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KULDETESNYILATKOZAT
MAGYAR GYOGYSZERESZTUDOMANYI TARSASAG

A Magyar Gyoégyszerésztudomanyi Tarsasdg a hazai gyogyszerészet legnagyobb hagyomannyal
rendelkezd szervezete. A Tarsasagot 1924-ben a gyégyszerésztudomany jeles képvisel6i hoztak
|étre. Céljuk a gyogyszerészi hivatds tudomanyos alapjainak ergsitése mellett a szakma tarsadal-
mi elismertségének és a gyodgyszerészet teriiletein munkalkodoék 6sszefogasanak elGsegitése volt.

Az alapitok céljaival 6sszhangban a Magyar Gydgyszerésztudomanyi Tarsasag a hazai gyégysze-
részet tudomdnyos fejl6désének el6mozditasat, hazai és nemzetkozi képviseletét, magas szakmai
és etikai szinvonalanak megé6rzését, valamint hagyomanyainak apoldsat tekinti elsédleges célja-
nak a gyogyszerészet valamennyi teriiletén; a kozforgalmd és kérhazi/klinikai gyogyszerellatas-
ban, a gyogyszeriparban, az oktatasban és kutatasban dolgozé gyogyszerészek, valamint a gyégy-
szerészeti tudomanyok teriiletén mkodo tarsszakmak valamennyi képviselGjének érdekében.

Ezen beliil feladatanak tekinti

— a hazai alap- és alkalmazott gydgyszerészeti kutatasok tamogatasat, az eredmények megis-
mertetéséhez sziikséges nyilvanossag biztositasat, nemzetkozi szintéren torténé megjelenité-
sének segitését; kapcsolattartast a Magyar Tudomanyos Akadémia relevans osztdlyaival a
gyogyszerészeti tudomanyok és mivel&ik képviselete érdekében;

— az egyetemi gyogyszerész- és szakgyogyszerészképzés, valamint a tudomanyos utanpétlas-
nevelés (PhD képzés) fejlesztését célzo torekvések el6mozditasat, a képzbhelyek kozotti
egyeztetést; a gyogyszerészeti tudomanyok, a gyakorlat és a képzés 6sszhangjanak erdsitését;

— a hazai gyogyszeriparral val6 egylittm{kodést és kozrem(ikodést az Gj kutatasi eredmények
ipari, gyakorlati felhasznalasanak el&segitésében;

— a kozforgalmu és kérhazi/klinikai gyogyszerellatasban dolgozoé gyogyszerészek szakmai kom-
petenciajanak és kompetencia teriileteinek fejlesztését, a tagok tudomdnyos ismereteinek b6-
vitését a magas szintli, tudomanyos bizonyitékokon alapulé beteg- és gydgyszerellatas érde-
kében; a gyogyszerellatds szakmai szinvonalanak folyamatos javitasat;

— a gyogyszerészek tarsadalmi megbecsiilésének el6mozditdsat a gyogyszerészek altal végzett
tevékenységek bemutatdsaval és népszer(sitésével; a gydgyszer, mint érték tarsadalmi szintd
elfogadasanak és ennek koztudatba keriilésének segitését;

— a gyogyszerészeti és az egészségligyi ellatast érint6 érdekek megvaldsulasanak tdmogatasat
szakmai allasfoglaldsokkal a tagjait érint6 tigyekben, egylittmikodve a szakmai szervezetek-
kel; a tarsadalmi hasznossag és felelGsség jegyében el6mozditani a lakossag egészséggel kap-
csolatos tdjékoztatdsat, az egészséges életmddra nevelést, a prevencios lehetSségek bemutata-
sat az erre iranyul6 programokban valé aktiv részvétellel, azok népszer(sitésével.

A Térsasag olyan tagok kozossége, akiket szakmai igényességiik arra 6sztonoz, hogy aktivan ve-
gyenek részt a gyogyszerészeti tudomanyok képviseletében és fejlesztésében; az egyes szakteri-
letek kozotti kommunikacié révén naprakészek legyenek a szakmat érint6 legfontosabb hazai és
nemzetkozi eseményeket és fejlesztési iranyokat illeten, és ezzel a tuddssal hasznos tagjai le-
gyenek a tarsadalomnak.




GYOGYSZERESZET

A MAGYAR GYOGYSZERESZTUDOMANYI TARSASAG LAPJA

LX. EVFOLYAM
GYOGAI 60. 513-576
2016. szeptember

»GYOGYSZERESZET?”

a Magyar
Gyogyszerésztudomanyi
Tarsasag lapja.

