-
tasosnak bizonyult készitmények egy része fokhagy-
maport, mas résziikk fermentalt fokhagymakivonatot
tartalmazott. [18] Az utobbi években egyes szakembe-
rek a fokhagymapor, vagy épp ellenkezdleg, a fermen-
talt kivonat mellett tortek landzsat. A jelenlegi bizonyi-
tékok nem adnak alapot arra, hogy barmelyik tipusu
terméket a masik folé helyezziik, ugyanis hatdsossag,
biztonsagossag tekintetében mindkettd megfelel a mo-
dern elvarasoknak.

A hatasossagot elemzd6 értékelések is alatamasztjak.
Egy 2003-as metaanalizis szerint az elemzés ald vont
6 randomizalt, placebokontrollos vizsgalatban az
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Osszkoleszterin-koncentracié atlagosan 9,9%-kal, az
LDL-koncentracio 11,4%-kal, a trigliceridek koncent-
racioja atlagosan 9,9%-kal csokkent. [22] A HDL kon-
hozzajarulhat a kardiovaszkularis rizikocsokkenéshez.
[23] Stevinson és munkatarsai metaanalizisében az
Osszes elemzés ala vont vizsgalatban kedvezd kolesz-
terinszint-csokkentd hatas volt tapasztalhato (5. dbra).
[24] A pozitiv 0sszkép mellett meg kell emliteni, hogy
a vizsgalatok zome rovid ideig tartott, tervezésiik so-
ran tobb metodikai hibat elkdvettek. A két metaanalizis
végkovetkeztetése ezért meglehetésen szkeptikus
hangvételd, és a rendelkezésre 4116 bizonyitékokat nem
tartjak elegendének a hatasossag minden kétséget ki-
zard igazoldsdhoz. Mindez azonban nem a hatdsossa-
got kérddjelezi meg, csak felhivja a figyelmet a hosz-
szabb tavu, jol megtervezett vizsgalatok sziikségessé-
gére.

Bar a fokhagyma hatdsossagat nem tamasztjak ala
olyan szintli bizonyitékok, hogy koleszterinszint-csok-
kentd gyodgyszer formdjaban jusson el a betegekhez,
vilagszerte szamos fitoterapias készitmény (gyogyter-
meék), étrend-kiegészitd alapjaul szolgal. A koleszterin-
szint csokkentése tipikusan olyan felhasznalasi cél,
ahol nem kizar6lag, s6t nem elsdsorban a gyodgyszeres
beavatkozasnak van létjogosultsaga, hanem a helyes ét-
rend, az étrend kiegészitése a megel6zésben és a keze-
Iésben is legalabb ilyen jelentdségii. A fokhagyma 6n-
magaban természetesen nem elegendd a kdrosan magas
vérlipidszint rendezésére, de a farmakoterapia kiegé-
szitdjeként, vagy életmadd- és étrendvaltassal, a szoka-
sos étrend kiegészitdjeként, mas gyogyndvényekkel
egyiitt hasznos eszkozt jelent.

Az ateroszklerdzissal gyakran tarsul, és a sziv-ér-
rendszeri események kockazatat tovabb fokozza a ma-
gas vérnyomas. A fokhagyma vérnyomascsokkentd ha-
tasat allatkisérletekben és human vizsgélatokban is
dokumentaltak. A hatas az ateroszklerotikus plakkok

csOkkentésével, valamint direkt vazodilatacioval ma-
gyarazhato.

Utobbi hatas feltehetdleg a kaliumcsatornak aktiva-
lasaval és az endogén NO-szintézis fokozasaval alakul
ki. Az antihipertenziv hatast tanulmanyozé human
vizsgalatok tobbségében enyhe, 2-17 Hgmme-es szisz-
tolés és 3-16 Hgmm diasztolés vérnyomdascsdkkenés
volt megfigyelhetd. Egy nemrég kozolt metaanalizis
szerint a fokhagymakezelés atlagosan 4,6 Hgmm-rel
csokkentette a kezelésben részesiiltek szisztolés vér-
nyomadsat placebohoz viszonyitva, de magas vérnyo-
masuak (>140 Hgmm) esetén a csokkenés jelent6sebb,
8,4 Hgmme-es volt. Utdbbi betegcsoportban a diaszto-
Iés vérnyomas 7,3 Hgmm-es mérséklodését figyelték
meg. [25] A koleszterinszint és a vérnyomas csokken-
tését hagyomanyos és fermentalt készitményeknél is
dokumentaltak. A fokhagyma enyhén magas vérnyo-
mas kezelésére, vagy hipertonia kiegészitd terapiaja-
ként johet szoba.

Es a mellékhatdsok? Csak elényei vannak
a fokhagymanak?

A fokhagyma koleszterinszintre kifejtett kedvezd ha-
tdsai ma mar széles korben ismertek, de potencialis
veszélyeirdl is sok kozlemény sziiletik. Az is el6for-
dul, hogy ugyanazon folyoiratban a kis dézisu acetil-
szalicilsav kardioprotektiv hatasardl és a fokhagyma
veszélyes, nemkivanatos vérzékenységet okozo hata-
sarol is talalhato cikk. A novény human alkalmazas
esetén is dokumentalt vérlemezke-aggregaciot gatld
hatasa helyes alkalmazas esetén nem tekintheté nem-
kivanatos hatasnak, sét, a kardiovaszkularis protekci-
ot tekintve jol kiegésziti a koleszterinszint csokkené-
sét.

A véralvadas-gatlasban minden bizonnyal szerepet
jatszik a novény ciklooxigenazgatld hatdsa (ez meg-
egyezik az acetil-szalicilsav hatdsmodjaval), amelynek

kovetkeztében kevesebb tromboxan

A, szabadul fel. A kalciumionok
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5. abra: A fokhagyma osszkoleszterinszint-csokkentd hatdsa kettis vak,
placebokontrollos vizsgalatok metaanalizise szerint

mények vegyiiletei is) alakitjak ki.
A véralvadasgatld hatdst human
vizsgalatban is igazoltak a spontan
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II. tablazat

Koleszterinszint-csokkentésre, az érelmeszesedés megelozésere, lassitdasdra alkalmazhato gyogytermékek [33]

Gyogytermék neve

Osszetétel

Adagolas, javallat

Bano-féle fokhagyma-
galagonya-fagyongy kap-
szula

150 mg fokhagymakivonat (Alli sativi bulbi extr.
oleos. 1:1 ), 60 mg galagonyatermés-kivonat
(Crataegi fruct. extr. oleos. 1:2 ), 60 mg fagyongy-
kivonat (Visci albi herbae extr. oleos. 1: 1)/
kapszula

3x1 kapszula; ktraszert alkalmazasa
serkenti a sziv miikddését és a kerin-
gést; csokkenti a vér koleszterinszint-
jét, ezaltal lassitja a szervezet érel-
meszesedési folyamatait, kedvezden
befolyasolja a magasvérnyomast.

Cirkulin fokhagymagydngy
drazsé

66,0 mg Allii sativi bulbus pulv./ drazsé.

3x3 drazsé; az érelmeszesedés meg-
eldzésére €s kiegészitd kezelésére, az
érelmeszesedés okozta sziv- és érrend-
szeri panaszok csokkentésére ajanlott.

Dr. Kleinschrod’s

Visci herba 43,0 mg, Allii sat. Bulbus 26,0

Worishofener Knoblin N mg, Phaseoli sine sem. fruct. 23,0 mg, Betulae
tabletta folium 19,0 mg, Crataegi flos. c. folium 14,0
mg, Taraxaci radix c. herba 13,0 mg, Uvae ursi
folium 10,0 mg, Chlorophyllum 50% pulv. 10,0
mg, Millefolii herba 9,0 mg
Kwai Fokhagyma drazsé 100 mg szaritott fokhagyma (Allii sativi bulbi 3x1-3 drazsé; az érelmeszesedés meg-

sicc.) 6rlemény (1,3% alliin tartalommal, ami
megfelel 0,6% allicinnek)/drazsé

el6zésére €s kiegészitd kezelésére,

az érelmeszesedés okozta sziv- és ér-
rendszeri panaszok (pl. feledékenység,
szédiilés, fiilzugas stb.) csokkentésére.

Melius Medvehagymas tea-
keverék

0,80 g medvehagyma (Allii ursini herba), 0,80

¢ galagonya viragos hajtasvég (Crataegi folium
cum flore), 0,40 g borsosmentalevél (Menthae
piperitae folium) / 1 csapott evokanalnyi (kb.2 g)

trombocita-aggregacid gatlasaval és a kering6 aggrega-
tumok szamanak csokkenésével. [27] A véralvadasgatlo
hatas akutan nem, csak néhany hetes adagolas utan je-
lentkezik. Az antikoagulans hatast tobb esetleirds is
megerdsiti. Bar a véralvadasgatlokkal kialakulo kol-
csOnhatas gyakorlati relevancidja nem teljesen tiszta-
zott, a beteg biztonsaga érdekében antikoagulans tera-
pia vagy fokozott vérzékenység esetén megfontolando a
fokhagymakészitmény szedésének felfiiggesztése, ter-
vezett miitét elott pedig idében abba kell hagyni a sze-
dést.

A fokhagyma fogyasztasa csokkenti a plazma visz-
kozitasat és fokozza a véraramlast. Ezzel a megfigye-
Iéssel Osszhangban vannak azok a vizsgalatok, ame-
lyekben fokhagymakezelésben részesiilt, periférids ar-
térias okkluziv betegségben szenvedok fizikai terhel-
hetéségének fokozodasat irtak le. [28]

A magas koleszterinszint, elérehaladott érelmesze-
sedés esetén a vérrogok kialakulasanak kockazata fo-
kozott, ilyen esetekben a jol beallitott antitrombotikus
terapia a kardiovaszkularis események kockazatat je-
lentésen csokkenti. Ilyen céllal hazankban leggyakrab-
ban kis dozisu acetil-szalicilsavat alkalmaznak, de a
fokhagyma is megalapozottan hasznalhato. Folosleges

gyakorlat, és a fokozott vérzékenységgel jaro esetek
nagy részének oka, hogy a nem-szteroid gyulladas-
csokkentd hatasat a betegek, vagy ,természetgyogya-
szok” fokhagymaval ,,egészitik ki”. Tehat a fokhagyma
ilyen céllal nem a szintetikumokkal végzett kezelés ki-
egészitésére, hanem alternativajaként hasznalhato!

A fokhagymaval végzett, kedvezd eredményti hu-
man vizsgalatok sulyat gyengiti, hogy az alkalmazott
dozisban és a termékek 0sszetételében nagy heteroge-
nitas tapasztalhato. Ennek megfeleléen az emelkedett
mint az érelmeszesedés megeldzésére ajanlott adagja
tag hatarok kozott mozog (mintegy 600-900 mg fok-
hagymadrogpor, ami 3-4 g nyers drognak felel meg), ¢s
a szaritott drogporon kiviil mas feldolgozott terméknek
nincs széles korben elfogadott adagja.

Az étrend részeként fogyasztott fokhagyma kedvez6
hatasaira utalnak azok az 0j eredmények, amelyek sze-
rint a hokezelt (megfézott vagy siitott) fokhagyma is
gatolja (bar kisebb mértékben) az LDL-koleszterinszint
emelkedését, és a szabadgyokfogo kapacitast sem sziin-
teti meg a hokezelés. Az antikoagulans hatas csokken,
de nem sziinik meg teljesen f6z¢s hatasara. [29]

A novény fogyasztasa ritkan okoz mellékhatasokat,
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amelyek altalaban gasztrointesztinalis jelleglick. Kelle-
metlen ,,mellékhatasa” az illékony szerves kénvegyiile-
tekkel 0sszefliggd jellegzetes szaj- s testszag, amely a
szagtalan készitmények szedése utan is kialakulhat.

Egy majdnem fokhagyma: az egyre divatosabb
medvehagyma

Magyarorszagon, kiilondsen a Mecsekben kozismert
taplaléknovény a medvehagyma (Allium ursinum),
amelynek zsenge leveleit salataként és feldolgozva is
fogyasztjak. A levelek hasonld szagliak a fokhagyma
gumdjahoz, és kémiai dsszetétel, farmakoldgiai jellem-
zOk tekintetében is nagy foku a hasonlosag. A két no-
vény ciklooxigenaz enzimet és trombocita-agregaciot
gatld hatasa hasonld mértéki. [30] Bar a medvehagy-
maval kozel sem végeztek annyi humdén vizsgalatot,
mint a fokhagymaval, allatkisérletes adatok arra utal-
nak, hogy terapias hatdsossagban nem marad el joval
(el)ismertebb rokonatol. [31]

No és a hungarikum, a makoi voréshagyma?

A voroshagyma kémiai Osszetétele és hatasai hasonlo-
ak a fokhagymaéhoz, igaz, a hatés joval mérsékeltebb.
A biologiai aktivitds az S-metil- és S-propilcisztein-
szulfoxid tipusu vegyiiletekhez rendelhetd, amelyek
lebomlasi termékei koz¢é tartoznak a konnyfakaszto ha-
tasu cepaének. A hagyma vérlemezke-aggregacio gatlo
és koleszterinszint-csokkenté hatasat human, illetve
preklinikai vizsgalatokban igazoltdk, de a bizonyitas
szintje joval alacsonyabb a fokhagymahoz viszonyitva.
[32] A terdpiasan alkalmazhatd dozis joval magasabb, a
voroshagyma esetén 50 g friss vagy 20 g szaraz drog.

Fokhagyma-készitmények

A terapias céllal felhasznalhato gyogytermékek a fok-
hagyman/medvehagyman kiviil elsésorban vérnyo-
mascsokkentd, szivmiikodést javité novényeket (gala-
gonya, fagydngy) tartalmaznak. Szakszer(i alkalmazas
esetén a készitmények a prevencioban és terapias céllal
is biztonsagosan hasznalhatoak.

A magas koleszterinszint tipikusan olyan allapot,
amely esetén létjogosultsaga van az étrend-kiegészi-
toknek. Ezt a tényt, és a novekvo fogyasztoi igényt fel-
ismerve hazankban is szamos terméket hoztak forga-
lomba (pl. Nutrilite, BioCo). Gyartoi, forgalmazéi 6n-
mérséklettol, etikai érzéktdl fiiggden ezeket a terméke-
ket mérsékeltebb (pl. ,,A fokhagyma kedvezbéen befo-
lyasolja a vér Osszkoleszterin, illetve LDL-koleszterin
szintjét.”), illetve hangzatosabb, a gydgyaszati indika-
cio, és igy a torvényesség hatarat is strolo (pl. ,,Csok-
kenti a magas koleszterinszintet.”, ,,Tudomanyos kuta-

tasok igazoljak, hogy a fokhagyma serkenti a m4j sajat
méregtelenité enzimeinek képzddését, melyek hatasta-
lanitjak a daganatkelté anyagokat és az egyéb méreg-
anyagokat.”) reklamokkal, ajanlasokkal propagaljak. A
fokhagymatermékek esetén nemcsak a pontatlan, a tal-
z6 reklamok jelenthetnek problémat, hanem a készit-
mények ellendrizetlen mindsége is.

Osszegzés

%1 1. A hiperkoleszterinémia kdvetkezményei altal

@ kivaltott novekvé szakmai és tarsadalmi figye-
lem és a magyar gyogyszerészek aktiv részvétele a la-
kossagi szlir6- és tajékoztatasi programokban idésze-
rivé teszi a megeldzésben hasznos, €s a kezelésben al-
kalmazhaté névényi taplalékok és gyogynovények be-
mutatasat. A helyes, kiegyensulyozott taplalkozas sze-
repe kozismert, de a szorvanyos felvilagosité kampa-
nyok és a pozitiv kiilfoldi példak ellenére a gyakorlati
elterjedése nagyon vontatott.
j 2. Piaci reakcioként gyors tempoban szaporod-
@ nak a koleszterinszint-csokkentéként forgalma-
zott gyogynovények, gyogytedk és készitmények, foleg
az étrend-kiegészitok kozott. Ezek egységes mindségét
a gyartok/forgalmazok nem garantaljak. Ugyanakkor a
gyogyszermindségil, vagy egyenértékl készitmények
valasztéka a hazai (és az eurdpai) gyodgyszertari és azon
kiviili forgalmazasban viszonylag szerény, nem kdveti
a gyorsan novekvo igényt, a lakossagi érdeklddést. En-
nek okai elsésorban a termékengedélyezés komplikalt,
lasst és koltséges voltaban keresenddk.

%13, A koleszterin kettds szerepének tisztazasaval
Q szinte parhuzamosan folytak a felszivodas és a
koleszterin-metabolizmus befolyasasara iranyuld er6-
feszitések, és az egyre Bjabb szerek alkalmazasa. A ko-
rai idoktol kezve alkalmazast nyertek névényi anyagok
(fitoszterinek, novényi rostanyagok €s olajok), késobb a
hatasos anyagok kore béviilt a koleszterinszintézist
specifikusan gatld sztatinokkal. Ezek elsé képviseldit
szintén a természetben fedezték fel. A feltételezett, ill.
igazolt hatdasmechanizmusok kore szintén kiboviilt
(intesztinalis felszivodas gatlasa, a koleszterintransz-
port és -reszintézis befolyasolasa ndvényi szerekkel).
j 4. Cikkiinkben ismertetjiikk a vilagszerte nép-
\y szerl, ¢és legrészletesebben vizsgalt élelmiszer/
z0ldség/fliszer és gydgynovény, a fokhagyma kolesz-
terincsokkentd hatasaval kapcsolatos tudoményos is-
mereteket, a komplex hatasmechanizmust, és a ma
népszerli fokhagyma-készitmények f6 tipusait, néhany
jellegzetes példajat. Felhivjuk a figyelmet a fokhagy-
ma hatéanyagok ismert kémiai labilitasara, rekcioérzé-
kenységére ¢és a drogfeldolgozas valtozatos modjaira,
és ezek kovetkeztében a drog- és termékstandardizalas
sziikségességére.
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IRODALOM

Az 1-33. sz. irodalom az MGYT honlapjan (www.mgyt.hu)
megtalalhaté vagy kérésre az érdeklodéknek a szerkesztéség
megkiildi.

Csupor,D. and Szendrei, K.: The position of herbal
medicinal products in today’s therapy. Cholesterol and the

medicinal plants.

The attention to and concern over hypercholesterolemia as
one of the principal risk factors in a series of secondary con-
ditions is growing worldwide. The active role of the Hunga-
rian pharmacy in health-related public information, and in
primary prevention (pharmaceutical care) necessitates a cri-
tical evaluation and presentation of those plants and plant

products (healthy diet constituents and medicinal) which are
presented in an ever increasing variety to consumers by ma-
nufacturers and distributors. While the crucial role of heal-
thy lifestyle and a balanced diet is universally recognized,
the new “tsunami” of dietary supplements containing medi-
cinal plant extracts of uncontrolled origin and quality is of
concern to authorities, health professionals and even to the
public. Advancing science over the complex metabolic role
of cholesterol has opened new avenues towards pharmaceu-
ticals capable of delaying or lowering serum cholesterol le-
vels. Considerable progress has been achieved with the intro-
duction of the statins, originally discovered in nature. Also,
reliable information on some medicinal plants used in tradi-
tional setting has accumulated rapidly. Available scientific
knowledge with respect to garlic, one of the best known and
widely used herbal medicine for cholesterol control is sum-
marized in the paper.

Szegedi Tudomanyegyetem Farmakognoziai Intézet, Szeged, E6tvos u. 6. - 6720

A dolgozathoz tartozo tesztkérdések az utolso oldalon taldlhatok

Tisztelt Kollégaim!

Kérem, hogy adodjuk 1 %-aval legyenek szivesek tamogatni a
Dr. Mozsonyi Sandor Alapitvanyt.

Adoszamunk: 18037748-1-42.

Alapitvanyunk a jo tanulmanyi eldmenetelii gyogyszerészhallgatokat,
Ph.D. 6sztondijasokat, doktoranduszokat és fiatal oktatokat kivanja jutalmazni,
immar tobb mint hiisz éve. Ez id6 alatt sok kitliné képességii és elomeneteli fiatal részesiilt
a palyadijban.

Ezt a szép kezdeményezést szeretnénk tovabb folytatni.
Megértésiiket és segitségiiket elore is halasan kdszonjiik!

Az Alapitvany alapszabalya ¢s az eddigi 6sszes dijazott adatai megtekinthetdk
a www.gytk.sote.hu honlapon.

Halas koszonettel:

Dr. Stampf Gyorgy
a kuratorium elnéke
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GYOGYSZERESZETTORTENETI KOZLEMENYEK

Gyogyszerészet 53. 152-158. 2009.

Gyodgyszerészettorténet a magyar szaklapok tiikkrében, 1968-2008!

Dr. Kata Mihaly' és Ferentzi Monika?

Torténelmi elozmények 1968-ig

Karlovszky Geyza és Nagy Gyula mar 1892-ben java-
solta Magyar Gyogyszerészeti Torténeti Muzeum 1étesi-
tését Budapesten. Azt, hogy 6tletilk mennyire idészert
volt, igazolja, hogy 1905-ben Angliaban megnyilt Eu-
ropa elsé ilyen gytjteménye. Ezt kdvetden Ernyey Jo-
zsef és Mozsonyi Sandor egymastol fiiggetleniil rend-
szeres gytjtést kezdeményezett, amit a II. vilaghaborts
események alaposan megzavartak és jelentds kart is
okoztak a mar Osszedllt anyagban. E két gylijteményt
1948-ban egyesitették, igy jott 1étre az Ernyey Jozsef
Gyogyszerészeti Muzeum. Nevét az idokozben elhunyt
neves gyogyszerésztorténészrol, a Természettudomanyi
Miuzeum elsd igazgatojarol kapta. Magasabb szempon-
tok érvényesiiltek, amikor 1963-ban ezt a gylijteményt
a Semmelweis Orvostorténeti Miizeum atvette.

Szamos okunk van kijelenteni, hogy 1968 —a Gyodgy-
szerésztorténeti Szakosztaly létrehozasanak éve —
a pezsges eveként ment at a koztudatba. Akkor volt a
Mexikdvarosi Olimpia, ahol sportoloink 10-10 arany €s
eziist, ill. 12 bronzérmet nyertek! Memphisben (USA)
39 éves koraban merénylet aldozata lett Martin Luther
King baptista lelkész, szinesbOrli polgarjogi harcos.
Ugyancsak ebben az évben 6lték meg Robert Kennedy-t,
a ,,nagy” John Fitzgerald Kennedy elndk (1917-1963)
nagyreményii occsét. A Sorbonne Egyetemen ekkor
kezdddtek azok a zavargasok, amelyek késébb a ,,nyu-
gati didkmozgalmak”™ alapjaul szolgaltak. Csehszlova-
kiaban 1968-ban volt a ,,pragai tavasz”, amely augusz-
szohasznalattal ,,testvéri internacionalista segitségnyuj-
tashoz”) vezetett. Romaniaban ebben az évben sziintet-
ték meg a Maros-Magyar Autonom Teriiletet. Itthon
1968-ban hirdett¢k meg az ,,4j gazdasdgi mechaniz-
mus”-t és Orkény Istvan ekkor jelentette meg ,,egyper-
ces” novellait. Az Emberi Jogokba 1968-ban iktattak be
a csaladtervezést és elsé alkalommal szervezték meg
a Fogamzasgatlas Vilagnapjat (szeptember 29.). Jelen-

' A Gyogyszerésztorténeti Szakosztaly alapitasanak 40. évforduloja
alkalmabol 2008. szeptember 18-20. k6zo6tt Budapesten és Sopron-
ban megtartott X. Gyogyszerésztorténeti Konferencia elsé napjan
hasonlé cimmel Budapesten elhangzott eléadas szerkesztett valtoza-
ta. A dolgozat tisztelgés az elmult 40 év gydgyszerészettorténeti
,,munkasai” és munkai el6tt.

A koriilmények 1968-ban tették lehetévé, hogy a Ma-
gyvar Gyogyszerészeti Tarsasag megalapitsa Gyogy-
szerésztorténeti Szakosztalyat. A Gyogyszerésztorté-
neti Szakosztily keretein beliil igen pezsgé munka
kezdddott. A ,, Gyogyszerészet”, régebben az ,,Acta
Pharmaceutica Hungarica” és a ,, Gyogyszerészet-
torténeti Diarium”, ill. ujabban a ,, Gyogyszerészet-
torténet” c. periodika, valamint mas lapok, tovabbad
konyvek és reprezentativ albumok szerzéi — hatdra-
inkon beliil és kiviil — az elmult negyven esztendé
alatt kiemelkedé munkat végeztek a magyar gyogy-
szerészet emlékeinek feltarasaban, megmentésében,
dokumentdlasaban és bemutatasaban, ill. hazai és
nemzetkdzi szinten torténé megismertetésében.
A ,, Gyogyszerészet” — az MGYT hivatalos lapja —
50 éve folyamatosan kézol ilyen targyu cikkeket.

A szerzék — elsésorban a ,, Gyogyszerészet” (to-
vabba a ,, Diarium” és a ,, Gyogyszerészettorténet”)
lapszamaiban megjelent publikdaciok és hirek alap-
jan attekintést adnak e terjedelmében s értekében is
paratlanul gazdag és potolhatatlan orokség és mun-
kassag eredményeirdl, a teljesség igénye nélkiil.
A gyogyszerészettorténetet azért is fontosnak véljiik,
mert a targyi tudas mellett — tébbek kozott — miivelt-
seget, szemléletet és szakmai intelligencidt is nyujt,
ill. jogos biiszkeségre nevel.

tés magyar filmsikereknek oriilhettiink: az elsé szines
TV-film a ,,Koppanyi aga testamentuma’ volt és akkor
késziilt a ,,Fényes szelek” is. Az 1llés-egyiittes nyert a
Tancdalfesztivalon (,, Amikor én még kissrac voltam
..."), mar hazankban is egyre tobb iizletben lehetett
kapni Coca-Colat. Sokan hallgattak rock and rollt, ill.
divatosak voltak a ,,villanyleoltasos” vélemény-nyilva-
nitasok is.

Ilyen tarsadalmi-politikai koriilmények kozott érkez-
tiink el 1968 juniusahoz, a Gyodgyszerésztorténeti Szak-
osztaly megalakulasahoz.

Sopron, 1968. junius 12.: megalakul az MGYT
Gyogyszerésztorténeti Szakosztilya

AMagyar Gyogyszerésztudomanyi Tarsasagot (MGYT)
1924-ben alapitottak. Az 1948-as kényszeri 6nfeloszla-
tas utan az Orvos-Egészségligyi Dolgozok Szakszerve-
zetén beliil szakcsoportként tevékenykedett, majd 1965-



2009. marcius

GYOGYSZERESZET

153

A Gyogyszerésztorténeti Szakosztaly alakulo iilésének
elnoksége 1968-ban; a kép bal szélén dr. Antall Jozsef
eloaddsat tartja

(EERRERRR N |
_|!]_Up|=,|1::.

|=1mmuu

Jlll' KNl o op
JUMNOITILE

o e

A Soproni Patikamiizeum

ben Magyar Gyogyszerészeti Tarsasag (MGYT) néven
Ujraalakult. Az MGYT vezet6sége mar 1967 novembe-
rében dontott a Gyogyszerésztorténeti Szakosztaly 1éte-
sitésérol, majd az MGYT 1968. aprilis 8-1 vezetdségi
ilésén dr. Nikolics Karoly bejelentette, hogy a szakosz-
taly megalakuldsa jinius 12-én lesz.

1968. jonius 11-12-én az MGYT Sopronban —
a Gyo6r-Sopron Megyei Gyogyszertari Kozpont, a Sop-
roni Muzeum, az illetékes minisztérium és szamos szer-
vezet gyliimolcsozé kdzremiikodésével — kétnapos ren-
dezvényt szervezett.?

Az elsé napon dr. Domonkos Otto a helyi mizeum
igazgatdja megnyitotta orszdgunk elsé patikamizeu-
mat, amelyet Jozsa Alajos a Gy6r-Sopron Megyei
Gyogyszertari Kozpont igazgatd-fogydgyszerésze vett
at. Ez alkalommal négy el6adas hangzott el:

— Dr. Domonkos Otto: A soproni mizeum gyogysze-
részeti, orvostorténeti gylijteménye;

— Dr. Antall Jozsef: Gydgyszerésztorténeti kutatdsok
és a mizeumiigy;

— Dr. Kedvessy Gyorgy: A gybégyszerésztudomanyok
fejlodése;

— Dr. Nikolics Karoly: A magyar gyogyszerészet nem-
zetkozi kapcsolatai.

Masnap, 1968. junius 12-én a prof. dr. Kedvessy
Gyorgy elnokletével lebonyolitott alakuld ilésen meg-
alakult az MGYT Gyodgyszerésztorténeti Szakosztalya.
A szakosztaly els6 elnoke prof. dr. Halmai Janos (Buda-
pest), titkara Szentgyorgyi Istvan (Budapest) lett. A szak-
osztaly vezetéségébe tiz vezetdségi tagot valasztottak:
dr. Andriska Jozsef (Budapest), dr. Antall Jozsef (Buda-
pest), Bldzy Arpad (Zalaegerszeg), Boros Istvin (Szek-
szard), Jéhn Antal (Sopron), Lendvay Andrds (Csorna),
Lorand Nandor (Kecskemét), Riedl Laszloné (Buda-

2Err6l Horvath Margit tudositott a Gydgyszerészetben [Gydgyszeré-
szet 12(11), 432-433 (1968)].

pest), dr. Seregély Gydrgy (Budapest) és dr. Zboray Ber-
talan (Budapest) személyében. Az ilésen dr. Halmai
Janos plenaris eldadasat kovetden tiz szekcio-eldadas
bemutatasara is sor keriilt. A bemutatott eléadasok:
— Dr. Halmai Janos: Deér Endre és a Magyar Gyogy-
szerésztudomanyi Tarsasag (plenaris eldéadas);
— Perényi Frigyes: Szemelvények Pozsony gyogysze-
résztorténetébol;
— Dr. Zboray Bertalan: A budapesti Egyetemi Gyogy-
szertar fejlodése;
— Dr. Salamon Béla: Pécs legrégibb gyogyszertaranak
torténete;
— Répay Lajos: Somogy megye gyogyszerészetének
multjabol;
— Dr. Csapody Istvan: Orvosbotanikai kertek Sopron-
ban, a Flora Semproniensis (1741.) tiikrében;
— Boros Istvan: A nk felvétele a gydgyszerészi palyara;

Prof. dr. Halmai Janos a Gyogyszerésztorténeti
Szakosztaly elsé elnoke (1968-1970) a szakosztaly
alakulo iilésen
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Dr. Zboray Bertalan a szak-
osztaly elnoke 1970-1972 kézott

Prof. dr. Végh Antal a szakosztaly
elnéke 1972-1975 kozott

Dr. Szigetvary Ferenc a szak-
osztaly elnoke 1975-1992 kozott

— Blazy Arpad: Adatok Zala megye gyogyszerészeté-
nek torténetébol;

— Szentgyorgyi Istvan: Gondolatok a XIX. szdzad ma-
sodik felének gyogyszerészi reform-torekvéseihez;

— Lorand Nandor: A Bacs-Kiskun megyei gyogysze-
részeti régiséggylijtemény és Kecskemét patikainak
rovid ismertetése;

— Dr. Seregély Gyérgy: Szemelvények az antikoncipi-
ensek hazai gyogyszertorténetéhez.

A fenti eldadasok szerzéi az akkori évek kiemelkedd
gyogyszerész személyiségei voltak és témaik is magu-
kért beszélnek. Egyébként a szakmatorténeti emlékek
spontéan felkutatdsa és 0sszegytijtése mar az 50-es évek-
ben megkezdddott, mert az allamositas (1950. jilius 28.)
utan ezt a gyogyszerészek fontosnak tartottak. A tudatos
és szervezett gyijtémunka 1962-ben kezd6dott.

A szakosztaly megalapitasat — tudomanytorténeti
fontossagan til — azért tartjuk jelentésnek, mert kollé-
gaink részérdl igény volt rd, akkoriban sok szakmator-
téneti értékiink volt, melyek megmentéséhez a szakosz-
taly segitséget és modszertani tdmogatast nyujtott, to-
vabba felkeltette a gyogyszerészek (kiillondsen a fiata-
lok) érdeklodését, akik fontosnak érezték ezen értékek
megmentését. A szakosztaly létrehozasa akkoriban az
MGYT részére az egyik szakmai kitorési lehetoséget is
jelentette és fontos kiemelniink azt is, hogy a politika
szamara ez ,,semleges” tevékenységi teriiletnek bizo-
nyult, tovabba a sajté sem avatkozott bele.

Neviik felsorolasaval ezittal is tisztelgiink a Gyogy-
szerésztorténeti Szakosztalyunk eddigi elndkei el6tt:

— prof- dr. Halmai Janos (1968-1970),
— dr. Zboray Bertalan (1970-1972),

— prof- dr. Végh Antal (1972-1975),

— dr. Szigetvary Ferenc (1975-1992),
— dr. Grabarits Istvan (1993-2001) és
— Ferentzi Monika (2002-t61).

Prof. dr. Halmai Janos, dr. Zboray Bertalan, prof. dr.
Vegh Antal és dr. Szigetvary Ferenc mar elhunyt.