Kiadja a Magyar
Gyogyszerésztudomanyi
Tarsasag,

1085 Budapest, Gyulai Pal u. 16.

Felel6s kiadé:
Prof. dr. Sz6ké Eva

Szerkesztoség:

1085 Budapest, Gyulai Pal u. 16.
Telefon: 483-1466
E-mail: szerkesztoseg@mgyt.hu;
honlap: http://www.mgyt.hu

Foszerkeszto:
Takacsné dr. Novak Krisztina
Felel6s szerkeszto:

Dr. Hanko Zoltan
Szerkesztok:

Dr. Boz6 Tamas
Dr. Bodis Attila
Dr. Laszlovszky Istvan
Dr. Pintye Janos
Dr. Télessy Istvan
A szerkesztok munkatarsa:
Ottlik Miklosné
Tordelészerkeszto:
Olah Csaba
Szerkesztobizottsag:

Dr. Ambrus Tiinde
Dr. Antal Istvan
Dr. Cseh Ildik6
Dr. Csupor Dezs6
Dr. David Adam
Prof. dr. Falkay Gyorgy
Dr. Hanko Balazs
Dr. Kovacsné dr. Bacskay Ildiko
Dr. Major Csilla
Dr. Szabo6 Csongor
Vitanyiné dr. Morvai Magdolna

A kéziratok és mellékleteinek

Orzését vagy visszakiildését
nem vallaljuk.

TARTALOM

TOVABBKEPZO KOZLEMENYEK
Miseta Ildiko, Botz Lajos: A gyorstesztek helytalld gyogyszerészi megitéléséhez €s
a tanacsadashoz sziikséges szakmai szempontok — 2. 1ész. . . ........ . i 515

@ Bészérményi Andrea, Darvas Gergely: 1lloolajok a XXI. szazadi gyogyaszatban. .. ......... 526

Gyuresanyi Andrds, Barna Istvan: Attekintés a magas vérnyomas (és tarsbetegségei)
kezelésében hasznalt gyogyszerek felhasznalasanak valtozasarél az orszagos
gyogyszerforgalmi adatok alapjan. . ............ ... . 534

NOVENYI SZEREK HELYE A MAI GYOGYSZERKINCSBEN
Toth Barbara: Taxus brevifolia — paklitaxel ... ... ... .. .. .. .. .. . . i, 540

GYOGYSZERESZETTORTENETI KOZLEMENYEK
Tatar Gydrgy: Torok Jozsef (1824-1899) gyogyszerész a magyarorszagi gyogyszer-nagy-

kereskedelem alapjainak egyik megteremtOje. . ... ... 547
AKTUALIS OLDALAK
Zarovizsga eredmények a gyogyszerészképzo egyetemeken .. ... ...l 555
HIREK

Szendrei Kalman professzor kitiintetése — Felvételi eredmények és képzések a Marosvasarhelyi
Orvosi és Gyogyszerészeti Egyetemen (MOGYE) — 200 éve sziiletett Kiss Ferencz — Hirek Szegedr6l
— Fejos Ida PhD védése — Solyomvéary Anna PhD védése — Szab6 Péter Doktori védése. . . ... ... 559

TALLOZO . . o 585

Természetes eredetii gyogyszer-hatéoanyagok — és forrasaik

A Gyogyszerészet boritdjan 2016-ban olyan gyoégyndvényeket mutatunk be,
amelyeket nagy jelentéségii gyogyszer-hatdoanyagok forrasaként ismeriink.
A sorozatot a Szegedi Tudomanyegyetem Farmakognoziai Intézet
munkatarsai gondozzak. A bemutatott
gyogynovényekrol és hatéanyagukrol a
lapban részletes ismertetés is olvashato.

A boriton a Taxus brevifolia (fotd: Berndth
Jend) és hatbanyaga a paklitaxel lathato.

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

Magyar Gyogyszerésztudomanyi Tarsasag, 1085 Budapest, Gyulai Pal u. 16. Tel./fax: (06-1) 266-9433
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Igen Tisztelt Kollégak!

A Szervez6bizottsag nevében orommel és tisztelettel hivjuk a 2016. oktéber 10-11. kozott,
Eurdpaban masodszor megrendezésre keriilo, egyediilallo, a bioldgiai gydgyszerekre
fokuszalo nemzetkdzi gyogyszerkutatasi konferenciara, a Challenges in the Assessment of
Similarity or Equivalence of Biologicals and Complex Drugs témakorrel foglalkozo
2" International Symposium on Scientific and Regulatory Advances in Complex Drugs
rendezvényiinkre (SRACD 2016), amely teriilet korunk gyogyszerkutatasanak (j kihivasa.