Negyven év gyogyszerészettorténeti
tevékenységerol

1. A Gyogyszerészet c. folyoirat hasabjain a ,,Gyogysze-
részettorténeti kozlemények” c. rovatnak allandé helye
van. A Kronika — majd a Hirek — rovat is szamos torté-
neti jellegli informéaciot tartalmaz. Az ilyen publikacio-
kat és hireket a Gyogyszerészet 41 évfolyama alapjan
atnéztiik: 1968-t61 873 kozleményt és hiranyagot sza-
moltunk 6ssze. 41 szerzé jelentetett meg kozleménye-
ket. Leggyakrabban publikalt dr. Zalai Kdroly prof.
(36), dr. Sagi Erzsébet (22), dr. Taplanyi Ede (18), dr.
Larencz LaszIo (16), dr. Kempler Kurt (14), dr. Bayer
Istvan prof., dr. Hegediis Lajos és dr. Zboray Bertalan
(13-13), dr. Péter H. Maria, dr. Radoczy Gyula és dr.
Szigetvary Ferenc (12-12 dolgozat). Erdélybdl dr.
Budahdzy Istvan, dr. Gyéresi Arpad, dr. Péter H. Mdria
és dr. Spielmann Jozsef, Pozsonybol dr. Perényi Frigyes
és dr. Czigle Szilvia, ill. a Vajdasagbol Szdke Ibolya,
Bartos Makai llona és Kovacs Toth Valéria kildtek tu-
dositasokat (Szabadka els6é gyogyszertarat 1780-ban
alapitottak) [Gyogyszerészettorténet 5(4), 11 (2007)].
A kozlemények 50-et meghalado témacsoportot dlel-
tek fel. Leggyakrabban emlékezés jelent meg valakire
vagy valaki munkassagara (31-31 cikk); a patikamuze-
umokkal és egy adott gyogyszertar multjaval 9 kozle-
mény foglalkozott. Kiallitasokrél és konferencidkrol
8 beszamolo6 jelent meg, a magyar torténelemmel és
kiilfoldi  rendezvényekkel 7-7 kozlés foglalkozott.
A gyogyszerkonyv és a FoNo torténetével, tovabba
szakmapolitikai vonatkozasokkal, a ,,vény” szoval és a
kigyo emblémaval 5-5 kozlemény foglalkozott. Olvas-
hattunk — a teljesség igénye nélkiil — a Pharmacopoea
Humoricardl, Thinagl Szerafindrol, gyogyszertari esz-
kozokrol, sulyokrol, mérlegekrol, fatégelyekrol, gyogy-
szerészi eskiirél, Pantheonrdl, a patikak elnevezésérol,
gyogyszertar-vizsgalatokrol, tulajdonosokrol és alkal-
mazottakrol, a Magyar Szent Korona torténetérdl, Koz-
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agyer Gytaysassaanti Tansdg Hasvinya

Prof dr. Zalai Karoly haromrészes miive a Magyar
Gyogyszerésztudomanyi Tarsasdg torténetérol

Prof. dr. Zalai Karoly
a gyogyszerészettorténet
kimagaslo képviseldje

maro6l és Damjanrdl, az 1848-as szabadsagharcban ¢és a
II. vilaghabortban elesett gyogyszerészekrél, az erdé-
lyi, felvidéki és vajdasagi kapcsolatokrdl, az allamosi-
tasrol. Kozlemények jelentek meg az irgalmas- és a je-
zsuita rendi, valamint polgari és katonai gyogyszerta-
rakrol, az egyetemi gydgyszertarak torténetérdl, 1956-
rol, véleményekrdl és vitakrol.

2. A Gyogyszerésztorténeti Szakosztaly gondozasaban
idészakosan megjelent Gyogyszerésztirténeti Didrium
(Historiae Artis Pharmaciae) 1972-t61 1976 januarjaig
publikalt szakmatorténeti kozleményeket dr. Hegediis
Lajos szerkesztésében (akkor rendelettel megsziintet-
ték). A lap kiilonb6z6 jubileumok és konferenciak al-
kalmabol lehetéséget biztositott kisebb publikaciok
kozlésére. Tizedik — tinnepi — szama 236 oldal terjede-
lemben 1974 augusztusaban jelent meg.

3. A Gyodgyszerészettorténet 2003-t01 negyedévenként
jelenik meg és 2009-ben mar a VII. évfolyamanal tart.

4. A Magyar Gyogyszerészet Pantheonjanak iigyérol
Szmodits Ldszlo jelentetett meg kitind dolgozatot
[Gyogyszerészet 51(5), 303-307 (2007)]. Az elézmé-
nyekhez tartozik, hogy 1929-ben ,.Hirneves gyogysze-
részek” cimmel 6sszeallitas késziilt, ill. ,,0 is gyégysze-
rész volt” cimmel kiegészitést kozoltek. Végiil is 1941.
november 10-én alakult meg a Pantheon Bizottsag,
melynek elsé elndke prof. dr. Mozsonyi Sandor volt.
Hamarosan kidolgoztak a Pantheon fébb ,,szempontja-
it”. Ekkortajt 42 + 13 gyogyszerész neve jott szoba,
akiknek a Pantheonban emléket allitottak. Ezt kovetden
1977-ben vetddott fel Gjra, hogy ismét meg kellene
szervezni a Bizottsagot, amelynek els6 elndke dr. Hege-
diis Lajos lett. 1985-re mar 144 gybdgyszerész adatait
gyljtotték 0ssze. A Pantheon Bizottsag jelenlegi elndke
prof. dr. Szasz Gydrgy és mara mar tobb mint 200 — leg-
alabb 10 éve elhunyt — gydgyszerész adatait vették fel.

2003-ban a Dictum Kiadd megjelentette Szmodits Lasz-
lo: ,,Neves magyar gyogyszerészek kegyeleti adattara”
c. konyvét.

5. Sokan tettek nagyon sokat a magyar gyogyszerészet-
torténeti kutatasokért, a tudomanyteriilet hazai és nem-
zetkozi elfogadtatasaért. A kordbban mar emlitettek
mellett feltétleniil kiemelendd, hogy prof. dr. Zalai
Karoly igen sokat tett a hazai gyogyszerészettorténet
igyéért, amit egyetemi oktatoként, MGYT elnokként,
FIP alelnokként, az IGGP elndkeként és mas magas ha-
zai és nemzetk6zi beosztasaiban is kitlinden képviselt.
Szamos doktori disszertacionak volt a témavezetdje. A
legtobb szakmatorténeti dolgozatot 6 publikalta (szam
szerint 36-ot), harom kiadvanyban dolgozta fel az
MGYT torténetét (I. rész: 1924-1974; 11. rész: 1975-
1989 ¢és III. rész: 1990-1999 kozott; megjelenés éve
1974., 1990. és 1999.). Néhany tovabbi fontos munka-
ja: ,,Gyogyszerészeti numizmatika” (MGYT, 1998.),
,,QGyogyszerészeti ¢letképek” (Dictum, 2004.). Kitiin
Osszefoglald milve az ,,A magyar gyogyszerészet nagy-
jai” (200 oldalas reprezentativ album, Galenus Kiado,
Budapest, 2001.).

A magyar gyogyszerészet szintén nagyon sokat ko-
szonhet dr. Bayer Istvan professzormak és dr. Sagi Er-
zsébemek (szakosztalyunk el6z6 alelndkének): amit 6k
tudnak a magyar gyogyszerészet torténetérdl, az egy-
szerlien feliilmulhatatlan!

6. Kiadok — foként a Galenus Kiado — és kiilonbozd

intézmények ¢és szervezetek jovoltabol, tovabbi nagy-

szerli szines kiadvanyok jelentek meg. Koziilik né-

hanyra — ismét a teljesség igénye nélkiil — az alabbiak-

ban hivjuk fel a figyelmet:

— Miivészi magyar patikaedények, Iparmiivészeti Mu-
zeum, Budapest, 1964.,

— Vida Maria: Patikamizeumok, mizeumpatikdk, Sem-
melweis Orvostorténeti Muzeum, Budapest, 1996.,
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2004

— A magyar gyogyszerészet képes reklamtorténete
1945-ig, Galenus, Budapest, 1999.,

— A magyar gyogyszerészet nagyjai, Galenus, Buda-
pest, 2001.,

— Régi magyar patikdk, Officina 96, Budapest,
2002.,

— Gybgynodvények a patikaban, Galenus, Budapest,
2002.,

— Stdjer Géza.: A kigyo metamorfozisa, MGY T, Buda-
pest, 2002.,

— A patikak, Galenus, Budapest, 2003.,

— Patikai emlékek. Keramiaedények, Galenus, Buda-

pest, 2005.,
— Esti beszélgetés. Magyar gyogyszerkutatok portréi,
munkéssaga. Magyar Tudomanyos Akadémia

Gyogyszerkémiai és Gyogyszertechnoldgiai Mun-

kabizottsaga, MGY T, Budapest, 2005.
— Képek a Kazay Lexiconhoz, Galenus, Budapest,

2006.

1984-ben adtdk ki dr Kempler Kurt 444 oldalas
konyvét, amelynek cime: ,,A gyogyszerek torténete”.
A szamos fényképet tartalmazo kitliné munka olvasma-
nyos forméaban dolgozza fel a medicindk érdekes torté-
netét. Véleményiink szerint minden gydgyszerésznek
még hallgaté koraban el kellene olvasnia (s6t mar gim-
naziumi tanulmanyai soran, hogy tudja, milyen palyara
¢és hivatasra jelentkezik). Ugyanabban az évben jelent
meg a szerzd ,,A magyarorszagi gydgyszerészet a sza-

zadfordulon (1888-1914)” c. konyve is (Budapest,
1984).

A Dictum Kiado is sorra jelentet meg gyogyszerész-
torténeti szakkonyveket, pl.: dr. Dobson Szabolcs: ,,Ki-
randulasok a gydgyszeres terapia multjaban, 1872-
1944 (2001.); ,,Mérfoldkovek a gyogyszeres terapia
torténetében, 1912-2001” (2002.), ,,A Formulae Nor-
males (FoNo) sziiletése, 1935-1941” (2003.), Szmodits
LaszIo: ,,Neves magyar gyogyszerészek kegyeleti adat-
tara” (2003.), ,,Magyar gyogyszerészek, magyar sor-
sok” (2004.), ,,.Gyogyszerészeti ¢életképek” (2004.).
A kiado reprinteket is publikalt.

Meg kell emliteniink az MGYT szerkesztdségét,
amely kiilonboz6 szervezetek szamos kiadvanyanak el-
készitéséhez, megjelentetéséhez nyujtott értékes szak-
mai, szerkeszt6i és kiadoi segitséget. Kiemelend6 az
MGYT alapitasanak 80 éves évforduldjara a Tarsasag
altal 2004-ben megjelentetett ,,Nyolcvan év a magyar
gyogyszerészet szolgalataban” c. konyv.

7. Eletrajzi jellegii munkdk sora jelent meg, amelyek
ismertetése azért halatlan feladat, mert mindet nem
ismer(het)jiik, s ha csak egy is kimarad, akkor az ,ta-
pintatlansagnak” szamit.

— Orkény Istvan: ,,Pisti a vérzivatarban” (1973);

— Székely Eva olimpikon harom konyvérdl tudunk:
,,Jottem, lattam ... Vesztettem?”, ,,Sirni csak a gydz-
tesnek szabad!” és ,,Megusztam” (1986., 1987. és
1989.);

— Lang Miklos kotetei: ,,Vidovszky Béla élete ¢s mun-
kassaga” (1983.), ,,Az élet vize gydzhetetlen” (1990.),
,Utravalo” (1991.), ,Hadifogsag asszonyostol”
(1991)), ,,Két rovid, egy hosszu ...” (1991.), ,,Bocsass
meg, gyermekem” (1991.), ,,El6re megfontolt szan-
dékkal” (1992.), ,,Egyszer lesz, hol nem lesz ...”
(1992.), ,,Legénylakas Caracasban” (2002.), ,,Talal-
kozas” (Hajsza egy gyilkos utan) (2008.), ,,Vissza-
megyek a mamahoz” (2008.) stb.

—John J. Kabay: ,Kabay Janos” (Alkaloida, Tisza-
vasvari, 1996.),

— Kosa LaszIo: ,,Napl6” (Dictum, 2003.),

— Dr. Mohr Tamds: ,Epitdkovek a magyar gyogysze-
részet 1940 utani torténetéhez” (Dictum, 2003.),

— Bogcha-Novak Zoltanné Dalibor Maria: ,,Pro Cul-
tura et Sanitate” (Gyor, 2007.),

— Dr. Stdajer Géza: ,,Tanarsegéd voltam a foldszinten”
(Szeged, 2007.) stb.

8. A gyogyszerészettorténet oktatasa 1954-ben indult.
Szegeden kezdetben prof. dr. Novak Istvan adta el6 a
targyat (s 0 annyira fontosnak tartotta ezt, hogy az indu-
las évében a IlI. éves hallgatoknak is fel kellett venniiik)
egészen 1972-ig, amikortol az oktatasi reform miatt fa-
kultativ targyként oktattuk (a ,,Propedeutika” kiilon
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targy volt). 1988-ban a gyogyszerészképzes idétartamat
5 évre emelték, azota a Gyogyszerészet torténete és
gyogyszerészeti alapismeretek kotelez tantargy, ame-
lyet Szegeden dr. Regdon Géza docens nyugdijaztatasa-
ig, egészen 1995-ig menedzselt és 1977-1987 kozott
tartott el6adasainak anyagabdl fenti cimmel jegyzetet is
megjelentetett (1988.). 1996-t61 a Gyogyszerészet torte-
nete kollégiumot prof. dr. Hodi Klara oktatja. Mindez
hasonldan tortént a budapesti karon is, ahol prof. dr.
Halmai Janos irt szakmatorténeti (1968.) és dr. Farkas
Andras propedeutika jegyzetet (1970.), ill. dr. Rixer
Andras adjunktus: ,,Gyogyszerészeti tudomanytorténet
és propedeutika” cimmel jelentetett meg jegyzetet
(1994.). E targyat azért véljiik fontosnak, mert a targyi
tudas mellett — tobbek kozott — miiveltséget, szemléletet
¢és szakmai intelligenciat is nyqjt, ill. jogos biiszkeségre
nevel.

»A szegedi gyogyszerészképzés és a Gyodgyszerész-
tudomanyi Kar” cimmel prof. dr. Novak Istvan szer-
kesztésében konyv jelent meg, 135 oldalon (Studia
Medica sorozat, Szeged, 1976.). Prof. dr. Minker Emil
konyvét ,,A szegedi rutologus munkacsoport torténete”
cimmel adtak ki (MGYT, 1996.). A szegedi kar 50 éves
inneplésére publikaltuk ,,A szegedi gyogyszerészkép-
7¢€s és a szegedi Gyodgyszerésztudomanyi Kar torténete,
1957-2007.” c. 278 oldalas konyvet (Szeged, 2007.),
amelynek szerkesztését prof. dr. Erds Istvan véllalta.
Budapesten jelent meg ,,A Gyogyszerészeti Intézet het-
ven éve” (SE, Budapest, 2005) és az Egyetemi Gyogy-
szertar Gyogyszeriigyi Szervezési Intézet alapitasanak
100. évforduldjara az ,,Emlékkonyv 1907-2007.” c. ki-
advany (MGYT, 2007.) (Debrecenben 1996-ban és Pé-
csett 2000-ben indult meg a gyodgyszerészképzes.)

9. Mivel hatdrainkon kiviil magyar nyelvii gydgysze-
részképzés csak Marosvasarhelyen van (ahol 1948-t61
mintegy 2000 magyar gyogyszerész végzett), emiatt
gyogyszerészettorténeti konyvek és cikkek is elsésor-
ban Erdélyben jelennek meg. Itt emlitendé meg dr. P¢-
ter H. Maria kiemelkedd gyogyszerészettorténeti mun-
kassaga: e tudomanyteriileten idaig 44 kozleménye és
egy konyve jelent meg. Ime néhany kiadvany:

— Dr. Tanko Attila és dr. Péter Mihaly: ,,Adatok a ro-
maniai magyar orvosok és gyogyszerészek munkas-
sagarél” (Genersich Alapitvany, Budapest és EME,
Marosvasarhely, 1994.),

— Dr. Sz6ll6si Arpad: ,,A Marosvéséarhelyi Orvosi és
Gyogyszerészeti Egyetem, 1945-1995” (Mentor,
Marosvasarhely, 1995.),

— Dr. Gyéresi Arpad: ,,A Marosvasarhelyi Gyogysze-
részeti Kar, 1948-1998” (Mentor, Marosvasarhely,
1999.),

— Dr. Péter H. Maria: ,,Az erdélyi gydgyszerészet ma-
gyar vonatkozasai” (EME, Kolozsvar, 2002.),

MAGYAR _
GYOGYSZERKUTATOK
PORTREI

— Dr. Budahazy Istvan: ,,A nagyvaradi Grdndtalma
gyogyszertar rovid torténete” (Nagyvarad, 2008.) és
— Dr. Budahazy Istvan: ,,Aszklepiosz és Hygieia

Nagyvaradon” (Nagyvarad, 2008.); [ismertetése:

Gyogyszerészet 52(12), 781 (2008)].

Az Erdélyi Muzeum-Egyesiilet Orvos- és Gyogysze-
résztudomanyi Szakosztalyanak gondozasaban Kolozs-
varott kiadott ,,Orvostudomanyi Ertesit6”-t Hdgyes
Endre még 1876-ban inditotta és jelenleg a 80. koteté-
nél tart; folyamatosan kozol értékes gyogyszerészettor-
téneti dolgozatokat is.

10. Kitiin6 otletnek tartjuk régi hires szakkonyvek rep-
rint megjelentetését, pl. dr. Vondrasek Jozsef: A gyogy-
szerészi gyakorlat és gyodgyszeriizemi technika kézi-
konyve (Budapest, 1925.), dr. Baradlai Janos és Bar-
sony Elemér: A magyarorszagi gyogyszerészet torténete
L. és II. kotet (Budapest, 1930.). Ezek reprint kiadasa a
Galenus Kiadohoz kothetd. Dr: Putnoky Istvan: Gyogy-
szertar az ,,Isten Szeméhez” c. kotetét a Dictum Kiado
adta ki 2002-ben.

11. 1984-ben a FIP Budapesten tartotta 44. kongresszu-
sat, ami egyrészt tisztelgés volt a magyar gyogyszeré-
szet irant, masrészt ,,megmutathattuk magunkat” a vilag
gyogyszerészeinek. Err6l a Gyogyszerészet azévi 7-9.
szama ¢és az 1985-06s évfolyam 1. szama tudositott. Az
el6z6ekben mar ismertetett témakon til bemutattak
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gyogyszerkutatasunkat és -iparunkat is, amely akkori-
ban a vilag 13—15. helyén teljesitett. Ahogyan gyaraink
elérik ,.kerek” évforduldjukat, gy reprezentativ kiad-
vanyokban ismertetik torténetiiket és tevékenységiiket.
PIL. 1996-ban a Chinoin, néhany évvel ezeldtt a Richter
Gyogyszergyar Rt., majd a Human Rt. jelentetett meg
évfordulos kiadvanyt; legutobb éppen a Biogal (1j ne-
vén TEVA Gyogyszergyar Zrt.) adott ki elegans albu-
mot [Stampf Gy.. Gydgyszerészet 52(10), 638-639
(2008)].

12. 1968-t0l kilenc patikamtzeumot alapitottak, amelyek
ismertetésére Patikamuzeum-sorozatot jelentettek meg,
pl. Soproni Patikamuzeum (1968-1993); The Pharmacy
,»Golden Eagle” in the Buda Castle; Fekete Sas Patika-
muzeum (Székesfehérvar, 2002) stb. Hasonlo céllal ad-
tak ki a ,,Tajak-korok-mizeumok™ fiizetsorozatot.

13. Csaknem minden megyében voltak kollégak, akik
felvallaltak a helyi gyogyszerésztorténeti emlékek gon-
dozasat. A Pest megyei gyogyszertarak XVIII-XIX.
szazadi torténetét dr. Lengyel Julia dolgozta fel MGYT
Pest megyei Szervezete, 1994.), a Soproni Patikamuze-
um alapitasanak 25. évforduldjara (1993-ban) dr.
Nikolics Kdroly szerkesztésében az MGYT Gyor-
Moson-Sopron megyei Szervezete adott ki Sopron va-
ros gyogyszerészetének torténetét feldolgozo konyvet.
Horvathné Smudla Mdria magankiadasban jelentette
meg ,,Patikusok és patikdk Tatan és kornyékén” c. kony-
vét 2007-ben. A mar emlitetteken kiviil pl. Hajda-Bihar
megyében elsésorban dr. Fodor Andrds és dr. Tatar
Gydrgy, Békés megyében Gecsei Lajos (Gyogyszerta-
rak, gyogyszerészek, 1850-1875., Békéscsaba, 1986.)
és Kissné Abrahdam Katalin (A gyogyszertari halozat
kialakulasa és fejlédése Békés megyében, 1770-1950.)
tevékenysége emlitendd.

14. Korabban az ,,4 gyogyszerész” (1956-1g) és az ,,0r-
szagos Orvostorténeti Kozlemények” szintén kozolt
szakmatorténeti dolgozatokat. A Magyar Orvosirok és
Képzémiivészek Kore (MOKK) 2008-ban mar 33.
kongresszusat tartotta; évente kiadott Antologiajukban
gyogyszerészek is publikalnak. Tovabbi ilyen kiadvany
,»A Kazay Endre Emlékérem Kkitiintetettjei, 1968-2003.”
(Kazay Alapitvany, 2004.), vagy a ,,Rozsnyay Matyas
Emlékversenyek, 1965-1995.” (MGYT, Budapest,
1995.), amely kotetekben szintén vannak gyogyszerész-
torténeti kozlemények.

A rendszervaltas kornyékén és az azt kovetd évek
szakmai sajtojaban szintén megfeleld sullyal jelentek
meg gyogyszerészettorténeti témaju  kozlemények.
Ilyen volt 1990-ben a Halozati Gyogyszerészet (MDF);
1990-t61 jelennek meg publikidciok a Gyogyszerészi
Hirlappban (MGYK), 1993-t61 a Patika Tiikorben,
1995-t6l a Patika Magazinban, 1997-t6l a Gyo6gyszer-
tari Practicumban, 2001-t8] a Képzés Egy Eleten At c.
kiadvanyban, 2001-t6l a Supplementumban, 2002-t61
a Gyodgyszertarban (MOSZ); 2003-t6l a Gyodgyszeré-
szettorténetben, 2007-t61 a Gydgyszerész Tovabbkép-
zésben illetve a Studium & Practicum c. kiadvany-
ban.

Osszegzés

Zalai professzor irta a Gyogyszerésztorténeti Szakosz-
taly tevékenységérol: ,, A Tarsasag legkisebb tagsdgu
szakosztalya, de munkassagaval és eredményeivel nem
marad el a szakosztalyok kézott”. A szakosztaly aktivi-
tasanak eredményei — tobbek kozott — a Gydgyszeré-
szettorténeti Diarium megjelentetése kb. 6t éven at, ki-
lenc patikamtizeum megszervezésében ¢és felallitdsaban
val6 részvétel, két szobor és mintegy 20 emléktabla el-
helyezése, 6tévenként gydgyszerésztorténeti konferen-
cidk szervezése nemzetkozi részvétellel. Végigtekintve
az MGYT, a Galenus ¢s a Dictum Kiado paratlanul gaz-
dag és izléses publikacios tevékenységét, a formajaban
is vilagszinvonall Gydgyszerészettorténet c. lapot €s
kiilon kiemelve az 6sszesen ezernél tobb szakmatorté-
neti publikaciot és hiradast, koszonetet mondunk érte a
gyogyszerészeknek!

kKoK

frasunkat prof. dr. Schulek Elemér (1893-1964) gyogy-
szerész, akadémikus, Kossuth-dijas ma is id0szert idé-
zetével zarjuk: ,, 4 gyogyszerészet csak akkor fog meg-
ujulni, ha a gyogyszerészek felismerik hivatdasuk fejlo-
désének valodi iranyait.”

IRODALOM

Gyogyszerészet 12-52. évfolyam, ... (1968-2008).

Kata, M., Ferentzi, M.: Short History of Hungarian
Pharmacy in Mirror of Bibliography in 1968-2008.

I SZTE Gyogyszertechnologiai Intézet, Szeged, Edtvis utca 6 — 6720
2 MGYT Gyogyszerésztorténeti Szakosztaly, Budapest, Gyulai Pal u. 16. — 1085.
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IX. CLAUDER OTTO EMLEKVERSENY
Budapest, 2009. aprilis 23-24. C 0

Tisztelt Kolléga N6 / Ur!
Tajékoztatjuk, hogy a Magyar Gydgyszerésztudomanyi Térsasag Ipari Szervezete dr. Clauder Ott6 egyetemi tandr, a magyar gydgyszerészet kiemelkedd alakjanak
emléke eldtt tisztelegve, 2009. aprilis 23-24. kozott Budapesten megrendezi azimméron hagyomdnyokkal rendelkez6

CLAUDER OTTO EMLEKVERSENYT.

A rendezvény helyszine: Hotel Benczdr, 1068 Budapest, Benczir utca 35.

Az emlékverseny célja: A gydgyszerkutatasi, -fejlesztési, -gyartasi, -forgalmazasi, -engedélyezési és oktatasi teriileten dolgozo fiatal (35 év alatti) szakemberek részé-
re forum biztositdsa kutatdsi eredményeik bemutatdsara, lehetové téve ezzel egyfajta tudomanyos megméretést, szakmai tapasztalatcserét, erkolcsi dsztonzést.
Fiatal szakemberek el6adokészségének fejlesztése, szakmai vitakészségének kialakitdsa, erdsitése.

Felhivas el6adas bejelentésére: Az emlékversenyen a gyégyszerészet, illetve ehhez szorosan kapcsolddd tudomanyok korébél valasztott témaval eléadds formdjaban le-
hetdség nyilik a legtjabb tudomanyos eredmények bemutatdsara és megvitatdsara. Versenyen kiviil, a jelentkezdk Iétszaménak fiiggvényében egyetemi hallgatok
szamdra is lehetdséget biztositunk el6adésra. Az emlékversenyre disszertacioban meg nem védett, még nem publikalt tudoményos el6adésok és diplomamunkat
bemutatd dsszefoglaldk jelenthetdk be. Az el6adésok id6tartama: 15 perc. (35 év feletti tarsszerz6 nem jelenthetd be.)

Az emlékverseny értékelése: Az eladdsokat a kuratérium zdrt iilésen értékeli. Az értékeléseknél figyelembe veszi az eladé szakmai célkit(izésének korszeriiségét,
aktualitdsat, a megvaldsitds szinvonaldt, eredményességét, a fiatal kutato felkésziiltségét, vitakészségét, valamint az el6adds dokumentaltsagat. A kuratérium a
legjobbnak itélt elGadds szerz6jét (tobb szerz esetén az els6t) Clauder Otté Emlékéremmel tiinteti ki.

AIX. Clauder Ott6 Emlékverseny dijazdsa:
I. dij: nettd 100.000,-Ft II. dij: nettd 70.000,-Ft I11. dij: nettd 50.000,-Ft

Tovahbképzés: A rendezvény szervez6i palydzatot nytjtanak be az emlékverseny gyogyszerész tovabbképzéssé mindsitése céljabdl. A rendezvény mindsitése az egész-
séqligyi miniszter 73/1999. (XI1.25.) EiM rendelete alapjan keriil meghatérozasra.

Részvételi dij: Az emlékverseny ingyenes mind az el6adok, mind pedig a résztvevék szdmadra. A nem budapesti versenyz6k szallaskoltségét az MGYT Gydgyszeripari
Szervezete fedezi. A vidéki résztvevdk szamdra dnkoltségesen tudunk szallast biztositani a Benczdr Hotelben. A kozolt drak tajékoztatd jellegek, a szalloda az
Euro napi arfolyamat figyelembe véve szamolja a fizetendd forint Gsszeget. 2 dgyas standard szoba dra: 82 EUR - 2 dgyas superior szoba ara: 102 EUR

Jelentkezési hataridd: 2009. mércius 16. (Idsd. Mellékelt jelentkezési lapon)

Informaciok a rendezvénnyel kapcsolatban:
Szervezési Gigyekben (jelentkezés, szallds): Magyar Gyogyszerésztudoményi Térsasdg titkdrsdga 1085 Budapest, Gyulai Pal u. 16., Tel.: 338-0416, fax: 483-1465,
e-mail: meeting@mgyt.hu
Tudomanyos programmal, el6adés bejelentéssel kapcsolatban:
Dr. Bozsik Erzsébet — Orszdgos Gydgyszerészeti Intézet Gydgyszertechnoldgiai Osztély, 1051 Budapest, Zrinyi u. 3.,
Tel.: 886-9336, e-mail: bozsik.erzsebet@ogyi.hu
Dr. David Adam — Semmelweis Eqyetem Gy6gyszerészeti Intézet, 1092 Budapest, Hogyes Endre u. 7.,
Tel./fax: 217-0914, e-mail: dadam@gyok.sote.hu

Dr. Bozsik Erzsébet Dr. David Addm
a Rendezd Bizottsag elndke a Rendezd Bizottség titkdra
€ - m o f il
JELENTKEZESI LAP A IX. CLAUDER OTTO EMLEKVERSENYRE
Budapest, 2009. aprilis 23-24 — (Jelentkezési hataridé: 2009. méarcius 16.)
NV
MUNKaRElY: e
VersenyelGadast kivanok bejelenteni . . . ... ... L]
Egyetemi hallgatoként versenyen kiviili el6adast kivanok bejelenteni ... ... .. ... . . . . . . . L]
ElGadast nem tartok, résztvevéként szeretnék regisztralni . .. .. ... e ]

Szallast kérek: aprilis 23. [ | aprilis24. [| 14gyas [ | 2 &gyas [ |
El6adas szerzGje (tarsszerz6ként csak a 35. életévét be nem toltott személy jelenthetG be): . ... ... ... .. ... . ... ... ... ..

ElBadas CIMe: . . .

Az el6adéskivonatok leaddsi hatdrideje: 2009. marcius 31. Az el6addaskivonat formai kovetelményei az MGYT honlapjarél letolt-
hetSk. Az elGadaskivonatokat a kévetkezé cimre kérjiik elkiildeni: Dr. David Addm — Semmelweis Egyetem Gydgyszerészeti In-
tézet, 1092 Budapest, H6gyes Endre u. 7. — Tel./fax: 217-0914 — E-mail: dadam@gyok.sote.hu

Amennyiben elGadést nem jelent be (nem versenyzd), de szallast kér, Ggy kérjiik a szamlazési cimet megadni, ahova a szallds
koltségrél a szamlat kuldhetjik, valamint kérjiik a szobatars nevét megjelolni:

Szamlazasi cim:

Szobatérs neve (2 dgyas elhelyezés esetén): . .. . .. ... e

Datum: . ... Alairas:

QNFORMACI(’): MAGYAR GYOGYSZERESZTUDOMANYI TARSASAG TITKARSAGA — 1085 BUDAPEST, GYULAI PAL U. 16. TEL.: 266-943&




Biztonsigos gyogyszerek,
hatékony gyogyszerellitis

CONGRESSUS
PHARMACEUTICUS
HUNGARICUS
XIV.

o pharm i KOO

BUDAPEST, 2009. NOVEMBER 13-15.
BUDAPEST KONGRESSZUSI KOZPONT

A KONGRESSZUS TERVEZETT PROGRAMJA

A plendris és szekcid eléaddsokat a hazai és nemzetkozi tudomdnyos élet, a gydgyszeripar és a gyogyszertdri
gyakorlat neves szakemberei tartjék. Az idei Kongresszus kiemelten kivan foglalkozni a gy6gyszerbiztonsag-
gal: az el8rejelzést és a pontossagot javitd kutatasokkal és fejlesztésekkel. Az interaktiv gyakorlatorientéle
konzultacids tréningek a gyakor%ati munkaban kozvetlenil felhasznalhat6 ismeretek gyors megszerzésére
nyujtanak lehetéséget. A Kongresszuson posztereléaddsok bemutatdsaval is részt lehet venni.

TOVABBKEPZESI PONTOK

A Congressus Pharmaceuticus Hungaricus XIV-en valé regisztr:ilt részvételére a Kongresszus Szervezo
Bizottsdga az érvényben lév6 rendelet alapjin 25 pontot igazol. A konzulticids tréningeken
torténd részvétellel tovibbi pontok szerezhetSk. Napijegyhez a pontok szima idaranyos.

A KONGRESSZUS RESZVETELI DIJA A RESZVETELI DI TARTALMAZZA
2009. junius 30-ig torténd jelentkezéssel 48.000 Ft/f6 o a részvétel dijdt és a kongresszus kiadvanyait
2009. janius 30. utén 58.000 Fe/f6 e a sziinetek alatt torténd kavé- és idit6fogyasztast
helyszini regisztrécié 65.000 Ft/f6 e a hideg ebédet november 12-én és 13-4n
napijegy (esti programok nélkiil) 30.000 Ft/f6 o hangversenyen val6 részvételt november 12-én este
kiséréjegy regisztracié mellé a két esti programra 20.000 Ft/f6 o gilaesten vald részvételt november 13-4n este
Jelentkezési hatarid4: 2009. szeptember 30.
A KONGRESSZUS ELNOKE

Prof. Dr. Klebovich Imre

TUDOMANYOS BIZOTTSAG ELNOKE
Prof. dr. Botz Lajos

A KONGRESSZUS FOTITKARA
dr. Markus Sarolta

dr. Bozsik Erzsébet a Gyogyszeripari Szervezet elnoke dr. Ferentzi Ménika a Gyégyszerésztorténeti Szakosztaly elnoke
dr. Higyisan Ilona a K6rhdzi Gyégyszerészeti Szervezet elnoke prof. dr. Falkay Gyorgy a Gydgyszerkutatasi Szakosztaly elnoke
dr. Soés Gyongyvér a Farmakoterdpids és Gydgyszerészi Gondozasi Szakosztély elncke dr. Antal Istvdn a Gydgyszertechnolégiai Szakosztaly elndke
prof. dr. Hohmann Judit a Gyégynovény Szakosztily elnoke a Gyogyszeriigyi Szervezési és Kozigazgatdsi Szakosztaly elnoke
Vitdnyiné dr. Morvai Magdolna a Gydgyszeranalitikai Szakosztily elnoke prof. dr. Tekes Kornélia az Oktatisi Szakosztély elnoke
SZERVEZO BIZOTTSAG
Elnok:
dr. Erdei Ottilia
Tagok:

dr. Bozsik Erzsébet, Konrddné Abay-Nemes Eva, Kovéacsné dr. Balogh Judit, dr. Kovdcsné dr. Bicskay Ildikd,
Pannonhalminé dr. Cséka Ildikd, dr. Télessy Istvan, Vikar Katalin

PR BIZOTTSAG
dr. Erdei Ottilia, Pannonhalminé dr. Cséka Ildiké

A Congressus Pharmaceuticus Hungaricus XIV. tithdrsiga
Magyar Gyogyszerésztudomanyi Térsasdg, 1085 Budapest, Gyulai Pal u. 16
Telefon: 338-0416,  Fax: 483-1465 e E-mail: mecting@mgyt.hu
A jelentkezési lapot az elsd értesitével a Magyar Gydgyszerésztudomdnyi Térsasdg valamennyi tagjanak megkiildjik
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Klasszikus gyogyszerészeti tudomanyok Gjabb eredményei

A Magyar Gyoégyszerésztudomanyi Tarsasag tovabbképzési-pontos sorozata — 2009.