A Szimpdzium rendkiviili talalkozasi lehetdséget biztosit a résztvevok szamara az originlis
és generikus/bioszimilaris gydgyszerfejlesztés Europabdl és a tengerentulrol érkezd vezetd
kutatoival. Az eldadasok felslelik a kiilonb6z6 tipusu bioszimilaris, terapias ekvivalencia,
bioanalitikai, fehérjeszerkezeti spektroszkopiai (MS, NMR), gyogyszertechnologiai, speciélis
formulécids vizsgalatok 11j lehetdségeit és eldirasait, valamint a bioldgiai és nem bioldgiai
komplex gyogyszerek vizsgalati kovetelményeit is; kiilon hangsulyt kapnak mindezek
hatdséagi és klinikai szempontjai.

Amint azt a mellékelt First Circular / Elsd értesitd is bizonyitja, a Szervezdbizottsag
szandéka az volt, hogy atfogd képet adjon e multidiszciplinaris teriilet jelenérol és varhato
dinamikus fejlédésérél. A Szimpdéziumon eléadassal képviselteti magat a WHO, az FDA, az
EMA és az OGYEI, valamint szamos egyetemi €s ipari kivalosag. A tudomanyos rendezvényen
aszakteriilet hazai és nemzetkozi kiallitoi és CRO-i is reprezentaljak magukat.

A Szimpézium kiemelkedd tudomanyos programjahoz a Margitszigeten a Hotel Danubius
Health Spa Resort Margitsziget****Superior bi7tosit mélto helyszint, ahol varhatoéan tobb
kontinensrdl érkeznek résztvevok. A First Circular-ban meghirdetett tudomanyos
témakorokben poszterbemutatasilehetéségre is mod nyilik, melyet egy nemzetkozi szakmai
zstri biral el és jutalmaz.

Abban a reményben varjuk regisztraciojukat, hogy a Szimpozium szakmai és tarsasagi
programja minden elvarasuknak meg tud felelni.
A Szimpoézium kedvezményes részvételi dija hazai tudomanyos tarsasagi tagsaggal ren-
delkezd magyar résztvevok szamdara 2016. szeptember 10-ig torténd befizetéssel:80 000 Ft,
Ph.D. hallgatok szamara 65 000 Ft.

2016. szeptember 10. utan torténd befizetések esetén a részvételi dij:90 000 Ft,
Ph.D. hallgatok szamara 75 000 Ft.

A részvételi dij tartalmazza:

e az afat,

a tudomanyos eldadasok és a poszterszekcidk latogatasat,
a kiallitas megtekintését,

a Szimpo6zium nyomtatott anyagat,

a konferenciataskat,

az orgonahangversenyt és a bankettet,

a kavésziineteket ¢s az ebédeket.

A rendezvény pontszerzé tovabbképzésként akkreditalt a GYOFTEX és OFTEX portalokon.
Gyogyszerészek és orvosok szamara a megszerezheto ,,Szabadon valaszthat6” tipusu
tovabbképzési pontszam: 24.

A Szervezobizottsag nevében sok szeretettel varjuk jelentkezésiiket Kollégaikkal egyiitt.
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A gyorstesztek helytallo gyogyszerészi megitéléséhez
és a tanacsadashoz sziikséges szakmai szempontok — 2. rész!

Miseta Ildiko, Botz Lajos

Az otthoni koriilmények kozott, laikusok altal is kdny-
nyen alkalmazhat6 in vitro diagnosztikai (IVD) or-
vostechnikai eszk6zokrél, réviden ,,gyorstesztekrol”
sz6l6 tovabbképzd kozleményiink elsé részében elsd-
sorban azon altalanos ismereteket foglaltuk Ossze,
amiket a forgalmazasukkal és ehhez kapcsoloddan a
megfeleld alkalmazasukra, majd a kapott eredmények
helyes értelmezésére irdnyul6 tanacsadassal foglalko-
z6 gyogyszerésznek érdemes ismernie. Roviden az
alabbiakban Osszegezhetdk a cikk elsd részének leg-
fontosabb szakmai iizenetei:

— Mire jo és mire nem j egy gyorsteszt? Onmagaban
a gyorstesztek diagnézis felallitasara nem alkalma-
sak. Alkalmazasuk bizonyos esetekben azonban
szamos elénnyel rendelkezhet (pl. szird jellegii
vizsgélatok esetén fertézésekre, cukorbetegek ott-
honi 6nellenérzése stb.).

— A gyorsteszt mint termékkategoria szakmai elhelye-
zésének legfontosabb szempontjai: (a) gyogyszer-
tarban forgalmazhat6 gyorstesztekért melyik hato-
sag felel, (b) honnan tudjuk, hogy megbizhatd-e egy
gyorsteszt eredetét tekintve, kihez fordulhatunk
kérdés esetén.

— Milyen statisztikai alapfogalmak ismerete sziiksé-
ges egy gyorsteszt altal mutatott eredmény helyes
értelmezéséhez?

— Els6sorban és kiemelten azzal kell tisztaban lenni,
hogy a betegség eléforduldsanak valoszintisége mi-
lyen hatassal lehet a teszt eredményére. Minél na-
gyobb a valosziniisége egy pozitiv eredménynek,
annal nagyobb a pozitiv prediktiv érték. Ehhez is-
merni kell a teszt paramétereit (szenzitivitds, spe-
cificitas) és nem art tisztaban lenni a gyorsteszt altal
mért paraméter sajatsagaival, példaul, hogy meny-
nyire specifikus mutatd, milyen rizikotényezok (kor,
nem, csaladi halmozddas stb.) novelik a valdszini-
ségét valos pozitiv eredmény sziiletésének.

— A gyorstesztek hasznélata soran kiilondsen nagy fi-
gyelmet kell forditani a helyes hasznalatra: (a) mara-
déktalanul be kell tartani a hasznalati utasitast; (b)
lehetéség szerint csak indokolt esetben ajanlott al-
kalmazasuk.

A fenti rovid 6sszegzésbdl is lathato, hogy milyen
sokiranyu ismeret sziikséges a gyorstesztekre vonat-

'I. rész: Gyogyszerészet 60(7), 401-407 (2016).

kozoan ahhoz, hogy egy szakember (pl. gyogyszerész)

megfelel6 tanacsot tudjon adni a betegnek/vasarlonak.

A gyorstesztek a betegek/kliensek szamara szamos
elénnyel rendelkezhetnek a laboratoriumi vizsgélatok-
kal szemben, példaul:

— a gyorsteszt nem helyhez kotott és az eredmény par
percen beliil lathaté. Szamos fert6zé betegség (pl.
HIV), tropusi teriileteken sziinyogok altal terjesztett
betegségek (pl. malaria) detektalésa;

— konnyen hozzaférhetdk: akar az otthon kényelmébdl
megrendelhetdk interneten keresztiil;

— alkalmazésuk anyagi vonzattal is rendelkezhet a vasar-
16 szamara — mar ha az id6t is sporolasnak tekintjiik.
Erdemes szem el6tt tartani, hogy bizonyos gyors-

tesztek egészségiigyi szakemberek altal alkalmazva

adjak a legjobb eredmény, igy a legnagyobb ,,hasznot”.

Az elényok mellett ugyanakkor szamos hatrannyal
is birnak a gyorstesztek: amennyiben nem megfeleld-
ek a vizsgalati elékésziiletek (pl. a mintavétel mddja,
minta kezelése, eszkoz tarolasa), az eredmény megbiz-
hatosaga megkérddjelezhetd (ez a pre-analitikai hiba).
Az eredmények nem megfeleld értékelése pedig téves
kovetkeztetések levonasahoz vezethet (ez a poszt-ana-
litikai hiba).

Az egyszer hasznalatos gyorstesztek altalaban no-
minalis tesztek, azaz igen vagy nem tipusu valaszt ad-
nak. Ezeknél a teszteknél nagy kiilonbségek mutat-
koznak a vizsgélt paraméterek esetében; kiillonbséget
kell tenni akar a mintavétel modjai kozott vagy meg-
bizhatdsagot tekintve egyes markak kozott. Elérhetd
hazai, illetve eurdpai adatbazis hianyaban érdemes az
FDA OTC-IVD adatbazisat tampontként hasznalni,
mivel ott a hatosag szamara megfeleld kovetelmények-
nek eleget tevd gyartok termékei keriilnek be, mint en-
gedélyezett termékek; azaz elegendd bizonyitékkal
tud szolgalni a gyartd a teszt alkalmassagara vonatko-
zb6an. Tobbszor hasznalatos késziilékek, mint példaul a
vércukormérd késziilékek alkalmazasahoz megfeleld
edukacio sziikséges, gyogyszerészként ezek alkalma-
zasara vonatkozo részletes Utmutatas adasa, oktatas
sziikséges lehet.