Ko6zponti téma:
Hormonok és biolégiai gyégyszerek/gyégyszerként alkalmazott fehérjék

1. Gyogyszerészi kémia: Dr. Perjési Pil C.Sc. intézetvezetd egyetemi docens
1. Nemi hormonok és antagonistak
2. Peptid- és makromolekularis hormonok
3. Biotechnolégiai gyogyszerek — hasonlé bioldgiai készitmények

2. Gyégyndvényismeret és fitoterapia: Prof. dr. Kéry Agnes Ph.D.
1. Lektinek a gyogynovényekben, gyogydszati értékiik. Tények és tévhitek a fehér fagyongyrdl
2. No6vényi enzimek a terapidban
3. Aminosavak, ciklikus peptidek, fehérjék, mint potencidlis hatéanyagok és /vagy toxinok

3. Gyogyszertechnoldgia és biofarmdcia: Prof. dr. Erés Istvdn D.Sc. egyetemi tandr
1. Peptidek és proteinek gyégyszerformakba vitelének sajatos szempontjai
2. Peptidek és proteinek bejuttatdsa a kiilonbozé nyélkahartydkon (pl. orr, szem, tiid6) keresztiil.
A bioadhézié jelensége és modern elmélete
3. Peptidek és proteinek mikro- és nanorészecskékben

4. Gyogyszertan: Dr. Vecsernyés Miklos C.Sc. intézetvezetd egyetemi docens
1. Fehérje, peptid természet(i hatbanyagok terapidba torténd keriilése — torténeti attekintés
2. A fehérje, peptid hatéanyagok eléillitasa napjainkban — biotechnolégia a gyégyszeriparban
3. A biotechnolégiailag elGallitott hatéanyagok terdpias lehetGségei

5. Gyogyszerészi gondozas és gyogyszeriigyi menedzsment: Dr. Pintye Janos c. egyetemi docens
1. Gyobgyszerészi ismeretek a fehérje hatéanyag-tartalmu gyégyszerek korében
2. Hasonlo bioldgiai gyogyszerek
3. B6rgyogyaszati hormon tartalmui gyégyszerek

Megjegyzés: a kétnapos regiondlis képzések tovabbképzési pontértéke 15, sikeres tesztvizsgaval 30.
A tovabbképzés részvételi dija MGYT-tagoknak 9000 Ft, MGYT-tagsaggal nem rendelkez6knek 12500 Ft + 500 Ft/f6
pontjovairasi dij (GYOFTEX)

A tovabbképzés helyszinei és id6pontjai

Budapest I. madrcius 21-22. Helyszin: Semmelweis Egyetem, Bérgyogydszati Klinika el6adoterme, Maria u. 41.

Sopron aprilis 18-19. Helyszin: Nyugat-Magyarorszdgi Egyetem, Bajcsy-Zsilinszky dat 4.

Nyiregyhdaza mdjus 9-10. Helyszin: Hotel Korona Kongresszusi terme, Dézsa Gyorgy Ut 3-5.

Kecskemét jdnius 6-7. Helyszin: késébb keril kijellésre

Szeged szeptember 12-13. Helyszin: Szegedi Tudomanyegyetem, Gydgyszerésztudomanyi Kar, I. em. Il. sz. tanterem, E6tvos u. 6.
Debrecen  szeptember 26-27. Helyszin: kés6bb kertl kijelolésre

Pécs oktéber 17-18. Helyszin: késébb keril kijellésre

Miskolc november 21-22.  Helyszin: BAZ-megyei Kereskedelmi és Iparkamara el6adéterme, Szentpdli u. 1.

Budapest Il. decmber 5-6. Helyszin: Semmelweis Egyetem, Brgyogydszati Klinika el6adéterme, Maria u. 41.

Jelentkezés esetén kérjiik az aldbbi, vagy az MGYT honlapjan (www.mgyt.hu) taldlhat6 jelentkezési lapot kitolteni és az MGYT Titkar-
sagdra elkildeni. Cim: 1085 Budapest, Gyulai Pal u. 16., fax: 483-1465; e-mail: tagdij@mgyt.hu

<
JELENTKEZESI LAP
»Klasszikus gyégyszerészeti tudomanyok Gjabb eredményei 2009.”
O MGYT tag [0 Budapest I. 0 Sopron 0 Nyiregyhdza O Kecskemét

0 Szeged 0 Debrecen O Pécs O Miskolc [0 Budapest Il

QNFORMACI(): MAGYAR GYOGYSZERESZTUDOMANYI TARSASAG TITKARSAGA — 1085 BUDAPEST, GYULAI PAL U. 16. TEL.: 266-943Iy
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XLIV. ROZSNYAY MATYAS EMLEKVERSENY
Eger, 2009. majus 14-16.

elsg értesito

Tisztelt Kolléga!

A 2009. évi Rozsnyay Matyas Emlékverseny rendezési jogat a Magyar Gyoégyszerésztudomdnyi Tdrsasag Kor-
hazi Gyogyszerészeti Szervezete nyerte el. A szervezet elnoksége az el6z6 évekhez hasonléan, az Emlék-
verseny célkitlizéseihez méltéan kivanja megrendezni a nagy hagyomanyokkal biré el6adéi versenyt és sze-
retne mindent megtenni annak érdekében, hogy novelni tudjak a versenyzék és a résztvevd gyogyszerészek
szamat.

A rendezvény helyszine: Hotel Eger Park, 3300 Eger, Szélloda u. 1-3.

Az Emlékverseny célja: A gydgyszerellatas tertiletén dolgozé fiatalok kozil a legkivalébbak részére férumot
biztositani a mindennapi munkdjuk sordn jelentkezé problémaék és eredmények bemutatdsara, biztositva ez-
zel a szakmai tapasztalatcsere lehetGségét, el6ado- és vitakészségiik fejlesztését.

Az Emlékversenyre el6adas bejelentése: Minden 35 év alatti MGYT tagnak, aki kozforgalmd, kérhazi és kli-
nikai gyégyszerész, lehetGsége van elGadas bejelentésére. Ph.D. hallgat6 diploma témajabol nem jelenthet be
el6adast. Szeretnénk, ha a versenyzdék részérél valamennyi problémas gyogyszertari és kérhazi gyégyszeré-
szeti szakmai kérdés feldolgozasara keriilne, varjuk a megoldasokat prezental6 javaslatokat, kutatasaik, Gj
eredményeik bemutatasat. Az Emlékversenyre disszertaciéban meg nem védett, még nem publikalt el6adas és
diplomamunkat bemutaté 6sszefoglalé jelenthets be. Az el6adédsok idGtartama: 15 perc.

Az Emlékverseny értékelése: Az el6adasokat a Zs(iri értékeli. Az értékelésnél figyelembe veszik az el6adé al-
tal valasztott téma aktualitasat, megoldasat, eredményeit, el6adasmodjat és a munka dokumentaltsagat, vala-

mint az el6ado felkésziiltségét és vitakészségét. A Zs(ri a legjobb el6adas szerzGjét Rozsnyay Matyas Em-
Iékplakettel tlinteti ki.

Az Emlékverseny alatti tovabbképzés: A rendezvény szervezdi az Emlékversenyhez kapcsoléddan teszttel z&-
rulé pontszerzé szakmai tovabbképzést szerveznek, amelynek témdja: Gydgyszerhamisitas. A tovabbképzési
kurzus célcsoportja: a gyégyszerellatasi, gyogyszer-hatastani, gyogyszer-analitikai, kérhazi, klinikai szakvizs-
gaval rendelkezé gyogyszerészek. A tovabbképzés és az Emlékverseny akkreditacidja folyamatban van.

Részvételi dij: Az Emlékverseny részvételi dija tartalmazza a szakmai tovabbképzésen és a versenyen val6
részvételt, az Emlékverseny programfiizetét, a szakkidllitds megtekintését, a majus 14-16. kozotti ebédeket,
a kavésziinetek és az esti programok koltségeit.

Részvételi dij versenyzdk részére: 25.000 Ft+afa/fé
Részvételi dij résztvevik részére: 30.000 Ft+afa/fé
Szdllas 2 agyas elhelyezéssel:
3*-0s elhelyezéssel 2 éjszakara: brutté 20.000 Ft/f6/2 éj
4*-0s elhelyezéssel 2 éjszakara: brutté 26.000 Ft/f6/2 éj, vagy 30.000 Ft/f6/2 éj

Jelentkezési hatarido: 2009. marcius 15. (A jelentkezési lapot a tarsasdgi honlapjainkon — www.mgyt.hu és
a www.mgyt-kgysz.hu — valamint a www.clubservice.hu fogjuk kézzétenni.)

Az Emlékversennyel kapcsolatos informaciok:

Tudomanyos programmal, eléadas bejelentéssel kapcsolatban:

Dr. Soés Gyoéngyvér — Szegedi Tudomanyegyetem Klinikai Gyogyszerészeti Intézet 6725 Szeged, Szikra u. 8.
Tel.: 62/544-922, fax: 62/544-921, e-mail: soos@clph.szote.u-szeged.hu

Dr. Szabé Csongor — Debreceni Egyetem Orvos- és Egészségtudomanyi Centrum, Centrum Gybgyszertar
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Memento:
a FIP kongresszusa 25 évvel ezelott fogadta el a ,,Budapesti deklaracio”-t

Dr. Bayer Istvan

1984. szeptember 3-an Budapesten az Epiték Szakszer-
vezetének Rozsa Ferenc székhidzaban (ma EDOSZ
székhaz, Varosligeti fasor 44.) dr. Nikolics Karoly, a
Magyar Gyogyszerészeti Tarsasag elndke angolul és
magyarul koszontotte a Nemzetkozi Gyogyszerész
Szovetség (Fédération Internationale de Pharmacie —
FIP) 44. kongresszusanak 2200 résztvevdjét, koztiik az
6t vilagrészbol Budapestre érkezett nagyszamu kiilfol-
di vendéget.! Ahhoz, hogy erre a térténelmi eseményre
sor keriiljon, a FIP-nek és Magyarorszagnak hosszu
utat kellett megtennie és meg vagyok gyézdédve arrol,
hogy célszer(i, ha ezt az alkalmat arra is felhasznalom,
hogy ennek a hosszu, kalandos utnak a legfontosabb
allomasait ismertetem.

Az ut elsé allomdsa Braunschweig, 1865.:
az elsé nemzetkozi gyogyszerészeti kongresszus

Joggal fogalmazodik meg a kérdés: mi késztette a nem-

zeti gyogyszerésztestiileteket arra, hogy nemzetkozi

parbeszédet kezdjenek? Az 1865-ben Braunschweigben

megrendezett kongresszus jegyzOkonyveébdl Kkitlinik,

hogy felismerték: a kdvetkezé problémakat (probléma-

koroket) nem lehet kizarolag nemzeti szinten kezelni,

ill. megoldani:

— a gyogyszerészet tarsadalmi helyzete, ill. képviselete,

— a gyogyszerészképzés,

— a gyogyszerkonyvi eldiratok és nomenklatira egy-
ségesitése,

— az ,,iparszabadsag” kovetkezményei.

Az els6 nemzetkozi kongresszust kdvetd 9 kongresszus

boéségesen (€s sokszor ellentmondasosan) foglalkozott

ezekkel a kérdésekkel. Erre az alabbi kiragadott példak

csupan illusztracidul szolgalnak.

1. A gyogyszerészet tarsadalmi helyzete, ill. képviselete.
London, 1881.: Megallapitottak, hogy minden europai
orszagban az orvos-testiileteket tekintik a gyogyszeré-
szet képvisel6jének; onalloé gyogyszerészeti képviselet
joforman sehol sem létezik.

! A kongresszusrol részletes beszamolo jelent meg ,,FIP kongresszus
Budapest” cimmel a Gyogyszerészet 1985. januari szdmdban
[Gyogyszerészet 29(1) 1-13 (1985)].

2. A gyogyszerészkepzés.

A gyogyszerészképzés helyzetének 0Osszehasonlitasa

dobbenetes kiilonbségeket allapitott meg.

— Szentpétervar, 1874.: Javasoltak, hogy a gyogysze-
részképzésben ne csak orvosok, hanem gyogysze-
rész oktatok is vegyenek részt. Javasoltak azt is,
hogy a gyogyszerismeret és a gyogyszerészi kémia
oktatasat vezessék be. (Megjegyzés: Magyarorsza-
gon 1940-ig nem volt szabad a gyogyszerészeket far-
makologiara oktatni, nehogy kuruzsoljanak...)

— London, 1881.: A brit gyogyszerészetre jellemzo
adat: a brit delegaci6 azt javasolta, hogy egységesit-
sék a tanoncok képzését a boltokban (training of
apprentices in shops)...

— Briisszel, 1883.: Javasoltak, hogy a kiképzett gydgy-
szerészek — ahol ezt még nem vezették be — diplomat
kapjanak.

— Briisszel, 1897.: A kongresszus résztvevdi még kora-
inak tartottak a ndk gyogyszerészi palyara bocsata-
sanak megvitatasat...

— Parizs, 1900.: A kongresszus egyértelmiien kiallt
amellett, hogy a gyogyszerészeket az egyetemek ké-
pezzék.

3. A gyogyszerkonyvi eldiratok és nomenklatira egysé-

gesitése.

A gyogyszerkonyvi eléiratok és nomenklatiira egysége-

sitése érdekében tett 1épések:

— Bécs, 1869.: A kongresszus a francia delegaciot bizta
meg egy nemzetkozi gydgyszerkonyv tervezetének
kidolgozasaval.

— Szentpétervar, 1874.: A kongresszus nem fogadta el
a francia tervezetet, bizottsagot alakitott és megfo-
galmazta a szerkesztés alapelveit.

— London, 1881.: Kidertilt, hogy egy ,.teljes” nemzetkozi
gyogyszerkonyv kidolgozasa néhany év alatt nem va-
l6sithatd meg. Ezért ugy dontottek, hogy elészor csak
az (abban az idoben ,,heroikus’-nak nevezett) erdsha-
tasu gyogyszerek standardizalasaval foglalkoznak, és
ennek megvaldsitasara bizottsagot alakitottak.

— Briisszel, 1883.: Waldheim elbterjesztette az er6shata-
su gyogyszerek eldiratainak €s nomenklatarajanak
egységesitésére vonatkozo tervezetét. Ez lehetové tet-
te, hogy a belga kormany 1902-ben konferenciat szer-
vezzen egy nemzetkozi egyezmény kidolgozasara.
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— Briisszel, 1906.: 19 orszag elfogadta az erdshatast
gyogyszerek elbiratainak és nomenklatirajanak
egységesitésére kidolgozott egyezményt.

4. Az ,,iparszabadsag” kévetkezményei.

A gyogyszer-kiilonlegességek és titkos szerek megjele-
nése valsaghelyzetet teremtett a gydgyszertarak szama-
ra. Emiatt a kovetkez6 1épések torténtek:

— Bécs, 1869.: Tanacstalansag volt abban a tekintetben,
hogy mit kellene csinalni, de egyetértés sziiletett ab-
ban, hogy minden orszag egységesen (egyforma tor-
vényekkel) rendezze az ij helyzetet.

— London, 1881.: Vildgossa valt, hogy az eurdpai
gyogyszertar (és ellendrzott gyogyszer-kereskede-
lem) és az angolszasz drug store (és az ,,iparszabad-
sag”’) nem hasonlithato 6ssze egymassal.

— Briisszel, 1885.: A kaotikus helyzetre jellemzo: a
kongresszus hatarozatot hozott arrol, hogy a speciket
ki kell tiltani a gydgyszertarbol ...

Az at masodik allomdsa Briisszel, 1910.:
a 10. nemzetkozi kongresszus

Az 1910-ben Briisszelben megrendezett kongresszuson
résztvevo 18 orszag (koztiik Magyarorszag) gyogysze-
rész-szervezetei — a holland gyogyszerészeti tirsasag
javaslatara — elhataroztak, hogy Feédération Internati-
onale de Pharmacie elnevezéssel nemzetkozi szovetsé-
get alakitanak. Ez a dontés Uj fejezetet nyitott a nemzet-
kozi gyogyszerészeti egylittmiikodés torténetében.

A gyogyszerészek belattédk, hogy az elézdekben fel-
vazolt kérdésekben a nemzetkozi egyiittmiikodés és
harmonizacio alapvetd sziikséglet. Fontos gyakorlati
szempont volt, hogy egy folyamatosan miikodo — allan-
do titkarsaggal rendelkezd — szervezet nélkiil a kong-
resszusok (vagy kozgytilések) hatarozatainak, dontései-
nek és elképzeléseinek a koordinalt végrehajtasat nem
lehet biztositani. A dontés értékelésekor nem szabad fi-
gyelmen kiviil hagyni a nemzetkozi légkort sem: 1899
és 1910 kozott — tehat gyakorlatilag egy évtized lefor-
gasa alatt — 147 nemzetkozi szerz6dés megkotésére ke-
riilt sor és a 19. szazadban kb. 200 nemzetkozi szervezet
[étesiilt (a legtobb 1850 utan).

A kongresszus a nemzetkdzi szervezet alapszabalya-
inak kidolgozésara ideiglenes szervezobizottsagot ala-
kitott. A holland kormany altal kijel6lt elnok mellé a
kongresszus 20 tagot valasztott a résztvevd orszagok
képvisel6ibdl és tovabbi 12 tagot delegaltak egyes or-
szagok nemzeti szervezetei. gy a kongresszus altal va-
lasztott magyar tag Koritsanszky Otto volt, a Magyaror-
szagi Gyogyszerész Egyesiilet részérdl pedig dr. Deér
Endrét delegaltak. Az ideiglenes szervezGbizottsag ope-
rativ munkajat egy 8 tagbol all6 munkacsoport (Bureau)
végezte, Koritsanszky Otto ennek is tagja lett.

A munkacsoport megfeszitett munkaval kidolgozta
az alapszabaly tervezetét, ezt eljuttatta minden érde-
kelt szervezethez, majd a 26 orszagbdl érkezett észre-
vételeket feldolgozta és javaslatat az ideiglenes szer-
vezObizottsag elé terjesztette. A szervezdbizottsag igy
mar 1911-ben véglegesiteni tudta az alapszabaly szo-
vegét.

Az ut harmadik dallomdsa Haga, 1912.:
a FIP alakulo kozgyiilése

Az alakuld kozgyilés elfogadta az alapszabalyt, igy
Hagaban, a Beliigyminisztérium épiiletében tinnepélyes
kiilséségek kozott sor keriilhetett a FIP megalakitasara
és a vezetOség megvalasztasara. A FIP elsé elnokévé
van Itallie-t, fotitkarava Hofman-t valasztottak.

Az ut negyedik allomdsa Scheweningen, 1913.:
a 11. nemzetkézi kongresszus, melyet mar
a FIP szervezett

Magyarorszag ezen a kongresszuson (is) aktiv résztve-
vé volt: dr. Matolcsy Miklost alelndkkeé, Bayer Antalt és
Koritsanszky Ottot tiszteletbeli tagga valasztottak.

Toréspont:
az 1. Vilaghaboru 1914-1918.

Ausztria és Németorszag 1914-ben kilép a FIP-bdl, egy
évre ra (1915-ben) Magyarorszag is koveti éket.

Az ut otodik allomdsa Briisszel, 1922.:
FIP kozgyiilés

Az 1. Vilaghaborut kovetden a holland gyodgyszerészeti
tarsasag javaslatara meghivtak Ausztriat, Magyarorsza-
got és Németorszagot, hogy legyenek Ujra tagjai a FIP-
nek. Mindharom orszag ¢élt a felkinalt Iehetéséggel.

Az ut hatodik dallomasa Budapest, 1931.:
FIP elnokségi iilés Budapesten

A 20. szazad harmincas éveiben, tehat abban az id6-
szakban, amikor az I. Vilaghaborta mar nem, a II. Vilag-
haboru pedig még nem bénitotta meg a nemzetkozi
egylittmiikodés folyamatait, Magyarorszag ismét aktiv
szerepet jatszott a FIP életében. Ebben Koritsdanszky
Otto volt a . karmester”, aki mar az 1. Vilaghaboru el6tt,
a FIP alapkoveinek a lerakasa soran érdemeket szerzett.
Koritsanszky Otto — akkor mar FIP alelnok — kezdemé-
nyezésére 1931-ben Budapesten két FIP 6sszejovetel
megrendezésére keriilt sor: itt tilésezett a FIP elnoksége,
valamint a FIP Gyogyszer-kiilonlegességi Bizottsaga,
melyen dr. Johan Béla és dr. Schulek Elemér ismertet-
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tegyen kisérletet a magyar gyogysze-
részet FIP tagsaganak a helyreallita-
sara.

Az chhez sziikséges targyalasok le-
folytatasara 1964-ben magyar delegé-
ci6 vett részt az Amszterdamban ren-

dezett FIP kongresszuson. A delegéci-
ot — az Egészségiigyi Minisztérium
felhatalmazasaval — Lazdr Jend vezet-
te, a targyalasok lefolytatisara dr
Bayer Istvan kapott megbizast és jelen
volt a delegacio tovabbi két tagja is
(dr. Nikolics Karoly és Tamdska Lo-
rinc). A targyalésra a holland gyogy-
szerészek részérdl a Rijksmuseumban
tartott fogadason keriilt sor. A FIP el-
noke, Sir Hugh Linstead, rommel fo-

A FIP elnokségeénak iilése Budapesten az MTA székhazanan

gadta a magyar kezdeményezést, de
kijelentette, hogy a FIP — melynek

ték az Orszagos Kozegészségligyi Intézetben 1927-ben
felallitott hatosagi gyogyszer-ellendrzési rendszert.

(']jabb toréspont:
1950. — dallamositas, megsziinik az MGYE

A FIP-ben a Magyarorszagi Gyogyszerész Egyesiilet
(MGYE) képviselte az orszagot; a gydgyszertarak alla-
mositasaval ez a szervezet automatikusan megsziint,
igy az orszag a FIP-ben képviselet nélkiil maradt és ez-
altal az orszag FIP tagsaga is automatikusan megsziint.

Uj kezdet:
a FIP tagsag megujitisanak kronologidja,
1964-1966.

A 11. Vilaghabort utan a korabbi érdekvédelmi szervek
és tudomanyos tarsasagok feloszlatasat kovetden az
Orvos-Egészségiigyi Szakszervezet maradt az egész-
ségiigyben dolgozok — koztiik a gyogyszerészek — egye-
diili tarsadalmi szervezete. A megsziintetett tudomanyos
tarsasagok potlasara a szakszervezet alakitott szakcso-
portokat, igy keriilt sor a Gydgyszerész Szakcsoport
1étesitésére is.

Azt kovetden, hogy a 20. szazad hatvanas éveiben
Magyarorszag ismét tagja lett az ENSZ-nek, valamint
az ENSZ szakositott szervezeteinek (igy a WHO-nak
is), a magyar kormany —a Magyar Szocialista Munkas-
part (MSZMP) dontésének megfeleléen — megkezdte a
kapcsolatfelvételt azokkal a nemzetkozi tarsadalmi
szervezetekkel, melyekkel ezek a kapcsolatok — az alla-
mositasokat kovetéen — megszakadtak. Ezért kertilt sor
arra, hogy a Gyogyszerész Szakcsoportot (elndk: dr.
Végh Antal, fotitkar: dr. Bayer Istvan) megbiztak, hogy
— az Egészségiigyi Minisztériummal egyiittmiikodve —

munkajaban elsdsorban gyodgyszerész kamarak és tulaj-
donosi érdekképviseletek vesznek részt — nem vehet fel
tagjai soraba olyan szervezetet, amely egy szakszerve-
zethez tartozik. Javasolta, hogy a magyar gyogyszeré-
szek alakitsanak egy szakszervezettdl fliggetlen nemzeti
bizottsagot ¢és ez a bizottsag kérje a FIP tagsag helyreal-
litasat.

A magyar hivatalos szervek jovahagyasaval, dr.
Schulek Elemér elnokségével, Magyar Nemzeti Bizott-
sag alakult és ez a bizottsag kérte Magyarorszag (4jbo-
li) felvételét a FIP-be. Az 1964-ben Amszterdamban
folytatott targyalasok eredményeként a FIP vezet6ségé-
nek javaslatara a FIP kozgytlése a Magyar Nemzeti Bi-
zottsagot tagjai kozé felvette. (A madridi kongresszu-
son dr. Végh Antal, a Gyogyszerész Szakcsoport elndke
és dr. Bayer Istvan, a Gybdgyszerész Szakcsoport fotit-
kara vettek részt.) A Magyar Nemzeti Bizottsag helyét
joforman azonnal atvette az idékdzben (1965-ben)
megalakult Magyar Gyogyszerészeti Tarsasag.

Ett6l az idéponttdl kezdve mar toretlentil folytatodott
az egylttmiikodés a FIP és Magyarorszag kozott. 1976-
tol pl. két cikluson keresztiil dr. Zalai Karoly a FIP alel-
noke lehetett. Az egyiittmitkodés egyik kiemelked6 ese-
ménye volt az 1984. szeptember 3-7. kozott Budapesten
megrendezett kongresszus, amelyet — mint emlitettem
— dr. Nikolics Karoly az MGYT akkori elndke nyitotta
meg. A 44. FIP kongresszus azonban nemcsak azért em-
1ékezetes, mert ezt 25 évvel ezeldtt Budapesten rendez-
ték meg, hanem azért is, mert a kongresszus ,,Budapesti
deklaracio” elnevezéssel egy nagyon fontos dokumen-

2 Egy szubjektiv megjegyzés: a targyalas barati 1égkorét fokozta,
hogy dr. Bayer Istvan kdzblte a FIP elndkével: nagyapja, Bayer An-
tal, a Magyarorszagi Gyogyszerész Egyesiilet akkori elndke, a FIP
alapito tagja volt.
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Az elsd sorban balrdl prof. dr. Nikolics Karoly MGYT elnok, dr. Schulteisz Emil
egészségiigyi miniszter és prof. dr. Szentdagothai Janos MTA elnok

André Belat FIP elnik

Peter Speiser professzor a
FIP tudomanyos kollégiuma-
nak elndke a kovetkezokép-
pen szolt: ,,...az egészségiigyi
cllatas keretében a gyogyszer-
ellatasnak egyre novekvo sze-

tumot fogadott el, melyet a kiilfoldi gyogyszerészeti
foly6iratok (pl. a Deutsche Apotheker Zeitung, az
Osterreichische Apotheker Zeitung és a Schweizerische
Apotheker Zeitung) részletes kommentarokkal kiegé-
szitve publikaltak.

A kongresszus killonb6z6 programjain a ,,Budapesti
deklaracio” alapgondolata tobb izben is eldkerdilt.
A Gyogyszerészet 1985. janudri szamaban kozolt be-
szamolo ismerteti dr: Nikolics Karoly innepi megnyiton
mondott beszédét, melyben — tobbek kdzott — az alabbi-
ak hangzottak el. ,,Ahogyan vilagszerte, 1gy Magyaror-
szagon is a gyogyszerész az, aki a gyogyszer- és gyogy-
aszati anyagellatas, a gyogyszerkészités szakembere,
biztositja a gyogyszer mindségét, a megfeleld adagola-
sat, felhasznalasat a legeredményesebb terapia érdeké-
ben, és végiil, de nem utolsdsorban, felkésziil arra, hogy
a betegnek és az orvosnak kellé informaciot nyujtson.
Kovetkezésképpen a gyogyszerész széles korben juttat-
jael az egészségiigyi ellatas anyagat.”

repe van vilagszerte. Ugyan-
akkor sajnos beszélni kell a gyogyszerellatas arnyolda-
lairdl is, mivel szamos szakképzetlen, a gyogyszerekkel
kapcsolatban semmilyen, vagy csak felszines ismere-
tekkel rendelkez6 személy foglalkozik gyogyszerekkel,
vesz részt a gyogyszerellatasban. Ezért novekszik a ve-
sz¢élye annak, hogy egy altalanos tudas a gydgyszerek-
rél téves véleményeket, helytelen allaspontot tiikrdz,
vagy még inkabb pontatlan utasitasokat jelenthet. Ezért
itt, a kongresszus linnepélyes megnyitdjan szeretném
bejelenteni Onoknek, hogy a FIP nyilvanossagra fogja
laspontjat a gyogyszerekkel, a gydgyszerellatassal kap-
csolatosan, nemzetk6zi szinten.”

A kongresszus programjaban szeptember 5-én gyogy-
szerész nagygyutlés volt, melyen André Bédat FIP elnok
terjesztette eld a FIP elndksége altal kidolgozott és tana-
csa altal jovahagyott ,.deklaracio”-t. A felszolalasok és
észrevételek figyelembe vételével a FIP szeptember 7-i
elnokségi iilésén korrigaltak a szoveget, melyet még az-

/% o , A

nap az MTI-n keresztiil nyilvanossag-
ra hoztak.

A ,,Budapesti deklardcio”

»---Az 1984 szeptember elsé hetében
Budapesten megtartott FIP kongresz-
szuson a Gyogyszerészek Kozgylilé-
se az alabbi nyilatkozatot fogadta el:

—Megallapitva, az EVSZ-hez (WHO-

Az elsd sorban balrol, egymas mellett prof. dr. Bayer Antal (e kozlemény
szerzdje), prof. dr. Végh Antal és prof. dr. Clauder Otto volt MGYT elnokok.
A masodik sorban balrol a harmadik prof. dr. Burger Kalman az MGYT volt

alelnoke, mellette prof. dr. Szdsz Gyorgy volt MGYT elnik.

hoz) hasonléan, hogy a gyogyszeré-
szek mind nagyobb jelentdséget
nyernek az orszagok egészségpoliti-
kajaban vilagszerte;
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— megallapitva, hogy sok olyan személyt alkalmaznak
a gyogyaszati termékek elosztasa terén — csupan ha-
szonszerzés okabol — akik csak feliiletes ismeretek-
kel rendelkeznek a gydgyszereket és gyogyaszati
termékeket illetoen,

— megallapitva, hogy gyakorlatilag mindeniitt ndvekvo
szamban jelennek meg nyilatkozatok, vélemények, té-
ves megallapitasok gyogyszerekrol és gyogyaszati ter-
mékekrdl olyan emberek tollabol, akiket bar joszandék
vezérel, altalaban azonban hianyosan értestiltek,

a Nemzetkozi Gyogyszerész Szovetség ezért ujra leszo-

gezi és hangsulyozni kivanja, hogy:

1. A gyogyszereket ¢s gyogyaszati termékeket ne tekint-
sék kozonséges kereskedelmi arunak; azok annal sokkal
komplexebbek (az egészségiigy fontos részét képezik).

2. Csak a szakemberek rendelkeznek a gyogyszerekre
¢és a gyogyaszati termékekre, azok Osszetételére, el-
készitésére, kezelésére, elosztasara, hatasara, mel-
Iékhatasaira, a gyogyszer-gyogyszer €s a gyogyszer-
étel kolesonhatasokra stb. vonatkozd ismeretekkel.
Kizéarélag ilyen szakemberek alkalmasak arra, hogy
megfeleld informaciot és tanacsot adjanak a beteg-
nek, aki a gyogyaszati terméket receptre megkapja,
vagy sajat elképzelése szerint szerzi be.

3. A gyogyszerészek azok a szakemberek, akik a sziik-
séges integralt ismeretek birtokaban vannak a gyogy-
szereket és gydgyaszati termékeket illetéen. Egyete-
mi tanulmanyaik olyan tantargyakat tartalmaznak,
amelyek ezekre az ismeretekre irdnyulnak, tovabba
tudasukat allanddéan novelik szakmai gyakorlatukkal
¢és ismereteik naprakészen tartasaval.

Kovetkezésképpen a FIP emlékeztetni kivanja a kor-
manyzati és nem kormanyzati, nemzeti és nemzetko6zi
szervezeteket, hogy sajat érdekiik és tarsadalmi érdek
volna egyarant, hogy — amennyiben felkérést kapnak
gyogyszereket és gyogyaszati termékeket érinté kérdé-
sek megoldasara — vonjak be a gyogyszerészeket, vala-
mint szakmai szervezeteiket és konzultaljanak veliik.

Budapest, 1984. szeptember 7.”

% %k %k

25 év elteltével meg lehetne ismételni ezt a deklara-
cidt...

Bayer, I.: Reminder to the 25" anniversary of the adoption
of the ,,FIP declaration” by its congress at Budapest.