Mivel a gyorstesztek nem alkalmasak diagnoézis fel-
allitasara, gyogyszerészként a gyorsteszteket a betegsé-
gek korai felismerésében, monitorozdsaban tudjuk
hasznositani. A szlrdvizsgalatok célja a betegsé-
gek kockazatanak, illetve a kialakuloban 1évé betegsé-
gek minél korabbi felismerése, sziikség esetén kezelése.
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Gyorstesztek sokféle betegség, fertézés kimutatdsara
alkalmasak, pl. cukorbetegség, daganatos megbetege-
dések ¢és a sziv-érrendszeri rendellenességek sziirésére
is rendelkezésre all szamos gyorsteszt, és szamos aktu-
alis teriileten is fejlesztik a gyorsteszteket a gyors de-
tektalas érdekében, mint példaul a Zika-virus esetében.

Az alapszintli gydgyszerészi gondozas keretein be-
lil a gyogyszerész feladata tobbek kozott a gyorstesz-
tekrdl valo tajékoztatas nyujtasa, ahogy a 8/2003. (I11.
13.) ESzCsM rendelet az in vitro diagnosztikai orvos-
technikai eszk6zokrdl is utal erre, és a 41/2007. (IX.
19.) EiiM rendelet a kozforgalmu, fiok- és kézigyogy-
szertarak, tovabba intézeti gyogyszertarak mikodési,
szolgalati és nyilvantartasi rendjérdl is elirja a 36/A.
§-ban. Mig az alapszintli gydgyszerészi gondozas fel-
adatai koz¢ jellemzéen az egyszer hasznalatos gyors-
tesztekrdl vald tajékoztatas sorolhato, az emelt szint
— betegségspicifikus — gydgyszerészi gondozas kerete-
in beliill a gydgyszertari mérések, otthoni, kronikus
betegségek Onellendrzése soran mért értékekek kove-
tése sorolhato.

A kovetkezdéekben kiemeliink néhanyat, a kliensek/
vasarlok altal leggyakrabban keresett Onellendrzo
gyorstesztek kozil (I. tablazar). Szamos randomizalt
kontrollalt vizsgalat (és ezek metaanalizisei) allnak
rendelkezésre, melyek az oOnellenérzé gyorstesztek
megbizhatosagat kozponti laboratériumi eredmények-
hez viszonyitjak. Tobbek kozott ezekre tamaszkodva —
a teljesség igénye nélkiil — bemutatjuk: kinek és mikor
ajanlott alkalmazni az adott tesztet, van-e értelme a
gyorstesztet megvasarolni, hoz-e egészségligyi hasz-
not a gyorsteszt alkalmazasa a betegnek.

Felmeriilo lehetséges igények/kérdések gyorsteszt
vasarlasakor

1. Betegek/kliensek részérdl felmeriilo igéenyek/
kérdések

Elsésorban a betegekhez, kliensekhez (,,vasarlok™)
kapcsoléddan az alabbi kérdésekre adhatd szakszert

valaszok ismeretére lenne sziikség a gyogyszerészek-

nél:

— Az adott teszt megvasarlasaval elkeriilheté-e az or-
vosi ellendrzés?

— Ismeri-e a beteg/kliens, hogy a teszt elvégzése utan
mi a kdvetkezo 1épés?

— Az adott gyorsteszt megbizhaté helyrdl szarma-
zik-e?

— Ismer-e olyan orvost, gyogyszerészt, akiben megbi-
zik és a gyorsteszttel kapcsolatos felmeriild kérdése-
it felteheti?

— Osszhangban 4ll-e a termék 4ra a teszt varhat6 ered-
ményével?

2. A beteg, kliens szamara adando szakszerii
tdajékoztatashoz sziikséges tovabbi gyogyszerészi
ismeretek

Annak érdekében, hogy a gyogyszertarban megfeleld

tajékoztatast kapjanak a gyorstesztek vasarloi a

gyogyszerészektdl, az alabbi kérdésekre iranyuld

szakmai informaciok megszerzése lehet fontos.

— Mi az adott gyorsteszt célja? (Példaul egy betegség
megallapitasa vagy kizarasa.)

— Indokolt-e az adott egyénnél a teszt elvégzése? (Pél-
daul csaladi halmozodastol mentes, egészséges 20
¢éves férfinak Prosztata Specifikus Antigén gyors-
tesztet alkalmazni.)

— Rendelkezik-e¢ a beteg/kliens megfelelé ismeretek-
kel a teszt elvégzéséhez?

— Milyen ateszt szenzitivitasa, specificitasa? ( Ameny-
nyiben elérhetd. Egyaltalan van-e ilyen adatkozlés
vagy hianyzik? Utdbbinak is legyen lizenete a szak-
ember szamara.)

— Tudjuk-e mi a kovetkez6 1€pés a vasarlonak pozitiv/
negativ eredmény esetén? (Amennyiben vasarol egy
adott gyorstesztet a beteg/kliens, tudjuk-e milyen
informaciokat kell atadnunk az eredmény értékelé-
séhez és az azt kovetd 1épések megtételéhez — példa-
ul mikor sziikséges ismételni mérést, mikor kell
azonnal orvoshoz fordulni stb.)

I tablazat

Gyogyszertarakban gyakrabban eldfordulo gyorstesztek

Nominalis tesztek

— Noi reproduktivitast jelzo tesztek (terhességi, ovulacios, menopauzat jelzo tesztek)
— Baktériumok, virusok, gombak jelenlétét kimutato tesztek (pl. Helicobacter pylori, Mononucleosis, RSV,

Streptococcus, HIV, bakterialis vagin6zis)

— Egyes szervek miikodési funkcidjat jelzo tesztek (pl. székletvér-teszt, hasnyalmirigy-, pajzsmirigy mikodését)

— Tumormarker kimutatasara szolgalo tesztek (pl. PSA)
— Vizeletcsiktesztek

— Drogtesztek

— Allergia, ételintolerancidat kimutatd gyorstesztek

Numerikus tesztek

— Véralvadas-monitorozdsra (INR-meghatarozas) szolgalo tesztek

— Vércukorszintmérésre szolgalo eszkozok

— Lipidszint-monitorozasra alkalmas eszk6zok (koleszterol, HDL, LDL, triglicerid)
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A kovetkezdkben a gyogyszertarakban gyakrabban
keresett és a vasarlok kozott népszerli gyorstesztek
fenti szempontokat szem el6tt tartd ismereteit foglal-
tuk Ossze, a teljesség igénye nélkiil. Gyakorlati példa-
kon keresztiil is szemléltetjiik, hogy mikor és kinek
tanacsos egy gyorstesztet ajanlani.

Terhességi gyorsteszt

A terhességi gyorstesztek a vizeletb6l mutatjak ki a

human choriongonadotropin (hCG) mennyiségét,

amely a terhességek korai szakaszaban emelkedett ér-
téket mutat. Nagyon gyakran magas szenzitivitasu

tesztek, kis mennyiségli hCG-t is kimutatnak mar (10-

25 1U/ml-t), ezért az al-pozitiv eredmények valoszinii-

sége gyakoribb. Talan ezzel a gyorsteszttel talalko-

zunk leggyakrabban patikaban. Gyodgyszerészként
azonban tisztaban kell lenni azzal, hogy a tesztek
megbizhatosagara vonatkoz6 adatok milyen koriilmé-
nyek ko6zott reprodukalhatéak a valos életben. A ter-
hességi tesztek kozel 100%-o0s megbizhatdsagot
ugyanis akkor adnak, ha a tesztet hasznaldé holgy
menstruacios ciklusa szabalyos és a menzesz két hete

késik [1].

Bar a fogantatas utan 10-12 nappal mar detektalha-
to sok esetben a hCG szint emelkedettsége, a menstru-
acié elmaradésa utdn néhany nappal még nem ajanlott
tesztelni, ugyanis a korai terhességek nagy része meg-
szakadhat ezen fazisban. Ilyenkor gyakran 1-2 napos
késedelemmel jelentkezé menstruaciot észlelhet az il-
letd, igy a koran detektalt terhesség indokolatlan lelki
megterhelést okozhat. A varhatéo menstruacio elétti, il-
letve par nappal utdni mérés ugyanakkor téves nega-
tiv eredményt is adhat, amennyiben nem elég magas
még a vizeletben a hCG szint, vagy nem volt elég kon-
centralt a vizelet (ami gyakori hiba terhességi teszt el-
végzésekor).

Alpozitiv eredmények adodhatnak a kovetkezd ese-
tekben is: a vizeletben emelkedett a fehérje-szint,
medddségi  kezelésre alkalmazott hCG tartalmu
gyogyszer szedése esetén, prometazin alkalmazasa
esetén, vesebetegség, egyes koros immunrendszeri al-
lapotok vagy LH-tultermel6dés esetén.