A szerzé cime: Budapest Lotz Karoly utca 11/4 - 1026

MGYTavoktatas
A Gyogyszerészet 2009. januari szamaban a tavoktatas keretében feltett tesztkérdések megoldasai:
Boz6 Tamas, dr. Mayer Klara, Pal Szilard, dr. Dévay Attila: A szem korszerii gyogyszeres terapiajanak lehetéségei
1. Mennyi a szemcseppekbol a cornea-n penetralo hatoanyag mennyisége?
a) 1-10% vagy KevesebD. . . . ..ot
D) 20-30% . oo ]
) Altalaban 50% vagy tbb . . . . ..ot ]
2. Melyik allitas igaz a szemkendcsokre?
a) Elsésorban nappali kezelésre alkalmazhatOK . . . ... ... ottt e e e ]
b) Blepharitis kezelésére nem hasznalhatoak. . .. . ... ... . e ]
¢) Apr6 cseppekre szakadva felhalmozodhatnak a kotOhartyazsakban, elnyujtva a hatoéanyag-leadast . .. ............... X
3. A szem hatso szegmenséhez tartozik:
a) Szemlencse, sugarizmok, INNATYa . . . . ... ..ot e ]
b) Uvegtest, retina, GThATTYa . . . ... ..ottt ettt e X
¢) Eliils6 €s hatulso szemesarnok, SzivarvaAnyhartya . . .. ... ...ttt et et e e e e ]
Dr. Pintye Janos: Fehérje hatéanyag-tartalmu gyogyszerek 2. rész. Hasonlé biolégiai gyogyszerek
1. A hasonlo biologiai gyogyszerek miért nem generikumok?
a) Hasonloak, de nem azonosak a mar forgalomban levo eredeti készitményekkel .. ....... ... ... ... ... .........
b) Hatéanyaguk nagy molekulatomegii feherjék . . ... ... . ]
¢) A hatdanyagot nem szintézissel allitjak 16 . . . . ... ... o ]
2. Miért nem szerencsés ezen gyogyszereket hatoanyag néven rendelni?
a) A hasonl6 készitmény sem az eredetivel, sem egy masik hasonlé készitménnyel automatikusan nem helyettesithet6 . . . [XI
b) A feliré orvos nem minden esetben ismeri a hatéanyag nevet. .. ........ . .ttt ]
¢) A hatdanyagnév nem azonosithatd a gyari NEVVEL. ... ... ... ...ttt e ]
3. Miért nem lehet ketti azonos komplex fehérje molekuldt eloallitani?
a) A pontos gyartas-technologia nem minden esetben ISMETt. . . . ... ..ottt ittt et e e ]
b) Ezen fehérjéket €16 sejtek allitjak eld és két azonos gazdasejt nem létezik. . . ... ... i X
¢) Bonyolult a fehérje szerkezetét azonositani. . . .. ... ...ttt ]




[ INFORMACIO: MAGYAR GYOGYSZERESZTUDOMANYI TARSASAG TITKARSAGA — 1085 BUDAPEST, GYULAI PAL U. 16. TEL.: 483-1466 \

39. NEMZETKOZI GYOGYSZERESZTORTENETI KONFERENCIA

Bécs, 2009. szeptember 16-19.
Remedy and Society

Az Osztrék Gydgyszerésztrténeti Tarsasdg és a Bécsi Tudomanyegyetem Farmakognéziai Intézete ad otthont a 39. Nemzetkdzi Gydgyszerészettdrténeti Kongresszusnak
(39™ ICHP), melyet 2009. szeptember 16-19. kozott Bécshen rendeznek meg. A kongresszus kdzéppontjaban a,Gydgyszer és tarsadalom” témaja all, hangsulyozva ezek sokrét( gaz-
dasdgi, politikai, szocidlis és kulturalis hatdsat a gy6qyszerek kifejlesztésére és elosztésdra/terjesztésére.

A tradiciondlis gydgyszerészi tevékenység — gydgyszerkészités — alapvetden megvaltozott az elmdlt kétszdz év soran. A természettudomanyok gyors fejlddése alapjaiban mds
és hatékonyabb gydgyszerek kifejlesztéséhez vezetett. Az 0j gydrtasi folyamatokkal dsszefiiggésben a gydgyszerek ttilnyomo része tobbé mar nem készithetd el a gydgyszertarak
laboratériumaiban, hanem csak a nemzetkdzi méret(, csticstechnolégiat alkalmazé gydgyszergyarakban.

Az Gjabb gydgyszerek sikertdrténete befolydsolja nemcsak a terdpidt, hanem a tdrsadalmi létet is. Az életmindség javuldsa és a ndvekvd élettartam pozitiv eredménnyel jar. Mind-
azonéltal jelentds negativ hatdssal van az emberek egészségére a ndvekvd gydgyszerfogyasztas — foként az dngydgyszerezés teriiletén —, amelyet a médidban megjelend rekld-
mok er6sen fokoznak. A gydgyszerekkel vald visszaélés és a narkotikumok hasznélata aligha modern térsadalmi jelenség, noha a minden térsadalmi szinten fellépd mértéktelen
gyogyszerfogyasztas mégis Uj kelet( jelenség.

Napjainkban, az eddig csupan a gydgyszertarakra korlatozott gydgyszerforgalmazasnak Uj elosztasi csatornakkal kell szamolnia, ilyen pl. az internetes gyogyszerrendelés.
Gyogyszereket és szdmos gyégyhatdsi készitményt vasarolhat a fogyasztd az interneten keresztiil. Ez a vsarlok/felhaszndlok egészségére nézve kockdzatos, ndvekszik a vdsar-
I6k/felhasznalok egészségiigyi kockdzata, mivel a termékek mindsége, drtalmatlansaga vagy hatékonysdga nem bizonyitott. lly médon az internetes gydgyszerforgalmazas iitko-
zik a hagyoményos gydgyszerelosztasi renddel a legtdhb allamban, és ez a tény (j kihivast jelent az egészségiigy szaméra. A fokozddé igény a kiegészitd és alternativ készitmények
irant az ut6hbi 10 évben a hagyomanyos gy6gymddok nagyobb elfogadottsdgahoz vezetett. Ezek a gy6gymadok foként tévol-keleti eredetiek, de korahbi eurdpai gyégymédok és
terdpidk is djjaélednek.

A gydgyszerek, a gydgyszerekkel vald visszaélés torténete a régmdilt korokban, a torvényes szabalyozés véltozdsa az idék folyamén és ezen tényez6knek a tarsadalomra
gyakorolt hatdsa a legérdekesebb teriiletek a gyogyszerésztorténészek szamara. A kongresszus szervezdi sok érdekes kizleményre szamitanak a fenti témakban és remélik, hogy a
kollégdk nagy szdmban vesznek részt ezen az eseményen.

A kongresszus helyszine

A kongresszus helyszine a Régi Bécsi Altalanos Kérhéz torténelmi leveqdjli teriilete, amelyet a 20. szdzad végén eqy modern egyetemi varoskava alakitottak at, megérizve a torté-
nelmi épiileteket. A kdzelben szamos mizeum és torténelmi gydjtemény taldlhatd, amelyek gydgyszerészi és orvosi érdeklddésre szamot tarté targyakat is bemutatnak. A kong-
resszus ideje alatt lehetdség nyilik ezek meglétogatasara és vezetett turdn is részt vehetiink, amely a véros kdzpontjaban taldlhaté mdemlék gydgyszertarakba visz el. Ezen tilmenden
az egyetemi campus teriiletén kiilonféle éttermek és kavéhazak is talalhatok, amelyek a pihenéshez és kellemes beszélgetésekhez nyujtanak idedlis helyszint. Az egyetemhez kozel
mindenféle kategéridba tartozé hotel megtalalhatd és szamos étterem, ahol megkdstolhatjuk a bécsi és a nemzetkdzi konyha kindlatat.

Tdrsasdgi program
A megnyitd tinnepség és az esti események helyszine a Bécsi Egyetem és a Bécsi Varoshaza diszterme. Mindkét nagyszer(i épiiletet a 19. szdzad mésodik felében emelték, amikor
a bécsi Ring-et is kialakitottak, egy olyan teriileten, amely kordbban katonai gyakorld és felvonuld tér volt. Az Egyetem Nagyterme remek helyszine lesz a megnyitd innepségnek
és a Nemzetkozi Gyogyszerésztorténeti Akadémia iinnepi iilésszakanak. Ha az iddjards lehet6vé teszi, a fogadds a féudvar impozans arkddjai alatt keriil megrendezésre. Egy mésik
ilyen tarsasagi fénypont lesz a koktélparti a Varoshdza reprezentativ Baltermében. Ennek nyitott loggiajérdl kit(ing kilatas nyilik a Burgtheater-re és a (saszdri Palotara.

A zdr6iinnepség helyszine egy tipikusan bécsi,Heurigen” lesz. A, Heurigen” hagyomanya a 18. szézadra nydlik vissza, amikor I1. Jozsef csdszér biztositotta a jogot a sz6lds-
gazddknak sajdt termelés(i boraik értékesitésére. Manapsdg is még szamtalan kis,,Heurigen” van, amelyek csak sajat borokat drulnak, de Bécs teriiletén szamtalan ,Heurigen”-
stilusd étterem taldlhat, amely mdr hideg-meleg ételeket és kiilonbdzd termeldk borait kindlja.

Szeretettel hivjuk és vdrjuk Ont 2009-ben Bécsben!
Prof. dr. Christa Kletter
a kongresszus elnoke’

Jelentkezés, fontos tudnivalok

A kongresszus honlapja: www.39ichp.org Ezen az oldalon minden sziikséges informdcié megtaldlhatd és néhany tovabbi hasznos link is.
Az eldadds/poszter dsszefoglaldk leaddsi hatdrideje: 2009. marcius 31.

Hotel-foglalds hatdrideje a kongresszus rendezdjén keresztiil: 2009.jdlius 18.

Korai regisztrdcid és részvételi dij hatdrideje: 2009. majus 31.

Késdi regisztrdcid és részvételi dij hatdrideje: 2009. augusztus 31.

A kongresszus hivatalos nyelve az angol, német és francia. Az el6addsok dsszefoglalinak leaddsa és a regisztracio a honlapon keresztiil torténik.

A magyar résztvevék szimara lehetdség lesz soproni szdllashellyel és naponkénti busz-transzferrel a részvételi dijat csdkkenteni. Amennyiben ez a lehetdség ér-
dekli, kérjiik, hogy jelezze Ferentzi Mdnika szakosztalyelnoknek a ferentzimonika@t-email.hu cimen.

Bizunk abban, hogy a fent vazolt gondolatok, a kongresszus programja és Bécs mint helyszin nagy érdeklddést valt ki a magyar gydgyszerészek korében.
El6addssal és poszter bemutatdssal pedig hozzajarulhatunk a magyar gydgyszerészet nemzetkozi elismeréséhez.

Dr. Ferentzi Mdnika
MGYT Gydgyszerésztorténeti Szakosztaly elndk

J

' Az International Society for the History of Pharmacy NewsLetter 9/2008 nyoman kézreadja Ferentzi Mdnika.
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AKTUALIS OLDALAK

Gyogyszerészet 52. 169-171. 2008.

Pécsett 25 éve alapitottak az allatgyogyaszati szakgyogyszertarat!

Dr. Larencz LaszIé! és Kutas Jend?

A pécsi Mozsonyi Sandor Gydgyszertar torténetét ki-
csit talan messzirdl kezdjiik. A bevezetoben is jeleztiik,
hogy ez egy kiilonleges gyogyszertar, ezen kiviil mind-
két szerzé sokat foglalkozik Kazay Endre gyogysze-
rész munkassigaval. Igy nem véletlen, hogy Vértes-
acsardl inditjuk a rovid torténeti sétankat.

* 3k ok

Kazay Endre (1876-1923) vértesacsai gyogyszerész
halala utan dr. Vondra Antal (1882-1966) gyogysze-
rész vette at a kis gydgyszertar miikodtetését, amig Ka-
zay Endre lanya, Kazay Adél a tanulmanyait be nem
fejezte. Dr. Vondra Antal jo kapcsolatban volt a csa-
laddal, Kazay életutjat részletesen ¢ irta meg [1]. Ko-
rabbi beszélgetéseikben is gyakran téma volt az allat-
gyogyaszat. Kazay Adél tanulmanyai befejeztével at-
vette a vértesacsai gyogyszertarat, dr. Vondra Antal
pedig Pécsre koltozott. A vasartér kozelében, a mai
Zo6lyom utca sarkan nyitja meg gyogyszertarat ,,Szent
Mor” néven (1. dbra) 1932-ben, melyet egészen az al-
lamositasig vezet. Ez utan is Pécsett, de masik gyogy-
szertarban dolgozik 1965-ig.

1. abra: A Szent Mor Gyogyszertir
korabeli helyén (1970 koriil)

A fiatal Lukdcs Janos gyodgyszerész tobbszor felkeresi
dr. Vondra Antalt patikéjaban. Elokeriil beszélgetéseik
soran az allatgyogyaszat gydgyszerészeti problémaja,
az allatgydgyszer- és premixellatds megoldatlansaga.

'A cikk megirasaban nagyon sokat segitett a szerzoknek, a Lukdcs
Janossal és nejével folytatott beszélgetés, melyben emlékeztek az
akkori iddkre.

A szerzok bemutatjak egy kiilonleges, dllatgyogya-
szati célokat (is) szolgalo pécsi gyogyszertar alapi-
tasanak elozményeit, annak fontossagat. Ravilagi-
tanak arra az egybeesésre, amikor egy rendkiviil
nagy elhivatottsaggal rendelkezd gyogyszerésznek
lehetbsége nyilt a gyogyszertari épiilet tervezésé-
ben valo részvételre, az atadas utan pedig specidlis
szaktudasdanak kamatoztatdsara.

Lukdcs Janos szakgyogyszerész fordulatokban gaz-
dag életutja 0sszefonddik az allatgydgyaszattal. Koz-
ponti téma volt ez a csaladjukban, hiszen a neje is
gyogyszerész. A Komloén, Mohacson, késébb Mago-
cson praktizald gyogyszerészcsalad egyre jobban el-
mélyiilt az allatgyogyaszat gyodgyszerészi teriiletén.
Ebben kétségteleniil nagy szerepe volt a kiilfoldi tudo-
manyos lapok rendszeres tanulmanyozasanak. Tovabbi
nagy lehetdség volt az a vidéki allattartd kozeg, ahol
lehetdség volt él6ben kiprobalni és a mindennapi gya-
korlatban kamatoztatni az elméleti tudast. Sokszor az
anyagiak sziikosségét technologiai bravurral kellett
megoldani. Példanak okaért: egy 1égyirtd hatdanyagot
megfelelden higitott cukorszirupba kevert és igy lehe-
tové valt a hatdanyag feliiletre felvitele, a legyek oda-
csalogatasa. A megoldassal a szert helyben tudta tarta-
ni és a kontamindciot is biztositotta.

A kiilonleges, vas-tartalmu készitményeir6l, allatti-
pusokra specidlisan Osszedllitott premixeirdl egyre hi-
resebb lett a kis magocsi patika. A megrendelések nap-
rol napra mindségileg €s mennyiségileg is folyamato-
san novekedtek. A vidéki gydgyszertar altal vallalt fel-
adatok kezdték elérni azt a hatart, ahol mar a biztonsa-
gos munkavégzés igényelte volna a 1étszam és az alap-
teriilet novelését. Magocson ez megoldhatatlannak bi-
zonyult. Az igény azonban egyre nott a jobb allatallo-
many fenntartdsara. Az 1970-es években indul6 folya-
mat a *80-as évekre mar évi 40-50 tonna premix eldal-
litdsat eredményezte. Ezt ideiglenesen ugy tudtak meg-
szervezni, hogy tobb gyogyszertar is részt vett az eld-
allitasban. A gyarak ekkor még nem jelentek meg
olyan kisebb kiszerelésii, specialis termékekkel, amit
egy haztaji, vagy kisebb termeldszovetkezet fel tud
gazdasagosan hasznalni.

Lukdcs Janos kezdeményezésére és szervezésével
1982-ben Pécsett allatgyogyaszati tovabbképzést tar-
tottak gydgyszerészek részére [2]. A program célja az
allategészségiigyi ellatas magas szintli miivelése, az al-
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2. dbra: Az uj gyogyszertdr ket bejarata
(foto: Dr. Larencz 1986.)

rendelésiik érkezett. Ugyanugy kezelték
a legegyszeriibb egyadagos készitmény
elkészitését, mint az egytonnas termeld-
szovetkezeti megrendelést. A gyogy-
szertarban 2 f0 gyogyszerész, 3 f0
asszisztens, 1 o takarito és 1 6 segéd-
munkas dolgozott. Forgalma a human
gyogyszertar-részleggel kozel azonos,
sOt 1983-ban az Osszes forgalom 16,8
millié forint volt, ebbdl az allatgyogya-
szati részleg 10,8 millioval részesedett
[3]. 1985-ben havonta csak premixbdl
13 tonnat (!) adtak ki. A patika magiszt-
ralis forgalma is jelentds. A 1étesitmény-

latorvosi szabvanyos vénymintdk gyljteményének
megbeszélése, Ujitasok lehetsége. Abbol az elgondo-
lasbol indult ki, hogy a gyogyszerészeknek ezen a té-
ren is szakosodniuk kell, biztositani sziikséges e téren
is a folyamatos tovabbképzést.

Latva az ligy fontossagat és a feladat irant elkotele-
zett gyogyszerészt, a Pécsi Varosi Tanacs és a Baranya
Megyei Gyogyszertari Kozpont vezetdsége egybe-
hangzéan tigy dontott, hogy egyedi tervezéssel, Lukdcs
Janos egylttmiikodésével olyan épiiletet alakitanak ki,
ahol allatgydgyaszati szakgydgyszertar is lizemel. Egy
megiliresedd autoszerszam-iizlet épiilete alkalmasnak
tlint e komplexum helyszinének. A dr. Vondra Antal
altal alapitott, kozelben miikodd, eloregedett Szent
Mor gyogyszerarat bezarjak.

1983. marcius 22-én olyan gyogyszertarat nyitottak
meg, amelyben a human és az allatgydgyaszati rész tér-
ben elkiilonitve tizemel, mikdzben a labor és a vényez6
az allatgydgyaszati magisztralis feladatokat is ellatja (2.

nyel lehetdvé valt Pécs és viszonylag
nagy vonzaskorzetének szakszerli allatgyogyszer-ella-
tasa, valamint kiemelt szerepe lett az allatorvos-gyogy-
szerész kapcsolat kialakitdsaban, fejlesztésében. A
gyogyszerészek részt vettek az allatorvos tovabbkép-
zésekben, gyogyszerismertetést végeztek.

Az orszag (talan Eurdpa) els6 allatgyogyaszati szak-
gybdgyszertaranak megalapitdsa mindenképpen nagy
szakmai bravir volt és dicséretre mélto felismerés
eredménye. Tobb allatgydgyaszati szakgyogyszertar
azonban mar nem létesiilt. Ebben tobb tényez6 is sze-
repet jatszott: igy a rendszervaltozas, a termeldszovet-
kezetek és allami gazdasagok allattenyésztd tevékeny-
ségének leépiilése, az allatorvosok ezzel egylitt jaro
munkanélkiilisége és az egészségiigyi minisztérium
stratégiailag elhibazott 1épései az allatgydgyszer-im-
port finanszirozasi nehézségeinek kialakulasakor.
Tény, hogy 4llatgyogyaszati szakismeretekkel vi-
szonylag kevés gyogyszerész rendelkezett. A gyogy-
szerkészitésben rendkiviili felkésziiltség, a varakozasi

dabra). Az épiiletegyiittes folyamatos
igyeletre is alkalmas [3], a human rész
345 m?, az allatgyogyaszati rész 220 m>
terlileti. A forgalom szempontjabol is jo
helyen levd gyogyszertar kozel volt az
autobusz-palyaudvarhoz, valamint a va-

sutallomashoz, igy a vidéki, kisebb allat-
gyogyszer-igények kielégitéséhez is A
megfeleld helyszinen 1étesiilt.

A tervrajzon (3. dbra) jol latszik,
hogy Lukdcs Janos sokat ,.kiizdott” a ter-
vezokkel. Sikerlilt megvaldsitani egy
hatalmas premix raktart (,F” 108 m?). A
torzskonyvezett allatorvosi szereket kii-
16n raktarban tartottdk (,E”), a 12 m?
alaptertiletli kiszerelOben (,,G”) allitottak
Ossze a premixeket az adott igénynek,
mennyiségnek megfelelen [3].

>
N

RHIOMEHMOOW >

allatorvosi szakgydgyszertdr vazlata

a gydgyszertar humén részlege
bejarat

officina, 16 m?

iroda, 9 m

gyéri készitmények raktéara,
premix raktar, 108 m
kiszereld, 12 m2
gybgyszeratvevd, 25 m?
gybégyszeratvétel

autdbusz palyaudvar

K ——»

27 m2

1983-ban Lukdcs Janos gyogysze-
résznek nagy alma valt valora, méltan
biiszke erre a mai napig. Rengeteg meg-

3. abra: Az uj gyogyszertdr dllatgyogydszati

részlegének sematikus alaprajza
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idok egyedi megbecsiiléséhez sziikséges szakmai jar-
tassag €s a széleskorti irodalmi ismeretek elengedhe-
tetlenek ezen a teriileten. Ebben szeretett volna Lukdcs
Janos rendszeresiteni folyamatos tovabbképzéseket a
tobbi, hasonld érdeklédésti gydgyszerésszel kardltve.
A kezdeményezések azonban lassan elhaltak, és ezért
inkabb a kiilsé koriilmények teheték felelossé. Az 1d6
mulasaval ugyanis az allatgyogyaszati cégek elkezdték
a kiilonb6zo premixek, vitaminok kisebb kiszereléseit
is forgalmazni. Az éallattartds egyre zartabb keretek
koz¢é szorult, koncentraltabb lett. A ,,haztaji” allattartas
pedig jelentésen megcsappant. A problémak a 1990-es
évek vége felé valtak jelentésebbé, az allatgyogyszer-
tari részleg elsorvad, megsziinik.

A ,,Mozsonyi” Gyogyszertar megmaradt human
részlege 2002-ben elkoltozott az épiiletbdl. A megma-
radt {lires 1étesitményt ett6l kezdve nem gyogyszertari
feladatokra hasznaljak.

Osszességében elmondhatd, hogy egy lelkes, szak-
majanak elhivatott gyogyszerész nagyon sokat tett
Pécs és kornyéke allatgyogyszer-ellatasaért. Sikeriilt
egy olyan gyogyszertdrat lizemeltetnie, ami eurdpai

szinten is egyediilalld volt. Sajnos, abban viszont iga-
za lett Lukdcs Janosnak, ha a tovabbképzést nem tudja
megszervezni, vagy a koriilmények ugy valtoznak, ez
a nagyszer(i 6tlet csak torténelem lesz [4.].

IRODALOM

1. Hirneves gyogyszerészek; Studény Janos, dr. Vondra An-
tal. Budapest 1929. p. 293-304. — 2. Ldrencz L.: Kézirat
(megjelent: Szabad Fold 1983. jul. 16.) — 3. Allatorvosi
Gyogyszertan és Allategészségiigyi ismeretek, Kata M., Ké-
zirat gyanant Szeged 1986. (MGYT) — 4. Lukacs Janossal
készitett hangfelvétel 2008. augusztusaban.

Larencz L. and Kutas J.: Pharmacy for veterinary
medicines was established in Pécs 25 years ago

The authors introduce the events that led to the establishment
of a special pharmacy in Pécs which supplied veterinary medi-
cines, and they show the importance this pharmacy had. They
reveal the magnificence of the coincidence that a pharmacist
with a strong professional calling had the chance not only to
take part in the planning of the pharmacy building, but also to
harness his unique professional knowledge after the opening.

1pécs, Jokai u. 51. — 7632
2Pécs, Lahti u. 40. — 7632.

A Semmelweis Egyetem Gyogyszerésztudomanyi Kar kézleménye
a 70, 65, 60 és 50 éve végzett gyogyszerészek részére

A Semmelweis Egyetem Gyoégyszerésztudomanyi Kara orommel &dpolja azt a hagyomanyt,
hogy volt hallgatéinak jubileumi diszoklevelet adomanyoz.

Azok a gybgyszerészek, akik diplomdjukat az Egyetem jogel6djénél, a Budapesti Kirdlyi Magyar Paz-
many Péter Tudomédnyegyetemen, a Pazmany Péter Tudomanyegyetemen, illetve a Budapesti Orvostu-
domanyi Egyetemen 1939-ben, 1944-ben, 1949-ben, illetve 1959-ben szerezték meg és szakteriletiikon
legaldabb 30 évig dolgoztak, 2009. majus 31-ig a Gydgyszerésztudomanyi Kar Dékani Hivatalahoz (1085
Budapest, UllGi Gt 26.) nydjthatjdk be kérelmiiket a rubin, a vas, a gyémant, illetve az arany diszoklevél

igénylése végett.

A kérelemben kérjik feltiintetni az oklevél keltét, a diplomdban szereplé nevet, rovid szakmai 6nélet-

rajzot és az értesitési cimet.

Jelentkezési lap igényelhets a Dékani Hivatalban telefonon (266-8884), levélben (a fenti cimen) vagy le-

tolthetd a kar honlapjarél (www.gytk.sote.hu).

A jelentkezési lap benydjtasi hatarideje: 2009. majus 31.




Kérdoiv a FoNoVet uj kiadasahoz

Tisztelt Gyogyszerész Kolléga!
Tisztelt Allatorvos Kolléga!

Immar tiz éve annak, hogy megjelent a Formulae Normales Veterinariae (FoNo Vet.) lll. kiaddsa. Ez a kotet mar
régen kifogyott, beszerezhetetlen. Részben ennek a ténye, valamint a megtjul6 szakmai igények késztették
Hollauer Tibor urat a Press GT ligyvezetd igazgatojat a IV. kiadds megjelentetésére.

Februar elején a Mez6gazdasagi Szakigazgatasi Hivatal Allatgydgyészati termékek igazgatésagan megalakult
a FoNo Vet IV. szerkesztG bizottsdga az aldbbi dsszetétellel:

EInok: Solyané dr. Speidl Szilvia altalanos igazgaté-helyettes,

Titkar: Terényi Melinda osztalyvezeté helyettes,

Tagok: dr. Csiké Gyorgy egyetemi adjunktus, dr. Kata Mihaly professzor emeritus, dr. Karsai Ferenc
professzor, dr. Stampf Gyorgy egyetemi docens, dr. Szabé Sandor a Magyar Gyégyszerészi Kamara
tiszteletbeli elnoke.

A FoNo Vet-ben megjelentetni kivant dsszetételek elsGsorban a hobby allatok kiegészits terdpidjara fognak
szolgalni és kisebb mértékben gondolunk az élelmiszertermeld allatokra, de itt kizarélag MRL értékhez nem kot-
heté anyagok johetnek szamitdsba.

A kiadvany minél eredményesebb megszerkesztésének érdekében kérjik az igen tisztelt dllatorvos és gyogy-
szerész kollégdk segitségét az alabbi kérdések megvalaszolasaval:

P

Az alabbi kérddiv kitoltésével szeretnénk segitségét kérni a FoNo Vet dj kiadasahoz.

1. Az On praktizélasanak helyszine: (A megfelelét kérjiik beikszelni!)
[ ] Budapest [ ] 10 000-nél nagyobb lakossagszamd telepiilés
L] Vidéki varos [ 10 000-nél kisebb lakossdgszamd telepiilés

2. Tevékenysége soran jellemzdéen
[] haszondllatokat [ ] haziallatokat [ hobbi allatokat lat el?

3. Szokott-e FoNo Vet készitményeket rendelni?/ Szoktak-e Onnél FoNoVet készitményeket rendelni?
L] Igen [JNem

4. Ha igen, milyen gyakran:

Hetente kb. ..... alkalommal Havonta kb. ..... alkalommal Evente kb. ..... alkalommal

5. Kérem adja meg a leggyakrabban felirt 3 készitmény nevét vagy hatéanyagait:

NEV: oot és/vagy hatéanyagok: ......cccccevvieeeiiiiiiiiiiiiiiiniieea

NEV: oot és/vagy hatéanyagok: .........cceeveveeiniiiiiiiiiiiiieieean
NEV: it és/vagy hatéanyagok: .......ccccevvieeeiniiiiiiiiiiiiieiieieean
6. Milyen javallatokat hianyol a jelenlegi — Ill. kiaddst — FoNo Vetbdl?

9. Lennének-e recept javaslatai a FoNoVet Gj kiaddsaban?  []lgen [ INem

AZ On altal javasolt FECEPL IRITASAL .........ooveveeiieeeeee ettt ettt ettt ettt ettt s et et

A vélaszokat postai tton az MgSzH ATl 1107 Budapest, Szallas u. 8. cimre vagy elektronikusan a speidlsz@oai.hu cimre
Sélyéané dr. Speidl Szilvia részére varjuk.
Koszonjik, hogy segitette munkankat.
FoNoVet Szerkeszt6bizottsdg

J
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A MAGYAR GYOGYSZERESZTUDOMANYI TARSASAG HIiREI

AZ MGYT ELNOKSEGI ES ORSZAGOS VEZETOSEGI DONTESEI

Az MGYT 2009. januar 17-18-an Sarvaron tartott kihelyezett elnokségi iilésének dontései

Jelenlévik: prof. dr. Klebovich
Imre elnok, prof. dr. Vincze Zoltan
tiszteletbeli elndk, dr. Botz Lajos tu-
domdnyos alelnok, dr. Télessy Istvan
szervezési alelnok, dr. Markus Sarol-
ta f6titkar, Pannonhalminé dr. Cséka
Ildiko tovabbképzési titkar, dr. Erdei
Ottilia rendezvényi titkdr, Benkd
Zsolt gazdasagi titkdr, Konradné
Abay-Nemes Eva titkdrsag-vezetd,
Van Voorenné Vikar Katalin titkar-
sagvezetds-helyettes

1/2009. sz. ED: A tisztGjitasokat
kovetéen a szervezési alelnok kozos
megbeszélésre hivja Gssze a megyei
gyogyszerellatasi szervezetek elno-
keit, melynek napirendjén a kozfor-
galomban dolgoz6 gyodgyszerészek
munkdjat érinté legfontosabb téma-
korok fognak szerepelni: a ,dr.
pharm.” cimmel jaré ,kotelezettsé-
gek”, a gybgyszerészi gondozas,
kapcsolattartds a gyogyszerészi tars-
szervezetekkel.

FelelGs: dr. Télessy Istvan, hatér-
id6: 2009. februér 28.

2/2009. sz. ED: A Térsasdg 2009.
évi tovabbképzési programjiban to-
vébbra is szerepel az igen magas tu-
domadnyos szinvonalat biztositd
,Klasszikus gyogyszerészeti tudo-
manyok Gjabb eredményei” tovabb-
képzés. A tovabbképzés kotelezé
szinten tarté tovabbképzésként ke-
ralt akkreditalasra. Az idei év koz-
ponti ttmdja a ,Hormonok és biol6-
giai gyogyszerek/gydgyszerként al-
kalmazott fehérjék”. A tovdbbképzé-
seket a szokdsos 5x3 6ras elGada-
sokkal tartjuk, 10 alkalommal (Buda-
pest 2x, Veszprém, Sopron, Nyiregy-
haza, Kecskemét, Szeged, Debrecen,
Pécs és Miskolc helyszineken),
szombat-vasdarnaponként, tesztvizs-
gaval zdrva. Sikeres tesztvizsgaval 30
tovdbbképzési pont szerezhetd. A to-
vabbképzés részvételi dija a tavalyi-
hoz képest valtozatlan: MGYT tagok-
nak 9.000 Ft, MGYT tagsaggal nem
rendelkezéknek 12.500 Ft + 500

Ft/f6 pontjévairasi dij (GYOFTEX).
Az Gj tovabbképzési titkar kidolgoz-
za a tovabbképzési iranyelveket, me-
lyek segitséget fognak adni a tovdbb-
képzések egységes rendszer( lebo-
nyolitasahoz. Ettél az évtél kezd6d6-
en a tovabbképzésen résztvevék a
helyszinen oktatdsi segédanyagot is
fognak kapni. ,A gyogyszertari gya-
korlat aktudlis kérdései” tovabbkép-
76 sorozatban tovédbbra is akkredital-
tattuk a kollégdk korében igen koz-
kedvelt farmakobotanikai terepgya-
korlatokat.

Felels: Pannonhalminé dr. Cséka
Ildiko, hataridé: folyamatos.

3/2009. sz. ED: Az Elnokség sze-
retné kozelebbrdl is megismerni az
egyes régidkban foly6 tdrsasagi
munkat, ezért tobb kihelyezett el-
nokségi tlést vidéken fog megtarta-
ni.

Felel@s: dr. Mdrkus Sarolta, hatéar-
idG: folyamatos.

4/2009. sz. ED: A Tarsasdg Gjon-
nan megvalasztott EInoksége, az ed-
digi igen magas szinvonalon végzett
pénziigyi-gazdasdagi, konyvelési fel-
adatok elvégzésére a tovdbbiakban
is a PRE-TAX Kft.-t kéri fel.

Felel@s: dr. Klebovich Imre, hatér-
idG: azonnal.

5/2009. sz. ED: Az EInokség a Tar-
sasdg Pénzkezelési Szabalyzatanak,
Ugyrendi Szabélyzatanak aktualiza-
ldsara, atdolgozasara Benké Zsolt
gazdasagi titkart kéri fel.

Felel6s: Benkd Zsolt, hatéaridé: fo-
lyamatos.

6/2009. sz. ED: Az EInokség a fon-
tosabb bevételi és kiadasi sarok-
szamok meghatarozédsaval kijelolte
a Térsasdag 2009. évi koltségvetésé-
nek irdnyszamait és megbizta a gaz-
dasagi titkart, hogy ezek ismereté-
ben a kovetkezd elndkségi (lés-
re terjessze be a Tarsasag 2009. évi
koltségvetés-tervezetét.

FelelGs: Benkd Zsolt, hataridé a ko-
vetkezG elnokségi tlés idGpontja.