A terhességi gyorstesztek a laboratoriumi vér-
vizsgalattal kozel megegyezd megbizhatosagot mu-
tatnak, alkalmazasuknak van Iétjogosultsaga,
amennyiben a gyorsteszt hasznaldja betartja a hasz-
nalati tanacsokat [2].

A terhesség megallapitasara azonban nem alkalma-
sak, orvos altal végzett ultrahang-vizsgalat sziikséges
ennek igazolasara.

Ajanlas és tandcsadas legfontosabb szempontjai:

— A gyorstesztet reproduktiv korban 1év6, rendszeres
menstruacios ciklussal rendelkezé néknek ajanlott
elvégezni.

— Menstruacio elmaradasa utan 2 héttel (de minimum

1 héttel) ajanlott elvégezni a gyorstesztet a megadott
szenzitivitas teljesiiléséhez.

— Ajanlott a reggeli els6 vizeletb6l mérni (minél kon-
centraltabb legyen a vizelet).

Termékenységi/ovuldacios tesztek

Az ovulacios gyorstesztek a luteinizald hormon (LH)

vizeletbdl val6 kimutatasara alkalmasak. Az LH-szint

a vizeletben a tiiszérepedést kovetd 24-36 oraban

emelkedett, igy hatdrozhat6 meg az ovulacio idépont-

ja, mérésével segithetd a csaladtervezés. Altaldban
magas szenzitivitasu tesztek (10-25 1U/ml), igy gyak-
rabban adnak al-pozitiv eredményt. Al-pozitiv ered-
mény sziilethet, ha a mérést végzd nd valtozokorban
van, primer petefészek elégtelenségben (M. Turner,
citosztatikum vagy besugarzas okozta petefészek-ka-
rosodas) hipofizistumor esetén, magas hCG szint ese-
tén és policisztas ovarium szindromaban is. A gyors-
teszt alkalmazasakor érdemes kiemelni, hogy a teszt
célja a terhesség tervezése és nem annak elkeriilése.

Tovabba nem ajanlott egyéb indikaciokban sem, mint

példaul férfiakndl heremiikddési zavar vizsgalatara,

agyalapi mirigy, hipotalamusz miikddési rendellenes-
ség vizsgalatara.

Az LH-szint mérés probléma esetén megbizhatobb
laboratériumi koriilmények kozott, mivel ott szamos
mas mérési paraméter segiti az orvost a diagnozis fel-
allitasaban. Jelenleg nem all rendelkezésre megbizha-
t6 adat az ovulacids tesztek alkalmazasa és a megter-
mékenyiilés sikeressége kozotti Osszefliggésre, ezért
mérlegelni kell ajanlasukat, tekintve, hogy alkalmaza-
suk nagyfoku stresszel tudja megtolteni a csaladalapi-
tast [3].

Ajanlas és tandcsadas legfontosabb szempontjai:

— Reproduktiv korban 1évd, szabalyos menstruacios
ciklussal rendelkezd ndknek ajanlott, akik gyerme-
ket szeretnének.

— Rendszeresen, tobbszor kell mérni (akar naponta
kétszer) tobb héten keresztiil.

— Ajanlott vizeletminta-vétel: 12 és 20 6ra kozott (ne a
reggeli els6 vizeletbol) tobb napon keresztiil lehetd-
leg azonos idépontokban, akar napi kétszer is kell
mérni.

— Mintavétel el6tti 2 oraban korlatozni ajanlott a fo-
lyadékbevitelt.

Helicobacter pylori gyorsteszt

A Helicobacter pylori a pylorus savas kozegében is
¢letképes Gram-negativ baktérium. A Helicobacter
pylori gyorsteszt az ujjbegy megszurasaval nyert vérbdl
mutatja ki a Helicobacter pylori 1gG antitestet. A tesz-
tek tobbsége magasabb (98% koriili) specificitasuak és
alacsony szenzitivitasuak (70-90%-os), igy gyakrabban
fordulhatnak eld al-negativ eredmények. Pozitiv ered-
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mény egy ¢éppen fenndlld vagy lezajlott fert6zést nagy