7/2009. sz. ED: Az Elnokség eb-
ben az évben - kiilonos tekintettel a
Congressus Pharmaceuticus Hunga-
ricus XIV. rendezvényre — igen aktiv
szervezémunkdval kivanja elémoz-
ditani az MGYT tagdijak miel&bbi
befizetését. Erre az évre 4500 f6s
taglétszamot irdnyzott el6 az Elnok-
ség és komoly emelkedést var az
ifjusagi tagok és a tarsult tagok tag-
létszdmaban. Szorgalmazza az El-
nokség azt is, hogy a 77/2008. sz.
ED-ben leirtaknak megfelelGen, mi-
nél tobben éljenek a 2009-2011
évekre sz6l6 MGYT tagdij egy
Osszegben torténd befizetésének le-
hetGségével. Azok a tagok, akik tag-
dijukat ily médon fizetik be, mente-
stilnek az esetleges tagdijemelkedés
megfizetésétsl és ajandékba MGYT
kitGizét kapnak.

Felel6s: dr. Télessy Istvan és dr. Er-
dei Ottilia, hataridé: folyamatos.

8/2009. sz. ED: Az ifjiségi tagok
létszamanak novelése érdekében a
Tarsasag PR felelGse egy plakatot fog
kidolgozni, melyen bemutatja, hogy
miért érdemes bekapcsolédniuk a
gyogyszerészhallgatéknak mar egye-
temista éveik alatt is az MGYT mun-
kdjdba. Ezt a plakatot eljuttatjuk
mind a négy egyetemre és a HUPSA-
hoz is, kérve azt, hogy a plakatokat
a hallgatok altal jol lathaté helyen
helyezzék el.

Felel@s: dr. Erdei Oittilia, hatarid:
folyamatos.

9/2009. sz. ED: Az Elnokség egyik
fontos feladatanak tartja, hogy a
gyogyszerészhallgatékkal mar egye-
temi éveik alatt megismertessék a
Tarsasag munkdjat és készitsék els a
fiatalokat az MGYT munkdjaba val6
bekapcsolédadsba. Az Elndkség erre
a feladatra a négy gyogyszerészkép-
z6 helyen a kovetkezé kollégakat
kéri fel:

Budapest: prof. dr. Klebovich Imre,



174

GYOGYSZERESZET

2009. marcius

Szeged: Pannonhalminé dr. Csoka
Ildiko,

Debrecen: prof. dr. Halmos Gabor,

Pécs: dr. Perjési Pal.

Felel6s: dr. Klebovich Imre, hatér-
idG: folyamatos.

10/2009. sz. ED: Az MGYT térsult
tagjai létszamanak novelése és az
asszisztens tovabbképzések megbe-
szélésének érdekében mind a Gyogy-
szertari Asszisztensek Szakmai Egye-
stilete, mind pedig a Gydgyszertari
Szakdolgozdk Egyesiilete elnokét
meghivja az Elnokség a VezetGség
elsé ulésére.

Felel@s: dr. Mdrkus Sarolta, hatér-
id6: 2009. februar 17.

11/2009. sz. ED: Az Elnokség sziik-
ségesnek tartja a titkarsagi dolgozok
munkakori leirdsainak feltlvizsgéla-
tat a raciondlisabb m(kodés biztosi-
tasa érdekében. Az EInokség a tovab-
biakban is Konrddné Abay-Nemes
Evit bizza meg a titkarsagvezetéi fel-
adatok ellatasaval, titkarsagvezets
helyettesnek pedig Van Voorenné Vi-
kar Katalint kéri fel.

12/2009. sz. ED: Az Elnokség étte-
kintette a Tarsasag jelenleg érvény-
ben lévé szerzédéseit. A felmerdlt
jogi problémdk tisztazasa érdekében
az Osszes szerzGdést jogdsszal felil
kell vizsgéltatni és a sziikséges mo-
dositasokat, kiegészitéseket azonna-
li hatédllyal meg kell tenni.

Felel6s: dr. Klebovich Imre és dr.
Meadrkus Sarolta, hataridé: azonnal.

13/2009. sz. ED: A Tarsasaghoz
véleményezésre beérkezG rendelet-
tervezetek hatdridére torténé meg-
vdlaszolasa érdekében egy szakértGi
testuletet kell létrehozni, melynek
tagjai az adott szakterilet jol felké-
szilt szakemberei.

FelelGs: dr. Vincze Zoltan, hatér-
idG: azonnal.

14/2009. sz. ED: Az EInokség igen
fontosnak tartja, hogy a hazankkal
kozvetlenil szomszédos orszagok
gyogyszerészeti szervezeteivel Gjra-

épitse a kordbbi években mar igen
jol és eredményesen miikods kap-
csolatokat. Ennek érdekében levél-
ben keressik meg Gket, melyben
részletesen bemutatjuk Tarsasagun-
kat, legfontosabb célkitlizéseinket,
szaklapjainkat (bemutaté példanyt is
kildunk), bemutatjuk az Gjonnan
megvalasztott Elnokséget, felhivjuk
a figyelmet a novemberben megren-
dezend6 CPhH XIV. rendezvé-
nyiinkre, mellyel kapcsolatos infor-
maciés anyagokat rendszeresen
megkdildiink a résziikre. Jelezziik azt
is, hogy szivesen beszamolunk hon-
lapunkon és kiadvdnyainkban ren-
dezvényeikrdl, illetve szaklapunk-
ban lehet&séget biztositunk tarsasa-
guk munkdjanak, rendezvényeinek
bemutatdsdra, mintegy korképet
adva a kornyez6 orszagok gyoégysze-
részeti tudomdanyos tdrsasagainak
munkajaroél.

FelelGs: dr. Klebovich Imre, hatéar-
idG: folyamatos.

15/2009. sz. ED: Tarsasagunk ez
évi kiemelked6 eseménye lesz a
Congressus Pharmaceuticus Hunga-
ricus XIV., mely 2009. november 12-
14-én keril megrendezésre Buda-
pesten (id6kozben az idépont no-
vember 13-15.-re médosult — a
szerk.), a Budapest Kongresszusi
Kozpontban. A rendezvény mottdja:
,Biztonsdgos gyogyszerek — haté-
kony gybgyszerellatds” - ,A ,dr.
pharm.” cim kotelez! A kongresszus
elnoke: prof. dr. Klebovich Imre, f6-
titkdra: dr. Mdrkus Sarolta, a Tudo-
manyos Bizottsag elnoke: prof. dr.
Botz Lajos, a Szervez§ Bizottsag el-
noke: dr. Erdei Ottilia, a PR Bizottsag
két tagja: dr. Erdei Ottilia és Pannon-
halminé dr. Csoka Ildike. A kon-
gresszust kotelezGen valaszthato to-
vabbképzésként akkreditaltattuk, a
szerezhetd tovabbképzési pontok
szama: 25 pont. A kongresszushoz
most is kapcsolédnak gyakorlatori-
entdlt konzultaciés tréningek, me-
lyeken val6 részvétellel tovabbi to-
vabbképzési pontok szerezhetSk. A
kongresszus részvételi dija lépcs6-
zetesen emelkedik. LehetGség lesz

napijegy vasarlasara is. A kon-
gresszus poszter-el6adasok bemuta-
tasdra is lehetGséget nydijt.

Felel@s: dr. Klebovich Imre, hatar-
idG: folyamatos.

16/2009. sz. ED: Az Elnokség az
Alapszabdly 30. pontjdban megha-
tarozott bizottsagokat az aldbbiak
szerint kéri fel:

Etikai Bizottsag: dr. Torok llona, dr.
Hajda Maria és dr. Mayer Klara.

Ifjasagi Bizottsdg: dr. Bajdik Janos,
dr. Kiss Dorottya, Pal Szilard, Kiss Ti-
mea és Szabady Jilia.

Tudoményos és Szakmai Birdlé
Bizottsdg: prof. dr. Falkay Gyorgy,
Takdcsné prof. dr. Novak Krisztina,
dr. Zelké Romana, prof. dr. Szend-
rei Kalman és prof. dr. Hermecz Ist-
van.

Felel@s: dr. Mdrkus Sarolta, hatér-
id6: azonnal.

17/2009. sz. ED: Az EInokség a
hatékony nemzetkozi egytttmko-
dés biztositasa érdekében az egyes
nemzetkozi gyogyszerészeti szerve-
zetekkel alland6 kapcsolattartokat
biz meg, az alabbiak szerint: FIP: dr.
Télessy Istvan, EUFEPS: prof. dr. Kle-
bovich Imre és prof. dr. Botz Lajos,
APV: prof. dr. Révész Piroska, Euro-
Pharm Forum: dr. Soés Gydngyvér,
EME: prof. dr. Botz Lajos.

18/2009. sz. ED: Az Elnokség, élve
avval a lehetGséggel, hogy felterjesz-
tést tehet a 2009. janius 8-12-e ko-
zott Nizzdban megrendezendd 2.
PharmSciFair keretében atadando
,European Pharmaceutical Scientist
Award 2009” kitlintetésre, az elGter-
jesztésrél dontott.

Felel@s: dr. Klebovich Imre, hatér-
idG: 2009. januar 31.

19/2009. sz. ED: A szakosztalyi,
szervezeti tisztdjitasokat kovetben, a
VezetGség alakuld tlése 2009. feb-
ruar 17-én, kedden, 14 6rai kezdet-
tel lesz az MGYT székhelyének tar-
gyalétermében.

Felel@s: dr. Mdrkus Sarolta, hatar-
id6: 2009. februar 17.
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Az MGYT 2009. februar 17-én tartott vezetdségi és elnokségi iilésén hozott dontések

A vezetdségi iilésen jelenlévik:
prof. dr. Klebovich Imre elnok, prof.
dr. Botz Lajos tudomanyos alelnok,
dr. Télessy Istvan szervezési alelnok,
dr. Markus Sarolta fé6titkar, dr. Benké
Zsolt gazdasagi titkar, Pannonhalmi-
né dr. Csoka Ildiké tovabbképzési tit-
kar, dr. Erdei Ottilia rendezvényi tit-
kar, dr. Blazics Gyula a Feltigyel Bi-
zottsag elnoke, prof. dr. Hohmann Ju-
dit a Gyégynovény Szakosztély elno-
ke, Vitanyiné dr. Morvai Magdolna a
Gyogyszeranalitikai  Szakosztdly el-
noke, dr. So6s Gyongyvér a Farmako-
terdpias és Gyogyszerészi Gondozasi
Szakosztaly elnoke, Bittera Miklos
(Ferentzi Monika, a Gyogyszerésztor-
téneti Szakosztaly elndke helyett),
prof. dr. Falkay Gyérgy a Gyogyszer-
kutatasi Szakosztaly elnoke, dr. Antal
Istvan a Gyogyszertechnolégiai Szak-
osztaly elnoke, prof. dr. Tekes Korné-
lia az Oktatasi Szakosztaly elnoke, dr.
Bozsik Erzsébet a Gydbgyszeripari
Szervezet elnoke, Bogndr Andrds a
Budapesti Szervezet elnoke, prof. dr.
Halmos Gabor a megyei gyégyszer-
ellatasi szervezetek keleti régiéjanak
képviselGje, Pelle Krisztina a megyei
gybgyszerellatasi szervezetek nyugati
régidjanak képviselGje, Takdcsné dr.
Novak Krisztina a ,Gyogyszerészet”
folydirat fGszerkesztGje, Van Vooren-
né Vikar Katalin titkarsagvezet6-he-
lyettes.

Kimentését kérte: prof. emerit. dr.
Szasz Gydrgy tiszteletbeli elnok,
prof. dr. Vincze Zoltan tiszteletbeli
elnok, prof. dr. Erés Istvan volt el-
nok, prof. dr. Noszal Béla az ,Acta
Pharmaceutica Hungarica” folydirat
f6szerkesztGje.

1/2009. sz. VD: A Szakmai Kollé-
giumokroél sz6lé 52/2008. (X11.31.)
EGM sz. rendelet 1. § (5) bekezdése
értelmében a Magyar Gyogyszerész-
tudomanyi Tarsasag a Gyogyszerel-
latasi Gyogyszerészeti, az lpari
Gybgyszerészeti és a Kérhazi és Kli-
nikai szakmai kollégiumok vélaszté
testtiletébe 20-20 {6t jelol.

Felel@s: dr. Télessy Istvan, hatar-
id6: 2009. februar 20.

2/2009 sz. VD: Az 1/2009 sz. ED-
nek megfelelGen a szervezési alelnok
2009. februar 12-én kozos megbe-
szélésre hivta 6ssze a megyei gyogy-
szerellatasi szervezetek addig meg-

vélasztott elnokeit. A megyei szerve-
zetekkel kialakitand6 szoros egyiitt-
miikodés érdekében tobb javaslat,
észrevétel mertilt fel, melyek tovabb-
gondolasra érdemesek, példaul rend-
szeres talalkozasok a megyei vezeték
szamdra, egy-egy vezértéma koré
szervezett Osszejovetelek szervezé-
se, helyi rendezvényi hirek kozzété-
tele a honlapon és a kiadvanyokban,
mas gyogyszerész-szervezetekkel
kapcsolattartds, egytttgondolkodas,
a dr. pharm. cim és az ezzel egyitt
jar6 feladatok, kommunikaciés fel-
adatok.

FelelGs: dr. Télessy Istvan, hatar-
idG: folyamatos.

3/2009 sz. VD: A nemzetkozi szer-
vezetekkel torténd kapcsolatfelvétel
és a meglévd kapcsolatok szorosab-
ba tétele érdekében hasznos lenne a
kornyezé orszdgok tarsszervezetei
altal szervezett rendezvények meg-
jelentetése a honlapon és a kiad-
vanyokban, egy ,Konferencia Nap-
tar” formdjdban. A kornyezé orsza-
gok tarsszervezeteit levélben kértiik
egy rovid, tarsasdgukat bemutaté
osszefoglalé megkuldésére, lehets-
séget biztositva a Gyogyszerészetben
valo kozzétételre.

4/2009 sz. VD: Az (j Elnokség ké-
résére a gazdasdgi titkar targyalt a
PRE-TAX Kft. konyvelGiroda tigyve-
zet$ igazgatdjaval. Javaslatot tettek a
Tarsasag pénzugyi és lgyviteli sza-
balyzatainak 4tdolgozasara.

FelelGs: dr. Markus Sarolta, dr.
Benkd Zsolt, hataridé: mércius 16.

5/2009 sz. VD: A Congressus
Pharmaceuticus Hungaricus XIV.
szervezésének el6készité munkala-
tairél a rendezvényi titkar részlete-
sen beszamolt. A kongresszus szak-
mai programjai, az els6 napi nyit6
hangverseny és a 14-i esti fogadds
helyszine is a Budapesti Kongresszu-
si Kbzpont lesz.

6/2009 sz. VD: A kongresszus id6-
pontjaval kapcsolatosan felmertilt,
hogy a kozforgalomban dolgozdk-
nak nehézséget okoz, ha a kon-
gresszus csiitortokon kezdédik, a vi-
dékrél a kongresszusra utazok sza-
madra is kedvezébb a hétvége. A kon-
gresszus ezért a VezetGség (amely

magaban foglalja az EInokséget is)
egyhangu dontése alapjan egy nap-
pal késébb kezdédik. A Congressus
Pharmaceuticus Hungaricus XIV.
megrendezésének dj idépontja:
2009. november 13-15.

7/2009 sz. VD: A tudomanyos
alelnok a CPhH XIV. szakmai prog-
ramjahoz és a szekcidk Gsszeallita-
sdhoz irdnyelveket éllit 6ssze, me-
lyet megkild a szakosztalyok és
szervezetek elnokeinek. A kon-
gresszus tudomanyos gerincét a ple-
naris el6addasok, szekcioiilések, ,pro
és contra” megbeszélések és a gya-
korlatorientalt tréningek adjdk.

Felel@s: prof. dr. Botz Lajos, hatar-
id6: marcius 20.

8/2009 sz. VD: A kongresszus nye-
reségelosztasa: a koordindciés mun-
ka és a koltségek jelentGs része a Tit-
karsagon koncentralédik, ezért a Ve-
zetGség egyhangulag vdéltoztatott a
kordbbi, 85/2005-6s ED-ben foglalt
elosztison, és azt 40% kozponti és
60% szervezeti/szakosztalyi arany-
ban hatdrozza meg.

Felel&s: Benké Zsolt, dr. Erdei Otti-
lia.

9/2009 sz. VD: A kongresszusra
Tarsasagunk a hagyomanyokhoz hi-
ven kulfoldi el6adékat is meghiv. A
felkérések hivatalos Gtja szerint ple-
naris el6adé meghivéasarél az EInok-
ség dont. Szekcidba kulfoldi eléadoé-
kat a szervezetek/szakosztalyok sa-
jat koltségvetésiik terhére hivhatnak
meg. Az el6adodk kivdlasztasa, felké-
rése és meghivasa folyamatban van.

Felel@s: prof. dr. Klebovich Imre,
szakosztalyok, szervezetek elnokei,
hataridé: folyamatos.

10/2009 sz. VD: A szakosztalyok
és szervezetek részérgl torténd ki-
tintetési javaslatok, felterjesztésé-

nek hatarideje: marcius 13.

* ok ok

Az Elnokségi iilésen jelenlévik:
prof. dr. Klebovich Imre elnok, prof.
dr. Botz Lajos tudomanyos alelnok,
dr. Télessy Istvan szervezési alelnok,
dr. Markus Sarolta fétitkar, dr. Benké
Zsolt gazdasagi titkar, Pannonhalmi-
né dr. Csoka lldiko tovabbképzési
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titkar, dr. Erdei Ottilia rendezvényi
titkar, dr. Blazics Gyula a Feliigyel6
Bizottsag elnoke, Van Voorenné Vi-
kdr Katalin titkarsagvezetG-helyettes.

Meghivott vendég: dr. Szdsz Ka-
rolyné a Gyogyszertari Assziszten-
sek Szakmai Egyesiiletének elnoke,
dr. Laszloné Bojtés Zsuzsanna a
Gyogyszertari Asszisztensek Szak-
mai Egyestletének titkara.

Kimentését kérte: Fileki Marianna
a Gyogyszertari Szakdolgozdk Egye-
stiletének elnoke.

20/2009 sz. ED: A 10/2009 sz. ED-
nek megfelel6en az Elndkség meg-
hivta a Gydgyszertari Asszisztensek
Szakmai Egyestiletének és a Gyogy-
szertari Szakdolgozék Egyesiiletének
elnokét. Az Elnokség és a Gyogy-
szertari Asszisztensek Szakmai Egye-
stiletének vezetSi igen fontosnak
tartjak a jovébeni szoros egyittma-
kodést. Az MGYT szorgalmazza to-
vabbképzések szervezését, hogy a
gyogyszertari asszisztensi képzés
szinvonala visszanyerje kordbbi,
id6kozben megkopott rangjat. A to-

vabbképzések témakaoreinek kialaki-
tdsdhoz konkrét javaslatokat, otlete-
ket varnak. Mindkét fél fontosnak
tartja, az asszisztensek integralasat,
esetleg egy Asszisztensi Szakosztély
létrehozasaval az MGYT szervezeté-
be. Az Elnokség felkérte a Gyogy-
szertari Asszisztensek Szakmai Egye-
stiletének vezetGit, hogy konkrét ja-
vaslatot dolgozzanak ki a tovabb-
képzések, a tarsult tagsag és a tovab-
bi egylttm(kodés lehetGségeire.

FelelGs: prof. dr. Botz Lajos, dr. Té-
lessy Istvan, Pannonhalminé dr. Cs6-
ka Ildiko, hataridG: aprilis-mdjus.

21/2009 sz. ED: Az Elnokség egy-
hangdlag javasolja a kiildottkozgy-
lésnek, hogy prof. dr. Erés Istvan ko-
rabbi MGYT elnokot tiszteletbeli el-
nokké valassza meg. A kildottkoz-
gyllés dontéséig az Elnokség —
az elGterjesztés figyelembevételével
— prof. dr. Er6s Istvdnt valamennyi
elnokségi ilésre meghivija.

22/2009 sz. ED: Az EInokség egy-
hangulag elfogadta a gazdasagi titkar
2009. évi koltségvetési tervezetét.

23/2009 sz. ED: A gazdasagi titkar
felvetése alapjan feltlvizsgaljuk,
hogy az 6t 6néll6é pénzgazdalkodésu
megyei szervezetnek ,megéri’-e az
onall6 statusz, tekintettel a minima-
lis havi pénzmozgas magas havi dij-
fizetésére.

Felel@s: dr. Benké Zsolt, hataridd:
folyamatos.

24/2009 sz. ED: A 8/2009 sz. ED-
nek megfelelGen az ifjdsagi tagokat
megszolité toborzd plakat tervezete
elkésziilt, a végs6 forma kialakitdsa
utan a plakatot mind a négy egye-
temre eljuttatjuk.

Felels: Pannonhalminé dr. Csoka
lldiké, dr. Erdei Ottilia, hataridd:
marcius.

25/2009 sz. ED: A Gyogyszerész-
torténeti Szakosztaly vezetGségének
javaslatara, az MGYT elnoksége dr.
Klaus Meyert, a Német Gyodgysze-
résztorténeti Tarsasag korabbi elno-
két a CPhH XIV-en diszoklevél &t-
addsaval tiszteletbeli tagjava fo-
gadja.

[

Tisztelt Kolleginak és Kollégak!

N

FELHIVAS

Az idén is lehetGséguik van arra, hogy a 2008. évi személyi jovedelemaddjuk 2x1 szdzalékardl rendelkezzenek. Az egyik
1 szazalékot a kilon torvényben meghatéarozott tarsadalmi szervezet, alapitvany vagy kilon nevesitett intézmény, elkiilo-
nitett alap javdra juttathatjak. A Magyar Gyogyszerésztudomanyi Tarsasag mindenben megfelel a torvény elGirdsainak, igy
tisztelettel megkérjiik Onoket, hogy élve ezzel a lehet6séggel timogassak tudomanyos tarsasagunkat.

A rendelkezé nyilatkozatot a kovetkezoképpen kell kitélteniiik:

A kedvezményezett ad6szama:

19000754-2-42

A kedvezményezett neve:
Magyar Gydgyszerésztudomanyi Tarsasag

E rendelkezé nyilatkozatot boritékba kell tenni és fel kell tiintetni rajta az On nevét, lakcimét és adéazonosito jelét.
A lezart boritékot a 2008. évrél sz616 személyi jovedelemadé bevalldsaval egyiitt, azzal egy boritékban kiildje meg az
adéhivatalnak. Ha adéjanak 2x1 szazalékarol rendelkezik, akkor mindkét nyilatkozatot egy boritékba tegye bele.

Ha az On 2008. évi személyi jovedelemadéjat a munkaltatéja szamolja el, akkor a nyilatkozatat tartalmazo, lezart,
a szuikséges adatokkal ellatott boritékot a munkaltatéjanak adja ét, aki azt az elszamolasarol sz616 adatszolgaltatassal
egyutt tovabbitja az adéhivatalnak. Ebben az esetben a boritékot a ragasztott feltiletére dtnydléan sajat kez(leg irja ala.

Koszonijiik, hogy tamogatja a Magyar Gydgyszerésztudomanyi Tarsasagot!

A Magyar Gydgyszerésztudomanyi Tarsasag Elndksége

~

J
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A SZAKMAI ES TUDOMANYOS ELET HIREI

TISZTUJITAS A MAGYAR GYOGYSZERESZTUDOMANYI TARSASAG
SZAKOSZTALYAINAL ES SZERVEZETEINEL

A Magyar Gydgyszerésztudomanyi Tarsasdg 2008. évi alapszabdly-médositasanak megfelelGen a tisztijitas rendje
megvaltozott: az EInokség és a Felligyels Bizottsag tavaly novemberi megvalasztasat koveti a szakosztalyok és a szer-
vezetek tisztijitdsa. Az elGzetesen kialakitott program szerint a tisztdjité ilésekre 2009 elején kertilt sor, melyrdl a je-
len Osszeallitas keretei kozott szamolunk be. Lapzartaig nem tortént meg a Gyogyszeriigyi szervezési és kozigazgata-

s 2

si szakosztaly, a Csongrdd megyei és a Zala megyei szervezet tisztijitasa, ezekrél késébb jelenik meg beszamolo.

A FARMAKOTERAPIAS ES GYOGYSZERESZI GONDOZASI SZAKOSZTALY TISZTUJITASAROL

A szakosztaly tisztdjitdsara a Magyar
Gyogyszerésztudomanyi Térsasag
székhelyén 2009. januar 30-an ke-
rilt sor.

A megjelentek tdvozlése utan dr.
So6s Gyongyvér elnok tdjékoztatta a
tagokat a szakosztaly nevének az uj
Alapszabaly szerinti valtozasarél. A
névmodositast egyértelmden indo-
kolja a gydgyszerészi gondozas
alapvet6 definicidja, de egyben a te-
rapias kérdésekkel valo foglalkozés
tényét, sziikségességét is hangsi-
lyosabba teszi. Ezt kbvetéen besza-
molt a szakosztaly altal végzett, va-
lamennyi gyogyszerész altal meg-
tapasztalhato tevékenységrél: a XIII.
CPhH-4an szervezett két sikeres szek-
ci6llésrél és az ugyanott megtartott
tréningekrdl, valamint a 2006 mdso-
dik félévében végrehajtott ,pilot”
vizsgdlatrol — fejfajas kezelés és nap-
égés megelGzése és kezelése —, to-
vdbba a 2007-2008. évben a Gydgy-
szerészetben megjelent, az 6ngyo-
gyitds legfontosabb teriileteit targya-
[6 cikksorozatrél. A kordbbi ulése-
ken megbeszélt, betegbiztonsagi se-
git6program azért nem valdsult meg,
mert az id6kozben megalakult
Gyogyszerészi Gondozas Szakmai
Bizottsdgban val6 aktiv kozrem(ko-
dés, a Bizottsdg altal szervezett to-
vabbképzé kurzusokon valé oktatds
a vezetGség idejét és erejét teljesen
lekototte, valamint a jelek azt is mu-

tattdk, hogy a gyakorlé kollegak ak-
tivitasa is a bizottsag altal meghirde-
tett ,Metabolikus Szindréma Gon-
dozasi program” felé irdnyult.

Az elnoki tdjékoztatds utan élénk
beszélgetés alakult ki a jovét illets-
en: hogyan tovédbb, hol a helye, mi
lehet a feladata a szakosztdlynak a
gyogyszerészi gondozdas jelenlegi
hazai szervezetében? Kutatds? Szer-
vezés? Koordinaci6? Kontroll?

A torvényi definicié szerint a
gyogyszerészi gondozds: ,A gyogy-
szerész dltal felel6sen végzett doku-
mentalt tevékenység, melynek célja
az eredményes, biztonsdgos és kolt-
séghatékony gyogyszeres terdpia el6-
segitése, egylittmikodésben az or-
vossal, tovabbd a beteg egészségtu-
datos életmddra nevelése, gyogy-
szerhasznadlatanak iranyitdsa, egytitt-
mukédé készségének novelése, élet-
mindségének javitasa, mindségileg
kontrollalt kérilmények kézott.”. A
torvényt kovets, elSkészités alatt
all6 rendeleti szabdlyozés két szintet
nevesit majd: az Gn. ,alapszint” az
MGYT stratégidban prioritast élvezé
tandcsaddst és gyogyszerbiztonsagi
,Orséget” jelenti. Az irdsos gyogy-
szer alkalmazasi tdjékoztatds napja-
inkban nem valésul meg a magiszt-
ralis gyogyszerek esetében. Bar ez a
tipusd gyoégyszer az Osszes forgalom
toredékét teszi ki, nem hagyhato6 fi-
gyelmen kiviil a helyes alkalmazasra

vonatkozd részletes tajékoztatas hia-
nyossaga. A jelenlegi csomagoldsok
— tartdly és szignatira — nem alkal-
masak a tdjékoztaté szovegek elhe-
lyezésére, ezért célszerlinek latszik
legaldabb gyégyszerformanként alta-
lanos tajékoztatok osszedllitisa és
azok gyodgyszertarakban valo elhe-
lyezése.

A szakosztily jelenlévé tagjai haj-
landdsagot mutattak a tdjékoztatok
Osszedllitdsdra. Ez a munka jelent6-
sen hozzdjarulhat a nagyhagyoma-
nyl magisztralidkkal kapcsolatos
mindségbiztositasi elvek megvaldsu-
lasdhoz. A szakosztély tagsaga szak-
ért6i halézatként kell, hogy mdkod-
jon a szervezetkozi feladatokat elld-
t6 Gyobgyszerészi Gondozds Szak-
mai Bizottsag igen aktiv szervezd
munkdjahoz. A tervezett programok
életszerliségének, megvalodsithatésa-
ganak véleményezése kulcsfontossa-
gu a sikerhez.

A mihelybeszélgetést kovetGen
kertlt sor a tisztdjité szavazasra. El-
nokké ismételten dr. Soos Gydngy-
vért vélasztottak. Alelnok: dr. Bankd-
ti Péter, titkar: dr. Doré Péter, veze-
tGségi tagok: dr. Bdcskay lldiko, dr.
Fittler Andras, dr. Hanké Balazs, dr.
Horvath Aliz. A kozgy(lésen az
MGYT elnokségét dr. Vincze Zoltan
professzor képviselte.

Dr. So6s Gyongyvér

BESZAMOLO A GYOGYNOVENY SZAKOSZTALY TISZTUJITO ULESEROL

A Gybégynovény Szakosztaly 2008.
janudr 28-an tartotta tisztdjité tlését
Budapesten a Semmelweis Egyetem
Gyégyszerésztudomany Kardnak HG6-
gyes el6adotermében. A szakosztélyi
tlésen az MGYT Elnoksége képvise-

letében dr. Markus Sarolta fétitkar
vett részt, aki koszontette a jelenlévé-
ket és ismertette az Gj EInokség jovo-
re vonatkoz6 fontosabb céljait.

Elsé napirendi pontként dr. Hoh-
mann Judit szakosztdlyelnok sza-

molt be az elmilt 4 éves idGszak je-
lentGsebb szakosztdlyi eseményei-
r6l. Beszamoldjaban attekintette a
2005-2008 kozotti idGszakban tar-
tott szakosztdlyi rendezvényeket, a
kozponti szervezésti MGYT prog-
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ramokat, amelyeken a gyégynovény
szakteriilet képviseltette magat, a
Gyoégynovény Szakosztaly szerep-
vdllaldsat a gyogyszerész tovabb-
képzésekben, és aktivitasat a Tarsa-
sag szaklapjainak megjelentetésé-
ben, szakcikkek irdsaban. Osszefog-
lalta azt is, hogy a szakosztily mi-
lyen szakmai allasfoglalasokkal ta-
mogatta a gyogyszerészeti, egész-
ségligyi érdekek megvalosuldsat a
gyogynovény termékek teriiletén
rendkivil sok valtozadst hozo elmdalt
idészakban. Kiemelte, hogy a szak-
osztaly szoros szakmai kapcsolatot
dpolt a hatdron tdli magyar gyogy-
szerészettel, ugyanakkor felhivta a
figyelmet arra, hogy fontos lenne a
tagsag és a szakosztaly nemzetkozi
kapcsolatainak az éttekintése. Ismer-
tette a Gyoégynovény Szakosz-
taly tagjai dltal elnyert kitlintetése-
ket, elismeréseket, végil tajékozta-
tast adott a szakosztdly pénzigyi
helyzetérél. A beszamolét kovetd
hozzdszélasokban  kiegészitések
hangzottak el, majd a szakosz-
taly tagjai nyilt szavazdassal egyhan-
gllag elfogadtak a beszamolét.

Az (lés ezt kovetGen a tisztijitd
vélasztassal folytatédott. A jelold bi-
zottsdg elnoke prof. dr. Lemberko-

vics Eva, tagjai dr. Hajdid Zsuzsanna
és dr. Balazs Andrea voltak. A bizott-
sag a Gyogynovény Szakosztaly tisz-
teletbeli elnokeinek javasolta prof.
dr. Szendrei Kdlmant és prof. dr.
Mathé Imrét, tovabba Gjabb tisztele-
ti tagoknak dr. Gurkané dr. Varga Er-
zsébetet, dr. Toth LdszIot és Zambo
Istvant. Javaslatot tett arra, hogy a
gyogynovény teriilet tarsszervezetei-
nek képviseléi meghivottként vegye-
nek részt a jovGben a szakosztaly
vezetGségi ulésein. Ismertette a tiszt-
ségekre és vezetGségi tagokra vonat-
kozo, a jelolé bizottsaghoz eljutta-
tott javaslatokat, majd a helyszinen
is lehetGség nyilt tovabbi jelolések-
re. Ezutdn megtortént a titkos szava-
zas. A vdélasztasi eredmények meg-
erGsitették tisztségében a szakosz-
taly kordbbi elnckét prof. dr. Hoh-
mann Juditot és titkarat dr. Hajdd
Zsuzsannat. A szakosztély Gj alelno-
kei lettek prof. dr. Lemberkovics Eva
és dr. LdszI6-Bencsik Abel. Tovabbra
is a vezetGség tagjanak vdlasztottak
prof. dr. Bernath Jenét, dr. Bogdan
Madriat, dr. Csanaki Vidat, dr. Ddnos
Bélat, prof. dr. Kéry Agnest, dr. Keve
Tibort, prof. dr. Molndr Pétert, dr.
Mozsgai Katalint, prof. dr. Széke
Evat, dr. Téth llonat, prof. dr. Szabé

LaszIo Gy.-t és Zamboriné prof. dr.
Németh Evéat. A szakosztdly dj ta-
gokkal bévilt dr. Balazs Andrea, dr.
Csupor Dezsd, dr. Kursinszki Ldszlo,
dr. Rédei Dora és dr. Telek Erika sze-
mélyében.

A vdlasztdsokat kovetéen a szak-
osztily elnoke megkoszonte a sza-
vazok bizalmat, majd az dGjonnan
megvalasztott vezetGség rovid meg-
beszélése kovetkezett. Az elnok fel-
hivta a figyelmet az ez évben rende-
zendG jelesebb MGYT rendezvé-
nyekre és elmondta, hogy a Cong-
ressus Pharmaceuticus Hungaricus
XIV. megszervezése miatt 6ndll
szakosztalyi rendezvényt ebben az
évben nem terveznek. A megheszé-
lésen sz6 volt arrdl is, hogy a szak-
osztily vezetGségének tagjai és az
altaluk képviselt intézmények szoros
kapcsolattartasra és élénk informaci-
Oataddsra szeretnének torekedni a
jovGben, és fontos a nemzetkozi
szervezetekben betoltott tagsagok
megerdsitése és kibGvitése. Tobb
hozzasz6las foglalkozott a gyogyno-
vény mindsités terén jelenleg mutat-
kozé szervezeti valtozasokkal és
problémakkal.

Dr. Hohmann Judit
szakosztalyelndk

BESZAMOLO A GYOGYSZERANALITIKAI SZAKOSZTALY TISZTUJITO ULESEROL

Az MGYT Gyoégyszeranalitikai Szak-
osztalya 2009. januar 14-én el6ado-
tlés keretében tartotta tisztdjité koz-
gy(Glését az Orszagos Gyogyszeré-
szeti Intézetben, melyen a szakosz-
taly 40 tagja jelent meg.

Takdcsné dr. Novak Krisztina elnok
asszony koszontdje utan beszamolt
a szakosztaly elmdlt 4 éves tevé-
kenységérsl, melyben kiemelte,
hogy a f6 célkitlizések nagy részét
sikertilt megvalositani. A szakosztaly
mikodése kiegyensulyozott volt, si-
kertlt megérizni a Gyégyszeranaliti-
kai Tovabbképzé Kollokviumot két
és félnapos szerkezetben, ezenkiviil
az Gszi el6adoiiléseket is rendszere-
sen lebonyolitottuk. A tudomanyos
programokba bekeriiltek az elmult
id6szakban fellendilé nagymdsze-
res mérések (NMR, MS), valamint
foglalkoztunk a doppingszerek, a vi-
taminok és nyomelem-készitmé-
nyek, valamint a biolégiai Gton el6-

allitott gyogyszerek specidlis analiti-
kajaval is. Sikerként értékelte, hogy
a Gyogyszeranalitikai Tovabbképzé
Kollokviumok latogatottsaga atlago-
san 150 f6 volt, s ez a programok ki-
valé tartalmat és szinvonalat tiikroz-
te. A tarsszakosztalyokkal folytatott
j6 munkakapcsolatot bizonyitottak a
kozos rendezvények, az egymas
rendezvényein valé részvétel és a
kozos allaspont kialakitasa szerve-
zeti kérdésekben. Az elnok asszony
a szakosztaly fontos feladatanak te-
kintette a fiatal kollégdk bevondasét a
szakosztdly munkdajaba, valamint a
fiatal gyogyszer-analitikusok tudo-
manyos munkdajanak tamogatasat.
Ezek kozul kilon kiemelte az ANO-
LI palyazatot, mely hozzdjarul a
gyogyszer-analitika népszerdsitésé-
hez, mar hallgatéként valé megsze-
rettetéséhez. A beszamolét kovetéen
az elnok asszony a szakosztaly ne-
vében koszontotte prof. dr. Gorog

Sandort, 75. szuletésnapja alkalma-
bél, majd a vezet6ség nevében le-
mondott és a vezetGségvalasztas le-
bonyolitasara dr. Jozan Miklost, a
jelolébizottsag elnokét kérte.

Dr. J6zan Miklés 25 f6bdél all6 je-
loltlistat terjesztett el és a tagsag tit-
kos szavazassal megvélasztotta a 17
tagl vezetGséget. A szavazatszamla-
las alatt kerilt sor a tudomanyos
programra. Az uléselnok, prof. dr.
Gorog Sandor akadémikus ismertet-
te az elGadouilés programjat:

Koti Janos, Hada Viktor (Richter
Gedeon Nyrt. Szerkezetkutatdsi
Osztaly): LTQ-FT-Ultra - Uj dimen-
zi6 a szerves tomegspektrometria-
ban;

Blazics Baldzs, Kursinszki LdszI6,
Albert Agnes, Kéry Agnes, Sz6ke Eva
(Semmelweis Egyetem, Farmakog-
néziai Intézet): Tandem tomegspekt-
rometria a fenoloidok fitokémidja-
ban — gyakorlati tapasztalatok;
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Szakonyi Gerda (Szegedi Tudo-
manyegyetem, Gydgyszeranalitikai
Intézet): Virusfehérjék szerkezetének
meghatarozasa.

Az el6adasokat kovetéen a szava-
zatszamlalé bizottsdg elnoke, Fe-
rencziné dr. Fodor Katalin kihirdette
a vezetGségvalasztas eredményét.

Az Gjonnan megvalasztott vezets-
ség llésén Takdcsné dr. Novak Krisz-
tina javaslatot tett az elnoki (Vitanyi-
né dr. Morvai Magdolna) és az alel-
noki (dr. Készeginé dr. Szalai Hilda)
funkciok betoltésére, majd a jelenl-
évG 12 tag titkos szavazassal, egy-
hangtlag megviélasztotta a tisztség-
visel6ket. Az Gjonnan megvalasztott
elnok a titkari feladatok ellatasara dr.
Vélgyi Gergelyt kérte fel.

A Gyodgyszeranalitikai Szakosz-
tdly elnoke Vitdnyiné dr. Morvai
Magdolna (TEVA Gydbgyszergyar
Zrt.), alelnoke dr. Kdészeginé dr.
Szalai Hilda (Orszagos Gyogysze-
részeti Intézet), titkdra dr. Volgyi
Gergely (SE Gyogyszerészi Kémiai
Intézet). A vezetGség tagjai: dr. Ben-
ké Andras (PTE Gyégyszerészi Ké-
miai Intézet), Blazics Baldzs (SE
Farmakognoéziai Intézet), dr. Dombi
Gyorgy (SzTE Gydgyszeranalitikai
Intézet), dr. Elek Bélané (Szent R6-
kus Gyodgyszertar, Miskolc), dr.
Gazdag Maria (Richter Gedeon
Nyrt.), dr. Gergely Andrds (SE
Gyébgyszerészi Kémiai Intézet), dr.
Horvdth Péter (SE Gyoégyszerészi
Kémiai Intézet), dr. Kiss Gézdné

(ANTSZ Nyugat-dunantdli Regiona-
lis Intézete), dr. Kovdcs Zsuzsanna
(SE Gyogyszerészi Kémiai Intézet),
Németh Tamds (Orszagos Gyogy-
szerészeti Intézet), dr. Répdsi Janos
(TEVA Gyogyszergyar Zrt.), Takdcs-
né dr. Novak Krisztina (SE Gyoégy-
szerészi Kémiai Intézet), dr. Té6mpe
Péter (EGIS Gyodgyszergyar Nyrt.),
dr. Valko Istvdn (Sanofi-Aventis Zrt./
Chinoin Zrt.).

Vitanyiné dr. Morvai Magdolna el-
nok asszony megkoszonte eldédje,
Takdcsné dr. Novak Krisztina mun-
kdjat, majd ismertette a kovetkezé
idGszakra vonatkozo elképzeléseit.

Dr. Vlgyi Gergely
szakosztalytitkdr

BESZAMOLO A GYOGYSZERESZTORTENETI SZAKOSZTALY TISZTUJITO SZAKOSZTALYULESEROL

A Gyobgyszerésztorténeti Szakosztaly
tisztGjitd Glését 2009. januar 12-én
tartotta a Magyar Gyogyszerésztudo-
manyi Tarsasag székhelyén. A szak-
osztalytlés elsé napirendi pontjaként
Ferentzi Monika szakosztalyelnok
megemlékezett a KGszegi Patikamu-
zeumok Fekete Szerecseny Patikaha-
za megnyitasanak 20. évfordul6jardl.
Az el6adé méltatta a neves elédok,
koztuk dr. Szigetvary Ferenc és dr.
Ktittel Dezsé érdemeit a Készegi Pa-
tikamdzeumok létrehozasdban és
mUikodésében. 1988-ban nyilt meg a
Rakéczi u. 3. szam alatti részleg,
amely vilagviszonylatban egyedulal-
[6 médon, egymas mellett mutatja be
a 17. és 19. szazadi officinat és la-
boratériumot; tovabbi termeiben pe-
dig a paratlan eszkoztorténeti és
gyogyszerészi numizmatikai gydijte-
ményt. Az éplilet emeleti helyiségei-
ben kapott helyet a tobb mint 12000
kotetes szakkonyvtar. Ezzel valt tel-
jessé a kGszegi gyodgyszerésztorténeti
kutatéhely, amely valaha a két pati-
kamlzeumbdl (a masik az Arany
Egyszarvi Patikahdz a Jurisics tér 11.
sz. alatt), a szakkonyvtarbol és a ku-
tatéi szallashelybdl allt.

Maésodik napirendi pontként kertilt
sor a tisztdjitasra; a jeloltallitas, a
szavazds és a szavazatok Osszesza-
molasa utan a kovetkezé négy évre

elnokké dr. Ferentzi Ménikat, alel-

nokké prof. dr. Kata Mihalyt, titkarra

dr. Szmodits LdszIot valasztottdk, a

szakosztaly vezetGségi tagjai: dr. Fo-

dor Andras, dr. Gébel Jozsef, dr. Sagi

Erzsébet és dr. Tatar Gyorgy.

A szakosztidly megtargyalta a
2009-re tervezett programot. A szak-
osztalytléseket minden negyedév-
ben megtartjuk. Az év kiemelked6
eseményei lesznek:

—szeptember 16-19., Bécs: 39.
Nemzetkozi Gyogyszerésztorténe-
ti Kongresszus — Remedy and Soci-
ety,

— november 12-14., Budapest: Con-
gressus Pharmaceuticus Hungari-
cus XIV.

Tovabbi események:

— aprilis 23-25. Marosvasarhely: Er-
délyi Mizeum Egyesiilet Orvosi és
Gyogyszerészi Szakosztaly — 150
éves az EME, 60 éves a Marosva-
sarhelyi Orvos és Gyogyszerészeti
Egyetem;

— jdlius 26-31. Budapest: 23™ Inter-
national Congress of History of
Science and Technology — Ideas
and Instruments in Social Context;

— augusztus 2-5., Sopron: 7" Inter-
national Conference on History of
Chemistry — Consumers and Ex-
perts: The Uses of Chemistry (and
Alchemy).

A szakosztédlytagok aktiv részvéte-
lére szamitunk ezeken az eseménye-
ken.

Megtargyaltuk és elfogadtuk az Er-
nyey Jozsef Emlékérem 2009. évi ki-
tlintetettjének személyét; tovabba ja-
vasoljuk az MGYT vezetGségének dr.
Klaus Meyer, a Nemzetkozi Gyogy-
szerésztorténeti Akadémia tagja és
diszelnoke, a Német Gyogyszerész-
torténeti Tdrsasag tiszteletbeli elnoke
MGYT tiszteletbeli tagga valasztasat.
Dr. Klaus Meyer 2004 6ta segiti a
szakosztaly munkajat, részt vett és
elGadast tartott rendezvényeinken,
valamint nagymértékben elGsegiti
szakosztdlyunk és munkank nemzet-
kozi elismertetését; ezzel az MGYT
céljainak megval6sulasat tamogatja.

Feladatunknak tekintjik a gyogy-
szerészettorténet minél szélesebb
korben valé mdvelését. Szeretnénk
minél tobb fiatalt megnyerni a
gyogyszerészettorténeti  kutatébmun-
kara, hiszen jovénk részben attél
ftigg, mennyire tudjuk feldolgozni a
multat. Ertékeink megSrzéséhez meg
kell ismerniink ezeket. Toéreksziink
arra is, hogy az MGYT mas szakosz-
talyaiban és szervezeteiben legyen
,gazdaja” a torténelemnek.

Dr. Ferentzi Monika
a Gyogyszerésztorténeti Szakosztaly
elnéke
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Az MGYT Gydgyszerkutatasi Szak-
osztaly tisztdjitd ulését 2009. januar
27-én az Orszagos Gyogyszerészeti
Intézet (Budapest, Zrinyi u. 3.) V.
emeleti el6adétermében tartotta
meg. A tiszt(jité tlésen hisz szava-
zati joggal rendelkezé f6 vett részt.
A tisztdjité ulés megnyitéjaként dr.
Perjési Pdl, a szakosztély elnoke id-
vozolte a jelenlévéket, ismertette az
tlés napirendi pontjait, majd a napi-
rend elfogadasat kovetéen megtar-
totta az elsé napirendi pont targyat
képezé elnoki beszamolojat.

Az elnoki beszdamoléban dr. Perjé-
si Pal osszefoglalta a szakosztaly
életének a 2005-2008 kozotti id6-
szakot érint6 legfontosabb mozza-
natait, ismertetve a megrendezésre
kertlt szakmai és tovabbképzé ren-
dezvényeket. Megemlitette, hogy az
Gjonnan megvalasztott vezetdség
2005. januarban megtartott alakulé
tlésén megfogalmazta, hogy a ko-
rabbi években kialakitott kapcsola-
tokon alapulé k6zos rendezvények
mellett fontosnak tartja egy, a szak-
osztaly nevével fémjelzett onallo
rendezvény megszervezését. A szak-
osztaly 2005. november 4-5-én Pé-
csen rendezte meg a ,Gyégyszerku-
tatasi Szimpoézium — 2005” cimd
szakmai és tovabbképzé rendezvé-
nyét ,Kihivasok és eredmények”
cimmel. A szimpdézium a szakosz-
taly tizenot évvel korabban, Debre-
cenben megrendezésre kerilt ,VII.
Gyogyszerkutatasi  Konferencia”
cimd konferencidjat kovets elsé on-
all6 rendezvénye volt, melyet a be-
szamoldasi idGszak minden évében
onallé, vagy az MGYT tarsszerveze-
teivel kozdsen megrendezett szim-
pézium megrendezése kovetett. A
2005-2008 kozotti idGszak kiemelt
feladata a 2006-ban megrendezett
Congressus Pharmaceuticus Hunga-
ricus Xl keretében szervezett 6nal-
|6 szakosztédlyi szekcid, valamint a
Gyogynovény Szakosztallyal kozo-
sen megrendezésre keriilt szekcié
megszervezése és lebonyolitasa
volt. A két szekcio témai (,A felfede-
zést6l a gyodgyszerkészitményig”, il-
letve ,A biolégiailag aktiv természe-

tes vegylletek és szintetikumok
a gyégyszerkutatasban”) atolelték a
gyogyszerkutatas legszélesebben ér-
telmezett teriileteit. Emlitést érde-
melt, hogy a gyégyszerkutatds inter-
diszciplinaris jellegének figyelembe-
vételével a szakosztaly tobb rendez-
vény kapcsan vallalt tarsrendezéi
feladatot az MGYT Ipari Szervezeté-
vel és Gydgyszertechnolégiai Szak-
osztalyaval, tovdbba a szakosztdly
tagjai aktivan részt vettek az MTA
Szerves és Biomolekularis Kémiai
Bizottsdag  Gyogyszerkémiai  és
Gyobgyszertechnolégiai  Munkabi-
zottsaga évenként megrendezésre
kerul6 ,Gyodgyszerkémiai és Gyogy-
szertechnoloégiai Szimpézium” cimd
rendezvényének munkdjdban. Be-
szamoléja végén dr. Perjési Pal tajé-
koztatta a jelenlévéket a szakosztaly
pénzigyi helyzetérél is: a szakosz-
taly bankszamldjanak egyenlege az
Ulés napjanak reggelén 1.167.293
Ft-on allt. A jelenlévék az elnok be-
szamoléjat egyhangtlag elfogadtak.

A tisztdjité tlés masodik napirendi
pontja keretében kertlt sor az Gj ve-
zetGség megvalasztisara. Dr. Perjési
Pal, mint a jelolébizottsag elndke is-
mertette a jeloltallitds soran alkal-
mazott elveket, melyek két legfonto-
sabb eleme a kordbbi vezetGségi
tagok tagsdganak tovabbi tdmogata-
sa és a négy gyogyszerészképzd hely
kémiai és farmakolégiai kutatasok-
kal foglalkozé intézetei képviseleté-
nek biztositasa volt. Ezt kdvetSen dr.
Perjési Pdl felolvasta a jeloltek név-
sorat és ismertette a 15 fGs vezetGség
megvélasztisanak szabdlyait. A tit-
kos szavazast kbvetéen a harom tag-
b6l allé szavazatszamlalé bizottsag
(Kuzma Ménika, prof. dr. Satory Eva,
dr. Zupké Istvan) sszesitette a sza-
vazolapokat, majd prof. dr. Satory
Eva nyilvanossagra hozta a 15 leg-
tobb szavazatot kapott jelolt listajat.
A tisztdjitds eredményeként a szak-
osztaly Gj vezetGségébe a kovetkezd
tagok kertltek: dr. Blazsé Gabor,
prof. dr. Falkay Gyérgy, prof. dr.
Gergely Judith, dr. Gesztelyi Rudolf,
dr. Hantos Ménika, prof. dr. Hercegh
Pal, prof. dr. Hermecz Istvan, Kuzma

Moénika, dr. Lazar Ldszlo, prof. dr.
Matyus Péter, dr. Perjési Pal, prof. dr.
Satory Eva, prof. dr. Széké Eva, prof.
dr. Tekes Kornélia, dr. Zupké Istvan.

Az eredményhirdetést kovetéen dr.
Perjési Pal megkoszonte az elnoklé-
se alatt mikodé vezetGségnek a ko-
z6s munkat, majd egyéb egyetemi
kotelezettségeire hivatkozva jelezte,
hogy nem indul jel6ltként az elnok-
vélasztason. Ugyanakkor a szakosz-
taly el6z6 vezetSségi tagjainak koré-
ben végzett felmérése alapjan — mi-
vel a tagok egyhangllag prof. dr.
Falkay Gyorgy egyetemi tanart java-
soltak elnoknek — felkérte prof. dr.
Falkay Gyorgyot, hogy fogadja el
a jelolést. Prof. dr. Falkay Gyorgy
a jelolést elfogadta, és a vezetGség
tagjai nyilt szavazassal egyhangtlag
vélasztottdk meg Gt a szakosztaly Gj
elnokévé.

Prof. dr. Falkay Gyorgy a szakosz-
taly 4j elnokeként megkoszonte a
vezetGség tagjainak a bizalmat és
biztositotta a jelenlévéket afeldl,
hogy mindent elkovet a szakosztaly
jovébeli eredményes mikodése ér-
dekében. Ezutan sor kerilt a szak-
osztaly Gj titkaranak megvalasztasa-
ra. Figyelembe véve, hogy a szak-
osztaly eredményes m(ikodése az el-
nok és a titkar kozott szoros egyiitt-
mikodést igényel, a titkar személyé-
re az Gjonnan megvalasztott elnok
tett javaslatot. Prof. dr. Falkay
Gyorgy elnok dr. Zupkd Istvant kérte
fel titkarnak, aki elfogadta a jelolést.
Dr. Zupké Istvant a vezetGség egy-
hangllag a szakosztaly titkarava va-
lasztotta.

Ezt kovetSen el6bb a szakosztaly
nevében prof. dr. Satory Fva, majd az
MGYT vezetSsége nevében dr. Erdei
Ottilia tudomanyos rendezvényi fétit-
karhelyettes megkoszonte dr. Perjési
Palnak az elnoksége alatti, a szakosz-
taly érdekében végzett eredményes
munkajat. A tisztdjito tilés befejezése-
képpen dr. Erdei Ottilia beszamolt az
MGYT 2009. évre tervezett program-
jairél, kiemelve az 6sz folyaman
megrendezésre keriil6 Congressus
Pharmaceuticus Hungaricus XIV-t.

Kuzma Ménika és dr. Perjési Pal
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A Magyar Gyobgyszerésztudomanyi
Tarsasag Gyoégyszertechnologiai
Szakosztalya tisztdjitd Glését 2009. ja-
nuar 27-én tartotta Budapesten, az
Orszdgos Gydgyszerészeti Intézet
el6adoi termében. Dr. Dévay Attila le-
koszond elnok, beszamolt a szakosz-
taly 2004-2008 kozotti id6szakban
végzett tevékenységérél. A vezetGség
kiemelt jelentGséglinek tekintette az
elmdlt idészakban a gyogyszertech-
nolégia szerepének és lehetGségei-
nek feltarasat, az MGYT tarszerveze-
teivel, szakosztalyokkal valo egytitt-
mUikodést, a fiatal, tehetséges kollé-
gdk kongresszusi részvételének ta-
mogatasat. A szakosztaly és az elnok
munkajanak fontos része volt a
gyogyszertechnolégia oktatasanak
osszehangolasa, tovabbfejlesztése, a
kiilonboz6  terlleteken dolgozé
gyogyszertechnoldgiaval foglalkozé
kollegakkal valé szorosabb kapcsolat
kialakitasa. Dr. Dévay Attila a veze-
t6ség nevében megkdszonte min-
denki munkdjat és tamogatasat, s mi-
vel a vezet6ség mandatuma lejart,
felkérte dr. Stampf Gyorgy egyetemi
docenst a valasztast levezetésére.

Dr. Stampf Gyérgy rovid mualtidé-
zés soran méltatta a kordbbi szak-
osztalyelnokok szerepét a szakosz-
taly életében, majd tdjékoztatta a
jelenlevéket az elézetes jelolés és az
Gj vezetGség valasztasanak meneté-
r6l és bemutatta a kialakitott jelolt-
listat. A jelenlévék a 24 el6zetes és
az 1 helyszini jeloltbdl titkos szava-
zdssal valasztottak meg a 17 tagl ve-
zetGséget. A tisztdjitas eredményét
dr. Bozsik Erzsébet a Szavazatszedd
és Szavazatszamlalé Bizottsdg elno-
ke ismertette. Eszerint a jelenlevék
altal megvalasztott Gj vezetGség alfa-
betikus sorrendben: dr. Antal Istvan,
dr. Bacskay lldiko, dr. Barkanyi Judit,
dr. Bédis Attila, dr. David Adam, dr.
Dévay Attila, dr. Dredan Judit, dr.
Er6s Istvan, dr. Greskovits David, dr.
Hajdd Maria, dr. Pal Szildrd, Pintyé-
né dr. Hodi Klara, ifj. dr. Regdon
Géza, Szaboné dr. Révész Piroska,
dr. Vecsernyés Miklés, dr. Zelké Ro-
mana, dr. Zsigmond Zsolt.

Ezt kovetéen az Gjonnan megva-
lasztott vezetség megtartotta elsé
tlését, amelyen sor keriilt a tisztség-
visel6k megvalasztisara. Az el6zetes

nyilatkozatok alapjan a tisztségekre
jeloltek listdgja 7 f6re szdkilt. A to-
vabbiakban mind a jel6lés, mind a
szavazads titkosan tortént, két fordu-
I6ban, melynek eredményeként a
szakosztaly tisztségvisel6i a kovet-
kez6 négy évben: Elnok: dr. Antal
Istvan, alelnok: ifj. dr. Regdon Géza,
titkar: dr. Hajdd Maria és dr. Pal Szi-
lard. A szakosztaly kordbbi elnocke
dr. Dévay Attila gratulalt az Gjonnan
megvdlasztott elnoknek, biztositotta
Gt és a szakosztalyt a tovabbi tdmo-
gatasarol.

Dr. Antal Istvan, a szakosztély Gj el-
nokeként megkoszonte a vezetGség
bizalmat. Méltatta a szakosztaly ed-
dig elért sikereit és személyesen is ki-
fejezte koszonetét dr. Dévay Attila ta-
nar drnak. Az Gj vezetGséget Gdvo-
z0lve kérte a tagok tdmogatdsat és
kozrem(ikodését a kovetkezs idGszak
célkittizéseinek meghatarozdsaban
és munkatervének kialakitasaban.

Dr. Hajda Maria
titkar,

dr. Antal Istvan
elnok

BESZAMOLO AZ MGYT OKTATASI SZAKOSZTALYANAK VEZETOSEGVALASZTO ULESEROL

Mint arr6l mar bizonyara minden
tagtarsunk értesilt, a legutébbi koz-
gy(ilésen elhatarozott szervezeti val-
toztatasnak megfeleléen 2009 janu-
arjatol a kordbbi Oktatdsi és Koz-
igazgatasi Szervezet a tovabbiakban
Oktatdsi Szakosztilyként folytatja
tevékenységét. A szakosztdlyi kere-
tek varhatéan elényosebb feltétele-
ket biztositanak azoknak a tervek-
nek a megvalésitisihoz, melyeket
az MGYT targyalétermében 2009.
februar 11.-én megtartott vezetGség-
vélaszto ulésen a frissen feldllt veze-
t6ség maga elé tiizott.

A vezetGségi tagok jelolésénél azt
a kettGs elvet kivantuk érvényesiteni,
hogy mind a négy egyetemi képzé-
hely képviselete biztositott legyen és
hivatasunk minden szakteriletének
fiatal, de mar megfelelS tapasztala-
tokkal  felvértezett  kivalésagai
vegyenek részt a munkaban. Az lés

a szakosztaly vezetGjének dr. Tekes
Kornélia egyetemi tanart (Semmel-
weis Egyetem Gydgyszerhatastani
Intézet), a vezetGség tagjainak pedig
dr. Baldzs Andrea egyetemi adjunk-
tust (Semmelweis Egyetem Farma-
kognéziai Intézet), Bertalanné dr.
Balogh Emese egyetemi adjunktust
(Semmelweis Egyetem Gyogyszeré-
szeti Intézet), dr. Gaspdr Robert
egyetemi docenst (Szegedi Tudo-
manyegyetem Gydgyszerhatastani
és Biofarmaciai Intézet), dr. Horvdth
LaszI6 egyetemi docenst (Debreceni
Egyetem Egyetemi Gyodgyszertar),
Kovdcsné dr. Balogh Judit egyetemi
adjunktust (Semmelweis Egyetem
Egyetemi Gyodgyszertar Gyogyszer-
tgyi Szervezési Intézet), dr. Kraj-
sovszky Gabor egyetemi adjunktust
(Semmelweis Egyetem Szerves Vegy-
tani Intézet), dr. Molndr Béla egyete-
mi adjunktust (Pécsi Tudomanyegye-

tem Egyetemi Gyogyszertar) és Soos-
né dr. Csanyi Erzsébet egyetemi do-
censt (Szegedi Tudomdnyegyetem
Gyogyszertechnolégiai Intézet) va-
lasztotta meg.

A frissen feldllt vezetGség azonnal
meg is tartotta elsG (lését, melyen
elhatdrozas sziiletett, hogy az oktaté
gyogyszerészeink és a nydri szakmai
gyakorlatukat tolt6 gyogyszerész-
hallgatok k6zos munkajanak idésza-
kara az Oktatési Szervezet orszago-
san egységes ajanlast dolgoz ki
az egyetemek eddigi gyakorlatanak
Osszehangolasaval. Reményeink sze-
rint sikertil olyan program-tervezetet
megfogalmaznunk és minden akkre-
ditalt gyégyszertarban dolgozé okta-
t6 gybgyszerészhez eljuttatnunk,
mely a nyari szakmai gyakorlati idé
hatékony, a gyogyszertdri tevékeny-
ség minden tertletét lefeds, a hall-
gatéknak a gybgyszerészi hivatds
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szépségeit megmutatd és a hallgatd
személyes érdeklédését is figyelem-
be vevé program.

A vezetGség el6tt azonban ebben
az évben egy masik igen komoly am
oromteli erGproba is all: Tarsasagunk
XIV. Kongresszusanak programjaban
az Oktatasi Szakosztily megfeleld
képviselete. Olyan programot kiva-
nunk a CPH XlIV-re osszeallitani,
mely minden kollégat igyekszik
megszdlitani, mely a szakmai tudds

folyamatos fejlesztését—korszerdGsité-
sét biztosit6 oktatas-tanulds eredmé-
nyes mdvelését és gondjait egyarant
képes bemutatni. Férumot szeret-
nénk teremteni a hasznos eszmecse-
rére, hogy kozos gondjaink megol-
dasara kollégaink segitségével ha-
marabb taldljunk megoldast és hogy
oromeink megosztasaval erdsitsik
egymdasban a jo gy szolgélatanak
eredményességébe vetett bizodal-
munkat.

Kériink ezért minden olyan oktaté
gyogyszerész kollégat, aki ezekkel
a terveinkkel egyetért és szivesen
csatlakozna az Oktatdsi Szervezet
munkdjaba, érdeklédik programja-
ink irdnt, hogy jelezze azt a titkar-
sag@mgyt.hu email-cimen, hogy
tervezett programjainkrol, érdekls-
désre szamot tarté eseményekrél ér-
tesitést kildhesstink részére.

Dr. Tekes Kornélia
elnok

TISZTUJITAS A GYOGYSZERIPARI SZERVEZET VEZETOSEGEBEN

A Magyar Gyoégyszerésztudomanyi
Tarsasdag Gyogyszeripari Szervezete
tisztdjitassal egybekotott nyilvanos
tlést tartott 2009. janudr 28-an délu-
tan az Orszagos Gyogyszerészeti Inté-
zet Budapest, Zrinyi utcai tanacster-
mében. Az (ilés meghivéjat az MGYT
honlapjan is kozzétettik, ahol a
Gyogyszeripari Szervezet tagjai és
minden érdekl3dé kolléga olvashatta.

A tisztdjitds elGkészitése a Gyogy-
szeripari Szervezetben mar 2008
novemberében elkezdédott a jelold
bizottsag felkérésével. Ennek elntke
dr. Mdrton Andrea, tagjai pedig Hor-
vath Gyorgy és Bolgar Gyorgy voltak.
Feladatuk volt, hogy a Gyégyszeripa-
ri Szervezet tagjainak korében, széles
kord felméréssel, javaslatokat gydijt-
senek az alkalmas vezetGségi tagok-
ra, valamint a jeloltekre beérkezett
szavazatokat feldolgozzdk.

A tisztdjité nyilvanos tlés elején az
elnoki bevezet6ben dr. Markus Sa-
rolta, a Gybgyszeripari Szervezet le-
koszond elnoke tidvozolte a megje-
lenteket, majd ismertette a napiren-
det, melyet a résztvevék egyhangd-
lag elfogadtak. A jegyzékonyv készi-
tésére felkérte dr. David Addmot a
Gyogyszeripari Szervezet lekdszong
titkarat, a jegyzékonyv hitelesitésére
Aubel-Hajdu Zsuzsannat, a szava-
zatszamlalé bizottsagba Aubel-Haj-
du Zsuzsanndt és Erdei Krisztindt, a
Gydgyszeripari Szervezet tagjait.

Az elmult ciklusban végzett mun-
karél sz616 elnoki beszamold a 2008.
évi ,Gyogyszer az ezredfordulén” c.
konferencia megnyitéjaban elhang-
zott, illetve szerkesztett formdban a
Gyogyszerészetben is megjelent, igy
ennek Gjboli részletes ismertetésére
nem kertilt sor. EIndk asszony viszont

kiemelt néhdny, a szervezet életében
jelesebb eseményt és megkdszonte a
vezetGségnek az elmdlt 4 év sordn
végzett munkdjat. Koszonetet mon-
dott az egynapos tovdbbképzések
szervezésében nyujtott munkajaért
Kissné dr. Csikés Emékének, a szer-
vezet gazdasdgi ligyeinek intézéséért
dr. Berzsenyi Pdlnak, valamint a ve-
zetGségi munkardl lekoszond  dr.
Hodi Klaranak és dr. Stampf Gyorgy-
nek. Kulon is hangsdlyozta, hogy a
nem budapesti vezetGségi tagok is
aktivan részt vettek a havi rendsze-
rességgel Ulésezs vezetGség munka-
jaban. Roviden 6sszefoglalta a
,Gyogyszer az ezredfordulén” c. to-
vabbképz6 konferencia-sorozat, a
Clauder Ott6 Emlékverseny, a Cong-
ressus Pharmaceuticus Hungaricus,
valamint az egynapos tovdbbképzé
rendezvények tapasztalatait. Kiemel-
te, hogy ezeken a rendezvényeken a
vezetGségnek nem titkolt szdndéka
volt a fiatal kollégdk minél nagyobb
szamu bevondsa mind szervezéként,
mind pedig résztvevéként. Felhivta a
tagsag figyelmét a vezetGség azon
dontésére, melynek értelmében az el-
mult 4 év minden vezetdségi lésére
meghivtunk fiatal kollégakat tandcs-
kozasi joggal. Ezt a gyakorlatot a to-
vébbiakban is folytatni kell, mert a
jOVG6 vezetGségi tagjai — a jelen sza-
vazo listdkbdl is lathatéan — a tandcs-
kozasi joggal meghivott kollégak ko-
zul kerulnek ki.

A kovetkezé napirendi pont a ve-
zetGségvélasztas volt. Dr. Mdrton
Andrea a jelol6 bizottsdg elnoke be-
szamolt a jelolés menetérdl, roviden
ismertette a beérkezett jelolésekbdl
késziilt statisztikdkat, valamint az &
irdnyitasaval tortént az Gj vezetGség

megvalasztdsa is. A jelolGlistara 22
kolléga kertlt fel, akik 1-1 mondat-
ban bemutatkoztak a jelenlévéknek.
A helyszinen tovabbi jel6olés nem
tortént. Ezutan titkos szavazdssal ke-
rilt sor a 17 tagl vezetdség megva-
lasztasara. A jelolGlistan 1évé tovab-
bi kollégak — az eddigi gyakorlatnak
megfeleléen — a vezetGség Ulésein
tandcskozasi joggal vehetnek részt.

A tisztségviselSk valasztasat a veze-
tGség tagjai kozul dr. Markus Sarolta
fGtitkar irdnyitotta, 15 jelenlévd veze-
t6ségi tag szavazott. A Gyogyszeripari
Szervezet tisztségviselGi és vezetGségi
tagjai az elkovetkezendd 4 évre: El-
nok: dr. Bozsik Erzsébet, alelnok: dr.
Dévid Adam, titkarok: dr. Bajdik J4-
nos, Bardos Attila, dr. Mdrton Andrea,
vezetGségi tagok: Baloghné Vigh Ka-
talin, Barkanyi Istvanné, dr. Berzsenyi
Pal, Horvath Gyorgy, Juhdsz Hedvig,
dr. Kanyari Edit, Kiss Attila, dr. Kiss
Dorottya, Kissné dr. Csikés Emdke,
Kosa Levente, Lahner Marianna, Seres
Istvan. Tanacskozasi joggal meghivot-
tak: Benkd Bernadett, Csukardi Csa-
ba, Gal Georgina, Kovdcs Kristof,
Schrammelné Mihdlka Csilla.

A tisztségviselG-valasztds szavaza-
tainak 6sszeszamléldsa alatt dr. Mdr-
kus Sarolta beszamolt a Tarsasag
idei 6szi nagy rendezvénye, a Cong-
ressus Pharmaceuticus Hungaricus
szervezésével kapcsolatos elGkészii-
letekrél. Elmondta, hogy a kong-
resszus mottéja - ,Biztonsagos
gyogyszerek, hatékony gyogyszerel-
latas — a dr. pharm. cim kételez” —
mutatja a szervezdk céljat, a gyogy-
szerész hivatds presztizsének nove-
|ését széles rétegekben.

A nyilvanos vezetGségi tilés végén a
Gyogyszeripari Szervezet UGj elndke



2009. marcius

GYOGYSZERESZET

183

dr. Bozsik Erzsébet roviden megko-
szonte a szavazatokat és a bizalmat
az Uj vezetGség nevében is. Igéretet
tett arra, hogy folytatjdk azt a munkat,
amelyet az el6z6 vezetGség nagyon
magas szinvonalon, 8 éven keresztiil
végzett. Ezutan igy folytatta: ,A jové
kitlizott céljai kozott szerepel, hogy
tovabbra is megtartjuk azokat a mar
ismert rendezvényeket, amelyekre
szivesen jonnek a kollégak, nyitottak
vagyunk mas szervezetekkel, szak-
osztalyokkal valé kozos programok
szervezésére, (j elképzelésként nem-
zetkozi, hasonlé szakmai orientéltsa-
gl tarsasagok felé szeretnénk nyitni

mint egyenl§ tagok (FIP Ipari szekcio,
European Industrial Pharmacy Gro-
up), tovabbra is tamogatjuk fiatal kol-
légdink szakmai fejlédését, szoros
kapcsolatot igyeksziink tartani nyug-
dijas volt vezetGségi tagjainkkal. A jol
dolgozé6, szabadidejik egy részét is
felaldozé kollégainknak kittintetéssel
ismerjik el munkajat, melybdl szeret-
nénk tobbet kiosztani, mint amennyit
az elmdlt években tettink. Mivel a
megalapozott jové a mdlthdl taplal-
kozik, szeretnénk teljes mértékben
feldolgozni a szervezet archivalt
anyagat a megalakulastol kezdédéen.
Célunk még a taglistink napra-

kész elektronikus feldolgozasa, hogy
tagjaink nagy részét (ahol ez lehetsé-
ges) e-mail rendszeren keresztil tud-
juk azonnal tajékoztatni minden ese-
ményrél, ami a szervezet életével
kapcsolatos. Utkozben bizonyara
lesznek még feladataink, amelyeket
meg kell oldanunk, de a vezetGségi
tagok igaz barati tamogatasaval ezek
konynyen teljesithet6k lesznek.” Vé-
gul mindenkinek megkoszonve az ak-
tiv részvételt dr. Bozsik Erzsébet elnok
asszony bezarta a Gydgyszeripari
Szervezet tisztijito Gilését.
Dr. Bozsik Erzsébet
a Gyaogyszeripari Szervezet elndke

BESZAMOLO A KORHAZI GYOGYSZERESZETI SZERVEZET TISZTUJITASAROL

A MGYT Korhazi Gyogyszerészeti
Szervezete 2009. janudr 16-an dél-
elétt az Allami Egészségiigyi Koz-
pont, Kék elGadétermében (Buda-
pest, Papp K. u. 1-3.) tartotta tiszt-
Gjité kaldottgydlését. Mivel az ezt
megel6z6 éjszakan jelentds havazas
volt orszdgszerte, sorra kaptuk a kal-
dottek értesitését leragadt kocsikrdl,
nem indulé autébuszokrél, késébb
érkezé vonatokrél, s emiatt sokan
a kimentésiiket kérték. A szervezet
tagjai ennek ellenére képesek voltak
a hatarozatképességet biztositani.

A megnyitét kovetGen dr. Higyisan
llona lekoszoné elndk tartotta meg
elnoki beszamoldjat, majd dr. Szél
Madria lekoszond alelnok, gazdaséagi
tgyintézé a pénzigyi beszamolot.
A beszamolék  honlapunkon
(www.mgyt-kgysz.hu) megtekinthe-
ték, de az elnoki beszamolét cim-
szavakban roviden ismertetjik és
bemutatjuk azokat a célkitizésein-
ket is, amelyeket a vezetdségiink az
elmdlt négy évre felvillalt:

— tovdbbképzé jelleggel szakmai,
szakmapolitikai tudomdnyos ren-

dezvények szervezése, tovabbd ak-

tiv részvétel a koérhazi, klinikai

szakképzésben;

— hazai tarsasagi kapcsolatok folyta-
tasa;

— nemzetkozi kapcesolatok folytatasa,
4j kapcsolatok kialakitasa;

— pélyazatok kifrasa — kérhazi prob-
[émak megoldésara;

— részvétel a kérhdzi gyogyszerésze-
tet érinté torvények, rendeletek,
modszertani levelek el6készité és
véleményezé munkajaban;

— stabil pénziigyi mtikodés biztosita-
sa.

A beszamolékkal lezarult a tiszt-
Gjité  kuldottkozgydlés elsG része,
majd kovetkezett dr. Trestydnszky
Zoltan személyében a levezet§ el-
nok, valamint dr. Hargitai Janosnak
a Szavazatszamlalo Bizottsdg elno-
kének a megviélasztasa. A Jelol6 Bi-
zottsdg tobb hoénapos el6készité
munkdjarél dr. Péka Gabor a bizott-
sag elnoke szamolt be, majd bemu-
tatta a jelold listdkat.

A vaélasztas két lépcsében zajlott;
elGszor elnokot és elnokséget va-

lasztottak a kuldottek, majd a tertile-
ti titkdrok valasztasa kovetkezett. Az
elnoki poziciora csak egyes jelolés
volt, de elnokségi tagsdgra 49-en
kaptak jelolést, kozilik 18-an érték
el a listara kertlési kiiszobszamot,
de csak 14-en vallaltak a jelolést.

A szavazas eredményeként elnok-
ké dr. Higyisan llonat valasztottak.
Az elnokség tagja lett dr. Szabé
Csongor, dr. Kis Sz6lgyémi Ménika,
dr. Poéka Gabor, Hajagosné dr.
Hiimpfner Rézsa, Krucsoné dr. Hor-
nydk Judit, Nagyné dr. Ambrus Ildi-
ko, dr. Cseh Ibolya, Szaboné dr.
Schirm Szilvia. Terileti titkdrrd va-
lasztottak dr. Szdics Attilat (Budapest),
dr. Kraszits Istvant (Dundn innen) és
dr. Pinkavolgyi Csilldt (Dunantal).

AKGYSZ vezetGségnek az elnokség
és a terileti titkarok mellett tagjai
a delegdlt vezetGségi tagok is, akik a
szervezet altal létrehozott bels6 mun-
kacsoportok, nemzetkozi kapcso-
lattartok, érdekképviselet és egyéb
szakmai szervezetek elnokei.

Dr. Higyisan llona
a KGYSZ elncke
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TISZTUJITAS A MEGYEI SZERVEZETEKNEL

Az MGYT megyei szervezeteinél is
tilnyomé tobbségben lezajlott a
tisztdjitas. Jelen Gsszeallitasunkban
valamennyi megyei szervezetnél
kozreadjuk az Gj elnokoket; az adott
megye vezetGségi tagjaira vonatko-
z6 informaciokkal az adott megyei
szervezeteknél rendelkeznek.
Bacs-Kiskun Megyei Szervezet elno-
ke: dr. Cseh Ildika,

Baranya Megyei Szervezet elnoke:
dr. Jakabovics Katalin,

Békés Megyei Szervezet elnoke:
dr. Herczegfalvi LdszIoné,
Borsod-Abatj-Zemplén  Megyei
Szervezet elnoke: Hajnalné Szikszai
Emese,

Budapesti  Szervezet  elnoke:
Bogndr Andras,

Csongrad Megyei Szervezet elndke:
a tisztajitasra késébb kerdl sor,
Fejér Megyei Szervezet elnoke:
dr. Schneiderné Sztcs Anita,
Gydr-Moson-Sopron Megyei Szer-
vezet elnoke: Juranovicsné Nagy
Valéria,

Hajdd-Bihar Megyei Szervezet el-
noke: dr. Halmos Gabor,

Heves Megyei Szervezet elnoke:
Szabo Csaba,
Jasz-Nagykun-Szolnok Megyei Szer-
vezet elnoke: Szalay Annamaria,
Komarom-Esztergom Megyei Szerve-
zet elndke: Bakaldrné Benkovics Eva,

Négrad Megyei Szervezet elnoke:
Adam Gyorgy,

Pest Megyei Szervezet elnoke:
Farkasné dr. Tompa Ildiké,

Somogy Megyei Szervezet elnoke:
Markos Agnes,
Szabolcs-Szatmar-Bereg
Szervezet elnoke:
Erzsébet,

Tolna Megyei Szervezet elnoke:
dr. Rabbné Koch Erzsébet,

Vas Megyei Szervezet elnoke:
Pelle Krisztina,

Veszprém Megyei Szervezet elnoke:
Sasvdriné Hertelendi Marta,

Zala Megyei Szervezet elnoke:

2 2

a tisztajitasra késébb kerdl sor.

Megyei
Kerékné Kiss

KARI TANACS ULES A SEMMELWEIS EGYETEM GYOGYSZERESZTUDOMANYI KARAN

A Semmelweis Egyetem Gydgysze-
résztudomanyi Kar idei elsG tanacs-
tUlésére februar 4-én kerdlt sor.

Dr. Klebovich Imre dékan a beje-
lentések kozott méltatta a dr. pharm.
cim jelent@ségét, valamint a gyogy-
szerészi gondozds és a gyogyszerex-
pedialds magas szintli szakmai elis-
merését. Tajékoztatott, hogy dr. Tu-
lassay Tivadar rektor december 18-
an dr. Hiller Istvan minisztertél Ga-
bor Dénesrdl elnevezett dijat vett at.
Dr. Antal Istvan dékanhelyettest a
Magyar  Gyodgyszerésztudomanyi
Téarsasag  Gyodgyszertechnoldgiai
Szakosztaly elnokévé valasztottik.
Dékan ur elismerését fejezte ki a
Kari Nyilt Nap, valamint az Educatio

2009 kiallitdison munkalkodott fia-
taloknak és koszonetet mondott akti-
vitasukért. Ezen a nagy jelentGség
rendezvényen hasznosan informa-
[6dhattak a tovabbtanulni szandéko-
76 és a szakmdnk irdnt érdekl&dé fi-
atalok. Emlités tortént arrél is, hogy
a Kari Tandcs Szenatus altal jovdha-
gyott hatarozata alapjan a koltségté-
ritéses képzés Osszege a jelen tanév
masodik félévében 975 000 Ft/félév,
mig a kovetkezd tanévtél 730 000
Ft/félévre mérséklGdik. A szakképzés
koltségtéritése 25 000 Ft/hé Gsszeg-
ben kertilt megallapitasra; ezt évi tiz
hénapon at kell fizetni.

Dr. Klebovich Imre dékan bejelen-
tette, hogy ez év novemberében ke-

ril megrendezésre a XIV. Congres-
sus Pharmaceuticus Hungaricus,
amelynek jelmondata ,A dr. pharm.
cim kotelez”, valamint ,Biztonsagos
gyogyszerek, hatékony gyogyszerel-
[4tds”.

Ezutan megvitatasra kertlt a Far-
makognéziai Intézet igazgatdi allas-
palyazatanak kiirdsa, a Kari Tandcs
féléves munkaterve, majd a Gydgy-
szerésztudomanyi  Kar  Oktaté
Gyogyszerésze kitiintet6 cim ado-
manyozasanak elékészitésével fog-
lalkozott a Tandcs. Végezetiil a szak-
képzd hellyé torténé mindsités iran-
ti kérelmek elbirdldsat végezte el a
grémium.

Dr. Stampf Gyorgy

Sokoldalii segitség a patikabol

Napjainkban egyre tobben keresik
fel a gydgyszertarakat: vény nélkiil
kaphat6é szerek utan érdeklédnek,
gyakran az ongyogyitds igényével.
Kozben a patikdban az aldbbi, egy-
szerGen kivitelezhet6 méréseket is
elvégzik: vérnyomas-, vércukor-
szint-, koleszterinszint-mérés, test-
stly-, testmagassag-, derékméret-
meghatarozdas (ez utdbbiakbdl test-
tomeg-index szamolhato). Ezekhez
nincs sziikség orvosi kozremko-

HIiREK SZEGEDROL

désre, raadasul a patikdkban a hét
minden napjan gyorsan és ingyene-
sen elérhet6k! Enyhébb esetekre
vény nélkil kaphato, gyakran nové-
nyi eredetli készitményeket ajanla-
nak. Oridsi a gyogyszerész felelGs-
sége, hogy felmérje: meddig terjed
hataskore: ha sdlyosan magas érté-
keket taldlnak, az illetét azonnal or-
voshoz iranyitjak! — nyilatkozta Ko-
csis Eva, a Tisza Palota Patika
gyogyszertarvezetGje. S6t, a gyogy-
szertar dolgoz6i nyomon kovetik a

vasarlok gyodgyuldsat is: a betegek
adatait naploban rogzitik és egy ho-
nap utan ellenérzik, vajon menyire
volt eredményes az ajanlott életmdéd
és kezelés (Délmagyarorszag, 2009.
januar 20.).

10 ,valsagbiztos” szakmat talaltak

A Figyel6Net internetes oldal 6ssze-
gyUjtotte a tiz ,valsagbiztos” foglal-
kozast. Listajuk alapjan biztonsag-
ban érezhetik magukat a rendérok, a
vagyondrok és a testGrok (mert nem
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csokken, s6t, novekszik a binozés).
A gyogyszerészekre és a kérhazak-
ban dolgozé névérekre tovabbra is
sziikség lesz; Harmatiné Nagy Orso-
lya gyogyszerésznd is hasonlé szel-
lemben nyilatkozott. Biztosnak lat-
szik még az energiaiparban dolgo-
z6k helyzete, az élelmiszeripari al-
lashelyek, a gyorskolcsonoket intézé
tgynokok, a kocsmai pultosok, to-
vabba a pénzbehajték és becstisok
dllasa. MeglehetGsen vegyes tdrsa-
sag! Elgondolkodtaté. Azt mutatja,
hogy e nagy vilagvélsdagban melyek
azok a hivatasok és tevékenységek,
amelyekre tovabbélésiinkhéz min-
den korilmény kozott malhatatlanul
sziikségtink van! — A fényképes cikk
Gjsdgirdja ezdttal is ismeretlen (Dél-
magyarorszag, 2009. januar 23.).

Legjobb szakma: matematikus

A CareerCast amerikai dllaskeresé
portal 6t szempont - stressz, munka-
kornyezet, fizikai terhelés, kereset és
perspektiva — alapjan rendezett sorba
200 szakmat. Ezek alapjan els6k a
matematikusok, évi kb. 18 milli6é Ft-
nak megfelels keresettel, mig a fava-
gok a 200. helyen vannak, keresetiik
évente kb. 6,3 millié6 Ft-nak felel
meg. E sorban a gydgyszerészek a
68., a birék a 69., a fogorvosok a
101., az orvosok a 142. és a rendérok
a 174. helyre kertltek (megjegyzés: a
felmérésben nem szerepel a tarsadal-
mi hasznossag kritériuma) (Délma-
gyarorszag, 2009. janudr 26.).

Nem segitett a gyogyszertdros?
Ismerdsét kiildte egyik mozgassériilt
olvasé Szegeden a Kereszttoltés ut-
cai gyogyszertarba, hogy készitmé-
nyeit kivaltsa. A beteg sok gyogy-
szert szed: ezekre havonta tobb mint
30 ezer Ft-ot kolt. Az idén tobbnek
az arat is felemelték, emiatt szerette
volna, ha a medicindkat bedrazzak.
A patikdban harom vésarlé és két
,gyogyszertaros” (sic!) volt, egyikik
- allitélag - azt mondta, hogy neki
nincs ideje ilyesmire. Téth Adrienn,
a Kereszttoltés utcai gyogyszertar
vezetdje elnézést kért, egyuttal kije-
lentette, hogy az esetre nem emlé-
keznek és még sohasem kiildtek el
senkit; valészindleg félreértés tortén-
hetett. Megjegyzésem: a ,gyogyszer-
taros” témaju cikket a szerzé termé-
szetesen(?) nem szignalta (Délma-
gyarorszdg, 2009. februar 7.).

Roviden

LA hazai gyogyszeripar versenyké-
pessége érdekében harom varos -
Debrecen, Pécs és Szeged — ossze-
fogdsdval gyogyszeripari innovacios
pblushélézat alakult. Az errél szo6lo
keretszerzGdést szombaton irtak ala”
(Metropol, 2009. februar 9.).

A gyogyszerészeket is megilleti a
doktori cim
A Szegedi Gyogyszerészkar a képzés
szinvonaldnak erGsédését vdrja
A négy hasabos és szines fotoval il-
lusztralt cikk szerzGje (Pintér M. La-
jos) szerint évtizedek el6készit6
munkdja zarult le 2008 decemberé-
ben, amikor a Parlament arrél don-
tott, hogy ezentdl a magyar egyete-
meken gyogyszerészi oklevelet szer-
zG6ket — és a kordbban magyar egye-
temen gyogyszerészi diplomat szer-
zett magyarokat és kilfoldieket is! —
megilleti a doktori cim, amely folya-
matban az SZTE Gydgyszerésztudo-
manyi Kara — dr. Selmeczi Béla pro-
fesszor dékansaga idején — mindvé-
gig aktiv és kezdeményezé szerepet
jatszott. A dontéssel a gyogyszerész-
tarsadalom régi igénye teljesiilt. ,Az
Orszéagydlés ezzel azt ismerte el,
hogy a gyogyitdsi folyamatnak a
gyogyszerészek ugyanolyan fontos
részesei, mint az orvosok vagy a fog-
orvosok. Bar a jelenlegi 5-6-szoros
taljelentkezés valészintileg nem
emelkedik, am joggal remélhetd,
hogy az igazan tehetséges didkok
kozil egyre tobben valasztjak hiva-
tasunkat” — nyilatkozta dr. Fiilop Fe-
renc akadémikus, a kar dékanja. ,Es
fontos a gyogyszerészi gondozas in-
tézménye is, amely ugyancsak de-
cemberben emelkedett torvényi
szintre. E folyamatban szintén élen
jar és Gttord szerepet jatszik az SZTE
GYTK, amely a hazai képzéhelyek
kozil elséként hozta létre a Klinikai
Gyogyszerészeti Intézetet és 2000
ota onall6 tantargyként oktatja a
gyogyszerészi gondozast” - fejtette
ki dr. Soos Gyongyvér, a Klinikai
Gyobgyszerészeti Intézet igazgatodja.
Dr. Gaspar Robert egyetemi do-
cens, a kar beiskolazasi bizottsaga-
nak vezetdje szerint: ,A nalunk dip-
lomat szerzék atlagosan 3-4 allas
kozott valogathatnak, biztos egzisz-
tenciat teremthetnek és mivel okle-
velliket az Eurépai Unié is elismeri,
hatdrainkon kivil is korlatlan lehetd-

ségek varjak 6ket”. A cikk szerzdje
azt sugallja, hogy Szegeden erds a
gyogyszerészképzés; a HVG Diplo-
ma 2009. kiilénszama szerint Szege-
den a legjobb az oktatéi géarda: az
orszdg 167 kara kozott az elSkels
12. helyen, a tudoméanyos fokozattal
rendelkezé oktatékat tekintve pedig
az 6todik helyen van az SZTE GYTK
(Szegedi Egyetem, 2009. februdr 9.).

Szegeden utcat neveznének el Bar-
csay Karoly gyogyszerészrol

A Bertalan hid Gjszegedi ldbanal
névtelen kozmiivesitett utca nyilik; a
tertilet a varos egyik értékes terilete
lehetne, amelyet Barcsay Karoly
(1875-1955.) gyogyszerészrél java-
solnak elnevezni, aki dinasztiat
alapitott. Fia — az altalunk tisztelt -
Barcsay Istvan, az MGYT Szenatusa-
nak tagja, unokdja dr. Barcsay Ist-
van, a Phoenix Szegedi Kereskedel-
mi Kézpontjanak vezetGje, déduno-
kdja IV. éves gybgyszerészhallgaté.
A Barcsay-patika a Széchenyi tér és
a Karolyi utca sarkan allt (Délma-
gyarorszag, 2009. februar 13.).

A felfazds a nék betegsége

A felfazas valéjaban gyulladas (ho-
lyaghurut). Oka az, hogy a szervezet
védekezd rendszere legyongiil. Kia-
lakuldsdhoz elegendd, ha valaki hu-
zamos ideig hideg helyen dl. Van-
nak, akik hajlamosak felfazni. Bard-
falviné dr. Balogh Andrea szak-
gyogyszerész tucatnyi készitmény-
b6l tudna ajanlani (ezek kozul csak
egy késziilt férfiak részére, proszta-
ta-gyulladasra). Tobb gyogytea is
kaphat6: cickafarkft, kamillavirdg,
medveszGlélevél, nyirfalevél stb.
Masok a tablettakban biznak: a felfa-
z3s kezelésére az antioxidanst tartal-
mazé tézegdfonya is igen alkalmas.
A cikk foglalkozik a felfazas megel6-
zésével és mas ,hazi” kezelési lehe-
tGségekkel is (Délmagyarorszag,
2009. februar 17.).

Tudomanyos Diakkori Konferencia
Az SZTE Altalanos Orvos-, Fogor-
vos-, Gyogyszerésztudomanyi, vala-
mint az Egészségtudomanyi és Szo-
cialis Képzési Kar hallgatéinak TDK
Konferencidjat 2009. februar 12-
13.-an szervezték meg, amelynek
keretében tsszesen 148 elGadast je-
lentettek be; ezekbdl a kiilfoldi (ara-
di, belgradi, temesvari és uGjvidéki)



186

GYOGYSZERESZET

2009. marcius

el6adasok szama 17 volt. A Gyogy-
szerésztudomanyi Karon 22 elGa-
dast mutattak be. A rendezvényt
prof. dr. Fiilbp Ferenc akadémikus,
dékan nyitotta meg, aki beszédében
kiemelte, hogy az egyetemek felada-
ta, tobbek kozott, a tehetséggondo-
z4s is. Az eredményes munkdhoz in-
telligencia, intuicio, kreativitas, ki-
tartds, szorgalom és j6 témavezetés
szlikséges. A kari konferencia elnoke
dr. Soos Gyongyvér, a Klinikai

Gyodgyszerészeti Intézet igazgatdja

volt. Az id@szerl témakat az el6-

addk korszeri modszerekkel oldot-
tdk meg és nagy tetszés mellett mu-
tattdk be. Az élénk vitdban a hallga-

tosdg érdeklGdéssel vett részt. A 17

tagl zs(ri a kovetkezé sorrendet al-

lapitotta meg.

Kiemelt els6 helyezett

— Seres Adrienn (Gyoégyszerhatastani
és Biofarmdciai Int.): Heretej and-
rogén hatdsanak vizsgilata him
patkanyokon in vivo.

Elsé helyezettek (megosztva):

— Hajdu Zsanett (Farmakognoéziai
Int.): Forbolészterek izoldldsa az
Euphorbia grandicornisbél,

— Hegedds Zsofia (Gyogyszerkémiai
Int.): Beta-peptid hélixek tervezé-
se: biciklusos oldallanc hatdsa a
masodlagos szerkezetre.

Masodik helyezettek:

— Bakos Eniké (Gyogyszerkémiai Int.):
Természetes eredeti kirdlis amino-
diolok el@allitidsa és alkalmazasa,

— Pomazi Anita (Gyoégyszertechno-
l6giai Int.): Nanokristdlyos rend-
szerek el6allitaésa pulmonalis
gyogyszerbevitel céljabdl,

— Magyar Timea (Gyoégyszerkémiai
Int.): Tetrahidroizokinolin-vazas
difunkcids vegyiiletek szintézise

és gy(rlizarasi reakcidik vizsgala-
ta,

— Megyesi Kira Irén (Klinikai Gyogy-
szerészeti Int.): Potencidlisan nem
megfelel6 gyogyszerek alkalmaza-
sa egy telepiilés idGs lakéinal,

— Danko Balazs (Farmakognoéziai
Int.): A Helleborus odorus fitoké-
miai jelemzése,

— Farkas Gabriella (Gyogyszertech-
nolégiai Int.): Kokristalyok alkal-
mazhatésdga hatdéanyagok fizikai-
kémiai tulajdonsagainak megval-
toztatasara.

Harmadik helyezettek:

— Benké Brigitta (Gyogyszertechno-
[6giai Int.): Olvadéktechnolégia
alkalmazdsa nem szteroid gyulla-
dascsokkenték fizikai-kémiai tulaj-
donsdgainak véltoztatasara,

— Bélcskei Eva (Gyégyszertechnol6-
giai Int.): Pigmentek elSkezelése
bevoné folyadékok és bevont tab-
lettak elGéllitdsanak optimalasa-
hoz,

— Nima  Naghipour  Amirzadi
(Gyogyszertechnologiai Int.): Met-
hods from the field of particle en-
gineering using Gemfibrozil as a
model drug,

- Siri Viktoria (Gyogyszerkémiai
Int.): Heteroaril-szubsztitualt p-
aminosav enantiomerek enzim-ka-
talizalt elGallitasa,

— Dedk Beata (Gybgyszerhatastani
és Biofarmaciai Int.): A noniceptin
szerepe a terhes patkany uterusz
kontraktilitdsanak szabdalyozasa-
ban,

— Zador Ferenc (SZBK Biokémiai
Int.): CB1 kannabinoid antagonista
Rimonabant hatdsanak vizsgalata
az elGagyi mi-opioid receptorok
aktivitasara,

— Kantardzic Emese (Gyoégyszerha-
tastani és Biofarmdciai Int.): Pro-
geszteron kezelés hatdsa a p;-ad-

renerg receptor medidlt uterus re-
laxdciora patkdnyban,

— Nikowitz Krisztina (Gybégyszer-
technolégiai Int.): Diltiazem-hid-
roklorid-tartalmud bevont multipar-
tikuldris rendszerek elGallitdsa és
vizsgalata.

Tovabbi el6adcék:

— Kovdcs Anita (AOK Orvosi Vegy-
tani Int.): O-glikopeptidek szinté-
zisének lehetGségei,

— Korbely Anita (Gyégyszertechnol6-
giai Int.): Antacid hatdst matrixtab-
lettak elGallitdsa granuldtumokbdl,

— Szlcs Henriett Didana (Gyogysze-
ranalitikai Int.): AcrB membranfe-
hérje klénozasa, expresszaltatdsa
és kristdlyositasa,

— Molnar Judit (Gyégyszerhatastani
és Biofarmdciai Int.): Heterociklu-
sos szteroidok ABCB1 transzpor-
tert gatlé hatdsdnak vizsgalata in
vitro,

— Bdcskai Cseg6 (Farmakognéziai
Int.): Az Asclepias syriaca L. tarta-
lomanyagainak vizsgalata.
Megjegyzés: a TDK konferenciat

14 gyogyszergyar, orszagos és helyi

gyogyszerészeti, ill. kari szervezet

tdmogatta. Orvoskari szekcidban is
adtak el gyogyszerészhallgatok (pl.

Fekecs Eszter, Noll Miklés és Szabo

Béla), ill. orvoskari szekciok elGado-

nak felkészitésében szamos gyogy-

szerészkutato is részt vett (pl. dr. Bo-
dosi Baldzs, dr. Endreffy Emdke, dr.

Féldesi Imre, dr. Lepran Istvan és

Monostori Péter).

Dr. Kata Mihdly

Szegeden, 2009. februdar 11-én a
hallgatok ismételten megrendezték a
kozkedvelt Patikus tancestet, amely
- a hagyomanyokhoz hten - alkal-
mat adott az oktaték és hallgatok
kozos szorakozéasara. Prof. dr. Fiilop

PATIKUS TANCEST SZEGEDEN

Ferenc dékan és Orha Anita a GYTK
HOK elntke koszonté szavakkal
nyitotta meg az estet. Idén humoros
vetélkedd keretében méretettek meg
tandrok és didkok. A hallgaték meg-
lepetéstancat hajnalig tarté eszem-

iszom és mulatozas kovette. Ugy vé-
lem, hogy akik ott voltunk, jol érez-
tik magunkat és jovére is elme-
gyunk.

Dr. Ambrus Rita PhD
SZTE Gyogyszertechnolégiai Intézet
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IN MEMORIAM

Fajdalmas bucsi

Elete viragjaban, igen
fiatalon, tragikus hirte-
lenséggel ragadta el a
haldl Bodor Marton
negyedéves gyogysze-
részhallgatét. Egy el-
harithatatlan agyi lae-
sio okozta a tragédiat.
Temetésére februar 18-
an kertilt sor Vasasban,
a Pécs mellett 5 km-re
fekvé kozségben. A di-
szes koporsét megtort

szilei, testvérei és hatalmas gydszol6 sokasag allta koral.
A gyaszszertartas a reformatus egyhdaz keretei kozott zaj-
lott le. A lelkész meghat6 szavakkal emlékezett meg a 26
évre terjedt élettt fontosabb szakaszairdl.

Marci 1983-ban Budapesten sziiletett, gimnazistaként
egy évet toltott Finnorszagban, ahol megismert egy ide-
gen kultdrat és sok baratra sikerilt szert tennie. Erettségi
utdn Debrecenben bolcsészetet tanult, de 2005-ben be-
iratkozott a Semmelweis Egyetem Gyogyszerésztudoma-
nyi Karara, mert szilei szép hivatasat kivanta folytatni.
Kedves, szerény, nyiltszivi fiatal volt, akit tarsai szeret-
tek.

A bolcsész-indittatasbol eredéen szeretett olvasni, de
szivesen sportolt, az iskolaban kosarlabdédzott, sét tagja
volt a kadet valogatottnak is.

A gybgyszerésznek hivatdsabdl eredendéen mindig ké-
szen kell allnia arra, hogy segitsen embertarsain. Marci,
mikor mar alapvetd életfunkcidit gépileg lehetett csak
fenntartani, harom bajba jutott embertarsin segitett!
Kedves egyéniségének emlékét kegyelettel megérizzik.

Dr. Stampf Gyorgy

Hegediis Maria Magdolna

Hegedds Maria Magdolna Varga Karolyné, a szentesi Dr.
Bugyi Istvan Gydbgyszertar gyogyszerésze 70 éves kora-
ban elhunyt. Budapesten 1963-ban nyert gyégyszerészi
oklevelet. Temetése 2009. janudr 27-én volt a Kélvaria
temet6 kapolndjabol. Emlékét kegyelettel Grizziik.

Sztojan Hanna
Sztojan Hanna 1l. éves szegedi gyogyszerészhallgato
2009. februdr 13-4n, 20 éves kordban autdbalesetet

szenvedett és elhunyt. EmIékét kegyelettel 6rizzik.

Dr. Kata Mihaly

A 2009-es év tudomanyos rendezvényei Marosvasdrhelyen

A 2009-es évben tobb tudomanyos rendezvénynek is otthont ad
a Marosvasarhelyi Orvosi és Gyogyszerészeti Egyetem patinas épiilete.

Marcius 26-29.: XVI. Tudomanyos Diakkori Konferencia (a Marosvasarhelyi Magyar Diakszovetség rendezésében). A gyogy-
szerészeti szekcid meghivott vendégeldaddja dr. Zelké Romana docens (Gyogyszerésztudomanyi Kar, Budapest);

Aprilis 23-25.: Az Erdélyi Miizeum Egyesiilet Orvosi és Gyogyszerésztudomanyi Szakosztalyanak (EME OGYSZ) XIX. Tu-
domanyos iilésszaka. Meghivott plenaris eldadd dr. Répdsi Janos (TEVA, Debrecen). A rendezvény keretében szervezett
gyogyszerészeti tovabbképzés Magyarorszagrol meghivott eléadoi dr. Készeginé Szalai Hilda (OGY1, Budapest) és dr. Antal
Istvan docens (SE Gyogyszerésztudomanyi Kar, Budapest). A rendezvénnyel kapcsolatos informaciok a Szakosztaly honlapjan
(www.emeogysz.ro) olvashatok. Megjegyzendd, hogy az EME tudomanyos iilésszakanak tovabbképzdi, valamint a szekcidiilé-
sek els6 izben keriilnek megrendezésre a MOGYE el6adotermeiben. E szakosztaly aktualis hire, hogy tudomanyos lapjat, az Or-
vostudomanyi Ertesité-t, az orszagos tudomanyos tandcs magasabb, B-kategoridba sorolta;
2009 juliusdanak elsé dekadjaban rendezik az Orvos ¢s Gyogyszerész Doktorandusok 1. Tudomanyos Konferencidjat, nemzet-
kozi részvétellel. Az erre vonatkozo informaciok a MOGYE honlapjan (www.umftgm.ro) angol nyelven is olvashatok. Az el-
hangzott eldéadasok szerkesztett valtozata az egyetem tudomanyos folyodirataban jelenik meg (Revista de Medicina si Farma-
cie/Orvosi és Gyogyszerészeti Szemle), angol nyelven, in extenso formaban.

Dr. Gyéresi Arpad
. J
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SZAKIRODALMI TALLOZO

REFERATUM

Rovatvezet6: Jelinekné dr. Nikolics Maria és dr. Télessy Istvan.
Referalok: Beni Szabolcs (BSZ), Budai Marianna (BM), Hanko Zsuzsanna (HZS), Laki Monika (LM), Németh Ta-
mds (NT), Rozmer Zsuzsa (RZS), Vanyolos Attila (VA), Volgyi Gergely (VG).

INZULIN: KAPSZULABAN

A hatékony, oralisan adagolhato inzulin mindig kihivast
jelentett a gyogyszeripar szdmara. Az inzulin adagola-
sa szubkutan adott injekcid formajaban megoldott,
amely alacsony compliance-szel jar, tekintettel az al-
kalmazast kiséré fajdalomra. A peroralis alkalmazas
sokkal elfogadhatobb modja gyogyszerek tartds adago-
lasanak. Az inzulin szajon at valo adagolasat a gasztro-
intesztinalis inaktivalodas is neheziti.

Egy nemzetkozi kutatdsban inzulint tartalmaz6 mik-
rorészecskéket allitottak eld, melyek kiillonbozd kombi-
nacidban mucint és natrium-alginatot, valamint celluldz-
acetat-ftalatot is tartalmaztak A mucinrol ismeretes, hogy
olyan glikolizalt fehérje, amelyhez mukoadheziv tulaj-
donsagu polimereket lehet kotni. A natrium-alginat bio-
kompatibilis és biodegradabilis hidrofob polimer, me-
lyet a barna tengeri algabdl nyernek. A natrium-algina-
tot mikro- és nanorészecskék eldallitasahoz hasznaljak,
kontrollalt hatdéanyag-leadast biztositd hatiasa miatt (bio-
adheziv, gélesedési és pH-reszponziv tulajdonsagok).
A celluloz-acetat-ftalat alkalmazasaval enteralis filmbe-
vonatot képeztek a kutatok, amely az erGsen savas gyo-
morkodrnyezetben gatolja a kioldddast, azonban a kevés-
bé savas-semleges kémhatast kozegben nem.

Az uj formulélas soran a cél az inzulin védelme, va-
lamint a részecskék megnovelt mukoadhézidja volt. Az
eldallitott, bevonattal ellatott részecskéket kemény zse-
latinkapszulaba toltotték (100 IU-nak megfeleld inzu-
lin-tartalommal), majd az in vitro hatéanyag-leadasu-
kat, fizikai paramétereiket, valamint vércukorszint-
csokkentd hatasukat vizsgaltak diabéteszes nyul mo-
dellen (50 IU/kg dozissal, oralisan adott inzulin oldat,
valamit szubkutan adott injekcid dsszehasonlitassal).

A vizsgalatok soran az optimalis mucin-alginat arany
(1:3) kivalasztasra keriilt, amely alapjan a mikrorészecs-
kéket eldallitottak, valamint ebbe az inzulint inkorporal-
tak. Az igy késziilt rendszer a szubkutan adagolt inzulin
vércukorszint-csokkentd hatasaval Osszehasonlithatd
eredményeket mutatott. Ezek alapjan elmondhatd, hogy
az oralisan adagolt inzulin is hatékony lehet (megfeleld
formulalasi technika és segédanyagrendszer felhasznala-
saval) a vércukorszint megfelel6 értéken valo tartasara.

Builders, PF. et al.: Preparation and evaluation of mucinated
sodium alginate microparticles for oral delivery of insulin.
Eur. J. Pharm. Biopharm. 70 777-783. (2008) M

VIGYAZAT AZ INTERNETEN RENDELHETO
GYOGYSZEREKKEL!

A Hessische Apothekerverband (HAV, Hessen Tarto-
manyi Gyogyszerészszovetség) felhivast tett kozzé,
amiben Ova int az interneten torténd gyogyszerrende-
1ést6l. A felhivas kozvetlen elézménye, hogy a frank-
furti vamhivatal a kozelmultban nagy mennyiségt Vi-
agra hamisitvanyt foglalt le.

A frankfurti vamhivatal altal elfogott tétel, mely In-
diabdl érkezett, mintegy 1000 hamisitott tablettat tar-
talmazott, 600 milanyag dobozban. A nyomozas soran
kideriilt, hogy a kiildemény célja nagy valdsziniiséggel
Chile volt, ahol a tablettakat at akartak csomagolni,
majd vagy atcsempészték volna az Egyesiilt Allamokba
vagy vissza Eurdpaba.

A hamisitott készitményben a szildenafil hatéanyag
valtozo koncentracioban volt mérhetd, raadasul nem
volt megfeleld tisztasagu. Mindkét tény stlyosan ve-
szélyezteti a készitmény fogyasztojanak egészségét.

Kirsten Miiller-Kuhl, a Hessische Apothekerverband
sajtdszovivoje szerint a gydgyszerhamisitas a kabito-
szer-kereskedelemnél is jovedelmezdbb lizletag. Egy ki-
logramm Viagra hamisitvany kb. 90 ezer euroba keriil a
feketepiacon, mig egy kilogramm kokain becsiilt ara
»~csupan” kb. 65 ezer euro, egy kilogramm heroin ara
50 ezer eur6. A vamhatosag altal lefoglalt, a fentiekben
emlitett tétel feketepiaci értéke mintegy 6,6 milli6 eurd.
Ilyen nagy haszonnal kecsegtetd iizletag esetén nem
csoda, hogy a nemzetkozi feketepiac tele van hamisitott
gyogyszerekkel.

Apotheker warnen vor Arzneimitteln aus dem Internet.
Pharm. Ztg 84(1-2) 154. (2009).
NT

OLTASSAL A SCLEROSIS MULTIPLEX
ELLEN?

A sclerosis multiplex (SM) autoimmun betegség, mely-
nek soran az immunrendszer megtamadja az idegrosto-
kat koriilvevd mielinhiivelyt, igy az idegrendszer mi-
kodése zavart szenved. Egy heidelbergi kutatocsoport-
nak sikeriilt igéretesnek tind eljarast kidolgoznia,
amellyel egereken végzett kisérletekben gatolni lehetett
a sclerosis multiplexhez hasonl6 autoimmun gyullada-
sos folyamatokat.
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A kutatok eredetileg a szervtranszplantaciot kovetd
kilokédés jelenségét tanulmanyoztak. A donorallatbol
nyert immunsejteket (dendritikus sejteket) mitomicin-
nel (kemoterapeutikummal) kezelték, majd a transz-
plantéci6 eldtt ezeket beadtak a recipiens allatnak. A re-
cipiens szervezete nem tamadta meg a sejteket, majd az
immunrendszer a transzplantalt szovetet is toleralta.
Ugyanezt az eljarast alkalmaztak a sclerosis multiple-
xet modellezd vizsgalat esetében is: a donorallat dend-
ritikus sejtjeire mielin bazisos fehérjét kapcsoltak, majd
a sejteket mitomicinnel torténd kezelés utan beadtak a
recipiensnek. A recipiens T-sejtjei ,,hozzaszoktak™ a mi-
elin bazisos fehérjéhez, nem szaporodtak tovabb, igy az
allat ellenall6 lett egy kisérletesen kivaltott autoimmun
encephalitissel szemben. Tovabbi vizsgalatok sziiksé-
gesek annak igazolasara, hogy az oltas preventiv hata-
sa mellett a mar 1étezo sclerosis multiplex esetében is
hatésos.

A sclerosis multiplex kezelésére egy texasi kutato-
csoport némileg eltéré modszeren dolgozik. Ennek 1é-
nyege, hogy a beteg vérmintajabol elkiilonitik a mielin-
specifikus T-sejteket, a laboratdoriumban tenyésztik,
majd radioaktiv sugdrzasnak vetik ald ezeket. Miutan a
beteg szervezetébe az igy karositott T-sejteket vissza-
juttatjak, az immunrendszer ezeket sériiltnek ismeri fel,
megtamadja Oket, majd megsemmisiti az azonos mar-
kert hordozd, tehat a mielint karositd, de nem besugar-
zott sejteket is. Egy 15 betegen végzett vizsgalat szerint
az eljaras 92%-kal csokkenti a betegség kinjulasanak
gyakorisagat; jelenleg szélesebb korli vizsgalatok foly-
nak.

Szintén a betegséget okozo T-sejtek elleni immunva-
lasz kivaltasa a hatdsmechanizmusa tobb, fejlesztés alatt
allo oltdéanyagnak is, melyek SM betegekbdl szarmazo,
mielin-specifikus T-sejteket, illetve egyes, SM bete-
gekben nagy mennyiségben eléforduld T-sejt-receptor-
specifikus fehérjéket tartalmaznak.

Impfung verhindert multiple Sklerose. Dtsch. Apoth. Ztg
149.(1-2) 53-54. (2009)
NT

BENFOTIAMIN CUKORBETEGEKNEK

A cukorbetegek mintegy fele szenved neuropatiaban.
A diabéteszes neuropatia okat a szakértok a kronikusan
magas vércukorszint mellett a B1-vitamin hidnyédnak tu-
lajdonitjak. A Német Endokrinologiai Tarsasag egyik
tanulmanya alapjan a benfotiamin nytjthat megoldast;
a zsiroldékony B-vitamin ugyanis nemcsak a vitamin-
hianyt sziinteti meg, hanem a mar meglévd idegsériilé-
sek okozta fajdalmat is képes csillapitani.

A benfotiamint 165 betegen tesztelték 6 héten ke-
resztilil. A zsirban oldodoé vitamint a szervezet mintegy
10-szer hatékonyabban tudja hasznositani, mint a viz-
ben oldddo Bl-vitamint. Reinhard G. Bretzel endokri-

nologus szerint: ,,A benfotiamin jol toleralhato €s mas
hatdéanyagok alkalmazasa nélkiil is jelentdsen csillapit-
ja a fajdalmat.” Akar egy magasabb, napi 600 mg-os do-
zis is alkalmazhato.

Bisher nur schwer behandelbar; Neuer Wirkstoff lindert di-
abetische Neuropathie. Ost. Apoth.-Ztg. 2, (2009) www.oe-
az.at — 2009. februar 09.

BM

VIRTUALIS BETEG

A virtudlis betegek a valodi paciensek interaktiv, valo-
sag-kozeli, szamitogép-alapu szimulacioi, azzal a cél-
lal, hogy a hallgatok egyetemi, szak- és tovabbképzé-
sében, vizsgaztatasaban gyakorlatkozeli helyzeteket te-
remtsenek. Egy ideje mar alkalmazzak Sket — féleg az
Egyesiilt Kiralysagban.

A virtualis beteget ugy programoztdk be, hogy kér-
déseket valaszoljon meg és non-verbalisan is reagaljon.
A szamitogép képernydjén megjelend paciensek tehat
fajdalmat, stresszt, dithot érezhetnek és fejezhetnek ki.
Ha a gyakorlatok soran a gyogyszerésznek késziild hall-
gato elfelejt valamilyen fontos tanacsot elmondani a be-
tegnek, akkor a mulasztas kovetkezményei jol lathatod
formaban jelennek meg: a virtualis beteg anafilaxias
sokk jeleit mutatja vagy egyéb mas, gydgyszer okozta
tiinetet produkal. Az életkorral és a nemmel egyiitt jaro
klinikai kérdéseket is beépitették a programba a terve-
z0k. A ,,virtualis expedialast és betegtajékoztatast” ko-
vetden a paciens visszajelzést ad a gyakorl6 hallgato-
nak, gyogyszerésznek a végzett munkaval kapcsolatos
elégedettségérol.

Patientenorientierte Pharmazie am Computer; Virtuelle Apot-
hekenkunden. Ost. Apoth.-Ztg. 4, (2009) www.oeaz.at — 2009.

februar 18.
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GYORSABB TERAPIA — JOBB ESELYEK

Az ,,American Diabetes Association” (ADA) ¢és a ,,Eu-
ropean Association for the Study os Diabetes” (EASD)
szerint a 2-es tipusu diabeteszben szenvedoknek — az
eddigi gyakorlathoz képest — joval korabban, mar a di-
agnozist kdvetden intenziv, akar inzulinnal kiegészitett
terapidban kellene részestilnilik. Ez idaig a betegeknek,
akiknél 2-es tipusu cukorbetegséget diagnosztizaltak,
els6 1épésben életmodbeli valtoztatasokat javasoltak. Ha
ennek hatasara nem csokken kivant mértékben a vércu-
korszint, oralis antidiabetikum szedése ajanlott, ha ez
sem hoz kielégitd eredményt, akkor tovabbi gyogyszer-
kombinacio javasolt, végiil szoba johet az inzulin is. Uj
kutatasi eredmények alapjan, az ADA és az EASD a ha-
gyomanyos protokoll valtoztatasat szorgalmazza. Bar
sok beteg vércukorszintje csokken a hagyomanyos te-
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rapia megkezdése utan, ez nem tart sokaig. A tobblép-
csOs gyogyszerelést kovetden a legtobb esetben végiil
csak az inzulin adasaval lehet tartosan, megfeleld vér-
cukorszintet elérni. A két szervezet az inzulin korabbi
bevezetését javasolja. Nyilatkozatuk szerint a betegség
megallapitasat kdvetden a paciens — az életmodbeli val-
toztatasok mellett — rogton kapjon metformint. Ha ha-
rom honap mulva nem kielégit6 a vércukorszint csok-
kenése, a kezelés szulfanilkarbamid-szarmazékkal egé-
szitendo ki, illetve mar itt szoba johet az inzulin is, de ezt
kdvetéen mindenképpen javasolt a bevezetése, az oralis
szerek ,,probalgatasa” helyett. Mds tipusu oralis antidi-
abetikumok adasa — a nyilatkozat szerint — csak kivéte-
les, egyedi esetekben johet szoba. A terdpia eredmé-
nyességét a HbA | szint mérésével ajanlott ellendrizni,
ami azt mutatja meg, hogy mennyi hemoglobinhoz ko-
tédik cukormolekula. A megfeleld érték alacsonyabb,
mint 7 szazalék. Ezt a vizsgalatot haromhavonta ajan-
lott elvégezni.

Sauer, B.: Typ-2-Diabetes — Friihere Therapie, erhohter Ziel-
wert. www.pharmazeutische-zeitung.de/online (2009-5)
RZS

MEG MINDIG NEM TELJES A BIZTONSAG...

Legalabbis, ami a gyerekeknek felirt gyogyszereket il-
leti. A probléma nem 1ij keletil, mar a 60-as években fel-
vetették, hogy a gyogyszerek nagy részénél nem rendel-
keziink megfeleld informacidkkal azzal kapcsolatban,
hogy mennyire biztonsagos az adasuk gyermekkorban.
A gyogyszerek szdma azdta sokszorosara nétt, de az em-
litett informaciok sajnos még mindig hianyosak. Minél
fiatalabb a gyermek, ez annal nagyobb problémat jelent.
A brémai egyetem egy kutatocsoportja széles korben
foglalkozott a témaval, tanulmanyuk a 2002-es évben a
0-16 éves korosztaly szamara, mintegy 1,71 milli6 do-
boz gyogyszer felirasaval foglalkozik. Osszesen 726-fé-
le hatéanyagot irtak fel a fiataloknak, de ennek csak két-
harmada engedélyezett kimondottan gyermekek szama-
ra is, 16 szazalékuk nem, és mintegy 18 szazalékrol nem
derithetd ki egyértelmiien, hogy mely életkortdl adhatd
biztonsaggal. Tehat sok esetben a gydgyszerekhez tar-
tozé ,hasznalati utasitds” egyaltalan nem egyértelmd,
minden 6todik gyogyszer tajékoztatojaban hidnyossa-
gok fedezhetdk fel. A helyzet a legkisebbeknél a leg-
rosszabb. Az 1jsziilottek esetében csak a felirt gyogy-
szerek 6tode engedélyezett hivatalosan ebben az élet-
korban.

A felirt szerek legnagyobb hanyadat 1éguti megbete-
gedések kezelésére alkalmas szerek, illetve szisztémas
antibiotikumok teszik ki. Kiils6leg alkalmazott szereknél
szinte egyaltalan nem jelzik az életkori jellemzdket, de
ennél sokkal nagyobb problémat jelent, hogy a keringé-

si rendszerre hato gyogyszerek nagy részének felirasa is
(kis sarkitassal) ,,hasra titésre” torténik, de errél nem az
orvosok tehetnek.

Ez és hasonl6 tanulméanyok eredményeként, az EU
engedélyezéssel foglalkozd hivatalai a jovoben csak
olyan gyogyszerek forgalomba hozatalat engedélyezik,
amelyeknél klinikai vizsgalatok is alatdmasztjak, hogy
mely életkortol adhatok biztonsaggal, és ezt a hozzajuk
kapcsolodo tajékoztatonak is egyértelmiien tartalmaznia
kell. Kivételt csak olyan készitményeknél tesznek, ame-
lyeket egyébként sem alkalmaznak gyermekkorban.

Gensthaler, B.M.: Arzneimittel fiir Kinder — Noch lange nicht

sicher genug. www.pharmazeutische-zeitung.de/online
(2009-5)
RZS

MOZGASSAL A DIABETESZ ELLEN

Szinte nem mulik el nap, hogy ne hallanank a cukorbe-
tegségrol, az altala okozott szovédményekrol, a beteg-
séget kivaltd okokrdl, illetve a betegséget és a szovod-
ményeket eldsegité tényezokrdl. Ez utobbiak koziil egy-
re nagyobb figyelmet szentelnek a szakemberek a moz-
gasszegény életmodnak, mint a fejlett vilag népességé-
nek jelentds részét érintd kockazati tényezének. A I1. ti-
pusu cukorbetegség eléfordulasi gyakorisaga koztudot-
tan rohamosan nd, ami mar nemcsak népegészségiigyi
probléma, hanem gazdasagi is: példaul az Egyesiilt Al-
lamokban, a betegségben szenveddk szama elérte a 17,5
milliét, ami mintegy 116 milliard dollarral novelte meg
az egyébként is nagy Osszegll egészségiigyi kiadasokat.

Ennek ismeretében vizsgaltak meg a Heriot-Watt Uni-
versity munkatarsai nemcsak altalanossagban a mozgas,
hanem annak rovid id6tartamu, intenziv valtozatanak a
hatasat a vércukorszintre fiatal, 16 életmodu fiatalok-
nal.

A 2-3 perces, mintegy 250 kcal munkaval jaréo moz-
gast a résztvevok hat alkalommal végezték el a kisérlet
ideje (két hét) alatt, melynek hatasara 12%-kal csokkent
a gliikdz plazmabeli szintje. A kutatok elgondolasa sze-
rint a csokkenésnek az a magyarazata, hogy az intenziv
mozgas nagy izomtdmeget aktival, azaz nagymennyisé-
gl glikogén bomlik le. Intenziv mozgas utan tehat tobb
izomrost szénhidratraktarat kell feltolteni, mint hosszabb
ideji, de kevésbé erdteljes mozgas esetében.

Ez, pedig jo hir azoknak, akik id6, motivacio és ki-
tartds hianyaban hanyagoljak, vagy bele sem kezdenek
az egészségiik és életiik mindségét javitdo gyakorlatok-
ba.

Babraj, J. A. et al.: Extremely short duration high intensity in-
terval training substantially improves insulin action in young
healthy males. BMC Endocrine Disorders 9.3. (2009).

VA



Szerzoinkhez

A Gyogyszerészet a Magyar Gyogyszerésztudomanyi Tar-
sasag (MGYT) tudomanyos tovabbképzd és informacios
havi folyoirata. A gydgyszerészeti tudomany és gyakorlat
minden tertiletérdl kozol kozleményeket, hirt ad a gyogy-
szerészet hazai és nemzetk6zi torténéseirdl, kiemelten
a Magyar Gyodgyszerésztudomanyi Tarsasag életérdl,
a gyogyszerészképzésrol és tovabbképzésrol, tovabba se-
git a nemzetkozi ¢és hazai szakirodalomban valo tajéko-
z6dasban.

A szerkesztoség cime: Gyogyszerészet szerkesztosége,
Budapest, Gyulai Pal utca 16. — 1085; elektronikus cime:
szerkesztoseg@mgyt.hu; telefon- és faxszama: 235-0998.

Kozlésre elfogadunk kozleményeket a gyogyszerészeti
tudomany és gyakorlat minden teriiletérdl, elézetes hirada-
sokat a gyogyszerészetet érintd fontos eseményekrol és be-
szamolokat a gydgyszerészet hazai és nemzetkozi életérdl,
referatumokat a hazai és nemzetkdzi szaksajtoban megje-
lent kdzleményekrol, recenziot hazai és kiilfoldi szakkony-
vekrél. A gyogyszerészeti tudomanyokban készitett kisér-
letes kozleményeket az MGY T masik szaklapja, az Acta
Pharmaceutica Hungarica jelenteti meg.

Altalinos szempontok

A megjelentetni kivant kozleményeket, kozléseket —
amennyiben lehetséges — elektronikus  formaban
(e-mailen, postai uton vagy személyesen CD-n kérjitk. A
CD-n kérjiik feltiintetni a szerzok nevét és a dolgozat cimét.
Technikai akadaly esetén gépelt kéziratokat is elfogadunk.
A kéziratok faxon kiildését lehetdség szerint melldzziik.

Elektronikus formaban bekiildott kdzlemények esetén
a kozlemény szoveges részét, az abrakat és a tablazatokat
onallo fajlként kérjiik. A széveges részt Word szdvegszer-
kesztovel, a vonalas dbrakat (kiilon lapon, cimmel, arab
sorszammal), a fényképeket jpg vagy tif formatumban
(cimmel, arab sorszammal), a tabldazatokat (kiilon lapon,
cimmel, romai szammal) kérjiik. Powerpoint-ban késziilt
grafikonokhoz a szamsorokat is kérjiik megadni.

CD-n bekiildott dolgozatokhoz a kéziratot, az abrakat
¢és a tablazatokat 1 példanyban, gépelt kéziratok esetén
2 példanyban kérjiik bekiildeni. Gépelt kézirat bekiildése
esetén masfeles sorkozt, a sor mindkét szélén legalabb 1,5—
1,5 cm-es, a lap tetején és aljan legalabb 3—3 cm-es margot
kériink.

Kozlemények

Kozlemények esetén a szoveg terjedelme lehetdség
szerint a 25 ezer karaktert (szokodz nélkiil) (12 betliméret,
1,5 sortavolsag, 2,5 cm margdk esetén kb. 13 db A4 oldal)
ne haladja meg, az abrak ¢és tablazatok egylittes szama
5-nél ne legyen tobb. Indokolt esetben, ennél 1ényegesen
terjedelmesebb kozlemény esetén a dolgozatot tobb rész-
ben kozoljik.

Kozlemények esetén a dolgozat cimét (14 betliméret,
félkovér betl) kovetden (kiilon sorban) kérjiik a szerzo(k)
nevét (12 betiiméret, dolt betlik). Ezt kovesse a kdzlemény
szoveges része, a felhasznalt irodalom, az angol cimfordi-

tas, néhany soros magyar és angol nyelvli 6sszefoglalo, a
szerzO(k) munkahelye (elérhetésége). A felhasznalt és hi-
vatkozott irodalmat 15 hivatkozasig a kézleményhez kap-
csoldddan a lapban, e folott az MGY T honlapjan jelentet-
jik meg és az érdekl6dé olvasok kérésére postazzuk. To-
vabbképzo kozleményeknél max. 3 ajanlott irodalmat a lap-
ban is megjelentetiink. Internetes honlapra valo hivatkozas
esetén kérjitkk megadni az évet, amikor a vonatkoz6 iroda-
lom, a hivatkozott tartalommal fenn szerepelt.

Kérjiik, hogy szerzdink az 01j vagy ritkan hasznalt fo-
galmakat definicio-szerlien adjak meg, a dolgozat kieme-
Iésre szant 6sszegz6 megallapitasait tomoren, 6szszefogla-
lasszerlien kiilon kozoljék.

A tavoktatasi programban megjelend kozleményekhez
kapcsolodo tesztkérdéseket a szerkesztség kozvetleniil a
szerzdvel egyezteti.

Hiraddsok, beszamolok

Az események figyelemfelkeltd hiradasait legalabb
9 héttel korabban kiildjiik be. Ahhoz, hogy a targyhavi
Gyogyszerészetben a figyelemkeltd felhivas megjelenhes-
sen, legkésébb a megeldzd honap 15-ig a hiradast a szer-
kesztéségbe el kell juttatni.

A szakmai és tudomanyos kozélet torténéseirdl szolo
beszamolok esetén a helyi jelentdségli hirek lehetéleg 2500,
az orszagos jelentdségiick 5000, a nemzetkozi jelentdsé-
glieket 10.000 karakter terjedelemben késziiljenek. Kérjiik
szerzdinket, hogy a hiradasokat fényképekkel illusztraljak.

Referdatumok, recenziok

A referatumok lehetdleg 2500 karakternél ne legyenek
hosszabbak, a szerzok nevét, a referalt dolgozat cimét és
megjelenési adatait kozoljiik. A recenzio 2500 karakternél
ne legyen hosszabb, tartalmazza a konyv cimét, szerzoit
(szerkeszt6it), a kiado elnevezését és székhelyét, a konyv
kiadasanak évét, azonosito (ISBN) szamat és arat.

Helyesiras

A helyesirasban torekedjiink a magyar nyelv szabalyainak
a betartasara. Az orvosi kifejezések irasmodjaban az Orvo-
si Helyesirasi Szotar (Fabian P. és Magasi P., Akadémiai
Kiadd, 1992) az iranyadd, a kémiai kifejezések nevezék-
tanara és helyesirasara vonatkozoan pedig Erdey-Gruiz T. és
Csanyi P.: A kémiai elnevezés és helyesiras szabalyai. Aka-
démiai Kiado, 1972; F. Csanyi P, Fabian P. és Hényi E.:
Kémiai helyesirasi szotar. Miiszaki konyvkiado, 1982.; va-
lamint . Csanyi P. és Simandi L.: Szervetlen kémiai neve-
z€ktan. Magyar Kémikusok Egyesiilete, 1995. Gydgysze-
rek esetén a nemzetkozi (szabad)neveket fonetikusan, ma-
gyar helyesiras szerint irjuk (pl.: acetilszalicilsav, efedrin,
papaverin-hidroklorid, szufentanil stb.).

Gyodgyszerkonyvi nevek esetén a Ph. Hg. VIII.-ban hi-
vatalos neveket hasznaljuk (pl.: Acidum acetylsalicylicum,
Ephedrinum anhydricum, Papaverini hydrochloridum,
Sufentanilum etc.).
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Baki Gabriella és dr. Bajdik Janos: Gyermekgyogyaszatban alkalmazott készitmények technologiai vonatkozasai

1. Hdany éves korra éri el maximalis aktivitasat az alkohol-dehidrogendz?

A) | o O
D) S O
C) L0 ot O
2. Milyen médszert javasol az alkalmazott dozis szamoldsanak konnyitése céljabol az Egészségiigyi Vilagszervezet?

a) testtomegre vonatkoztatott SZAMILASE . . . . . .. ... ot O
b) €letkorra vonatkoztatott SZAMITAST . . . . . . ..ot O
c) testfelszinre vonatkoztatott SZAMItASE . . .. ... ... e O

3. Milyen készitményalapot célszerii valasztani az uin. pospikendcsoknél?

a) vizzel nem lemoshatOkat . .. ... ... . . O
D) hidrogeleket . . . ..o O
C) Vizzel lemOShatOKat . . . .. ... o e O

Dr. Csupor Dezsé és dr. Szendrei Kalman: Koleszterin és a gyogynovények

1. Mely mechanizmus jatszik szerepet a névényi szerek koleszterinszint-csokkentd hatasaban?

a) a koleszterinfelszivodas és a majban a képzOdés gatlasa . .. ... ... . O
b) améj CYP enzimrendszerének indukalasa . ... ... ... ... ... i O
c) koleszterintermeld sejtek elpusSzZtitasa . . ... ... ..o O

2. Hogyan allitottik el az elsd koleszterinszintezist gatlo sztatinokat (mevasztatin, lovasztatin)?

Q) SZINEEZISSEL . . . . oottt et e e e e O
D) NOVENYEKDOL . . . oo O
€) gombaAtenYESZEtDOL . . . ... e O
3. Bevalt koleszterinszint csokkentd gyogynovenyek és novényi anyagok:

a) magas rosttartalmu illetve telitetlen zsirsavakat és fitoszterineket tartalmazo6 drogok és termékek ... ...... ... .. ... ... ... .. O
b) telitett zsirsavakat tartalmazo olajok . . .. .. ... e O

¢) keserlianyag-tartalmi nOVENYEK . . . .. ..o O
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50 mg losartant és 12,5 mg hydrochlorothiazidot tartalmazé filmtabletta
100 mg losartant és 25 mg hydrochlorothiazidot tartalmazé filmtabletta

‘ol

Téritési dij

999 Ft

Uj losartan-hydrochlorothiazid fix kombinacié a Krka-t6l

2846 Ft

Lavestra H Diovan HCT

losartan/HCT valsartan/HCT

CoAprovel Hyzaar Forte
irbesartan/HCT losartan/HCT
100 mg/25 mg filmtabletta (28x) 160 mg/25 mg filmtabletta (28x) 300 mg/25 mg filmtabletta (28x) 100 mg/25 mg filmtabletta (28x)

Lavestra H 50 mg/12,5 mg: brutté fogyaszt6i ar: 2221 Ft, norm. tAm.: 1222 Ft, norm. tér. dij.: 999 Ft; Lavestra H 100 mg/25 mg: brutté fogyasztéi ar:
2221Ft, norm. tam.: 1222 Ft, norm. tér. dij.: 999 Ft;
Hyzaar Forte 100/25 mg: brutté fogyasztéi ar: 6951 Ft, norm. tam.: 3554 Ft, norm. tér. dij.: 3397 Ft; Diovan HCT 160/25 mg: brutt6 fogyasztoi ar: 6324 Ft,
norm. tim.: 3478 Ft, norm. tér. dij.: 2846 Ft; CoAprovel 300/25 mg: brutté fogyasztoi ar: 6818 Ft, norm. tam.: 3554 Ft, norm. tér.dij.: 3264 Ft.

Az 4rak 2009. januar 1-t6l érvényesek.
A mindenkori aktudlis drakkal kapcsolatos bévebb informacidkat az OEP honlapjan - www.oep.hu - talalhat.

Lavestra H 50 mg/12,5 mg filmtabletta, 50 mg lozartin-kalium és 12,5 mg hidroklorotiazid filmtablettinként; Lavestra H
100 mg/25 mg filmtabletta, 100 mg lozartin-kilium és 25 mg hld[()l\l(!n)uuld ﬂlmtabletmnl\cm ATC: C09DAO1 Terapids

javallatol

ncidlis hiperténia kezelésére olyan hctcgc}u ¢ ia mellett nem

megfeleléen szabilyozhaté. Adagolds és alkalmazds: A szokisos kezds és fenntartd .\dag 50 mg lozartin/12,5 mg
hidroklorotiazid, naponta cgyszer. Azon betegekndl, am nem reagilnak kellsképpen a kezelésre, a napi adag 100 mg
lozartin/25 mg hidroklorotiazida emelhets. A maximilis adag 100 mg lozartin/25 mg hidroklorotiazid, naponta cgy

erint a kezelé ani ha ¢4 hctcn bc]u] érhetd el. 1d6s korban nem.

earance <3nm1/pm),mum. silyos méjkdrosodis,
ist diuretikum-kez etkeztében kialakult), tethesség, szoptatis.
hemoglobin értékek enyhe csékkenése, hypotensio, orthostaticus

SN e TRt e i et (G

Iycosutia, veseelégtelenséy, izomgdresdk, by

ncreatitis. Gybgyszerkolessnhatdsok és egyéb interakeiok: Lozartin: ketokonazol, fenobarbitdl, észtrogén, cimetidin,
egyéb CYP induktorok vagy inhibitorok, rifampicin, flukonazol, kilium-spérol diuretikumok, kiliumtartalmi

‘Tovabbi tajékoztatasért forduljon a magyarorszagi képvxselethez
KR

<A Magy

ag Kereskedelmi Kft. 1036 Budapest, Pacsirtamez6

tiplilékkiegészitok, kiliumot tartalmazé sop6tls
érzéstelenitGk, antidiabetikumolk, mas antihipertenziv szerek, kol
presszoraminok (pl. adrenalin), nem-depola omre ok (pl. arin), litium. A kévetkezs szerekkel nem
ajanlott az egyiittes alkalmazas: NSAID, nagy dézisu kalciumpétlok. Kiilonleges figyelmeztetések, ovintézkedések:
intje, kiszvényes roham alakulhat ki. Lozartn: érzékenyen reagdlé betegekben
(pl. idskordakban) a vesemiikédés romolhat. Bilateralis arteria renalis stenosisban, az egy vesével rendelkez6 betegeknél a
meglévs vesther vesedd aréria saililerekor megemelhedet a szérum Karbamid és freainia srinie, A vesemkodes
abbahagyisa u i
ml::r.\ncm, ezért az oralis antidiabetikume
emelkedhet a szérum kalcium sgintje. Megemelkedhet a v
probik elvégaése clétt abba kell hagyni a tiazidok alkalms
sportolék dopping-vizsgilata. A
hidratilni kell, és a vesefunkciot rendszeresen ellent szérum-elektrolitok, sav/bizis egyen:
'PVdC/Al buborékflidban. Kiadhatésag: Kizirélag orvosi rendelvényhez
tja d., Novo mesto, Szlovénia.
H50mg/12,5 mg filmtabl. 28 x: OGYI-T- 10305/01 Lavestra H 100 mg/25 mg filmtabl. 28x.
Az érvényes alkalmazasi eldiras datuma: Lav mg/12,5 mg filmtabl.: 2008.01.28, Lavestra H 100 mg/25 mg
filmtabl.: 2008.06.04.

Kérjiik, olvassa el a teljes alkalmazdsi el irdst!

Fejlesztés és tudds az egészségnek szentelve. Epp ezért kitartéan és elkitelezetten dolgozunk
egyetlen cél — kivalo mindségii, hatdsos és biztonsagos gyogyszer fejlesztése érdekében.
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