valosziniiséggel kimutat, mivel azonban az antitest a

fertdzés lezajlasa utan akar 2 évig is keringhet a vérben,

nem egyértelmiien jelzi a Helicobacter pylori gyomor-

bélrendszeri jelenlétét. Nyombélfekélyes betegek 90-

95%-aban, gyomorfekélyes betegek 70-80%-aban ki-

mutathatd baktérium a Helicobacter pylori. A fertdzott
személyek 10-15%-anal alakul ki gyomorfekély, jelen-
léte 3-5x-re emeli a gyomorrak kialakuldsanak kockaza-
tat a H. pylori negativ személyekhez képest. A vilag né-
pességének fele fertdzott ezzel a baktériummal — a fejlo-
do orszagokban 80-90%, fejlett orszagokban 20%-o0s az
atlagos fertézottség. Erdekesség, hogy belgyogyaszaton
dolgozok (orvosok, apolok, takaritok) korében a bakté-
rium el6fordulasi gyakorisdga is emelkedett — kozel

50%-os [4, 5].

Jelenleg Helicobacter pylori fertdzés diagnosztiza-
lasra a gold standard a gastroscopia soran nyert szo-
vetmintabol PCR-teszt, de az orvosi gyakorlatban az
ureaz breath test a leggyakrabban alkalmazott diag-
nosztikai modszer. Jelenleg nem all rendelkezésre ele-
gendd bizonyiték a gyorsteszt alkalmazasa mellett:
kevésbé megbizhatd, mint az orvosi vizsgalat [6].

Ajanlas és tandcsadas legfontosabb szempontjai:

— A Helicobacter pylori gyorstesztet csak olyan sze-
mélynek ajanlott elvégezni, akinél nem sulyos, is-
métlddd gyomor- és bélfajdalmak, diszkomfortérzet,
gyulladas, refluxos panaszok allnak fenn.

— Csaladban el6forduld gyomortumor, fekélyes meg-
betegedések, H. pylori érintettség noveli a teszt po-
zitiv prediktiv értékét.

— A teszt nem alkalmas Helicobacter pylori fert6zés
eradikacio megerdsitésére, mivel az antitestek lezaj-
lott fertdzés esetén is sokdig keringenek a vérben.

— Pozitiv eredmény esetén a betegnek tanacsos bel-
gyogyaszhoz céliranyos Helicobacter fert6zés gya-
nujaval fordulni a diagnozis felallitasaért és a
gyogyszeres kezelés megkezdéséért.

— Negativ eredmény esetén, amennyiben a tiinetek
fennallnak, szintén belgydgyaszati kivizsgalas ja-
vallott.

Strep-A gyorsteszt

Streptococcus pyogenes baktérium (A-csoportu béta-
hemolizald Streptococcus) jelenlétét mutatja ki, mely
a torok hatso részét (a pharynx) fertézheti meg és
»strep-torkot” okozhat, amely a torokgyulladas leg-
gyakoribb bakterialis oka ¢és igen konnyen terjed
cseppfertézéssel. Ugyanakkor a baktérium jelenléte
nem feltétleniil okoz megbetegedést, szamos hordozd
tinetmentes. A Strep A gyorstesztek a Streptococcus
A szénhidrat antigénjét mutatjak ki. Mivel a tesztek
magas specificitasiak (97% koriil) és alacsonyabb
szenzitivitastiak (60-70%), pozitiv eredmény megbiz-
hatdan detektalja a baktérium jelenlétét, de az al-nega-

tiv eredmények valdszinilisége nagyobb. A teszt pozi-

tiv prediktiv értéke jellemzéen 70% koriil mozog, ne-

gativ prediktiv értéke tiinetekkel rendelkezd betegnél

azonban 98%-os [8].

A Strep-A teszt bar mindenki szdmara elérhetd,
létjogosultsaga nem elsésorban a betegek kezében
van. Egészségligyi szakember kezében azonban iga-
zolt hasznot jelent a betegek (laboratoriumi vérvétel,
id6 sporolasa) és az egészségiigyi ellatérendszer sza-
mara (korhazi betegellatas csokkenése, indokolatlan
antibiotikum-felhasznalas csokkentése). A hazi- és
gyermekorvosi praxisban alkalmazott gyorsteszt se-
githeti az orvos dontését, és lecsokkenthetd az anti-
biotikum-felhasznalas [7]. Laikus szamara azért sem
rendelkezik jelentdséggel a teszt, mert az eredmény-
tol fliggetleniil orvos sziikséges az antibiotikum fel-
irasahoz, a terapia megallapitasahoz. A mintavétele-
z¢és sem valosithatdo meg otthoni kdrnyezetben szak-
szerlien, a legtobb teszt leirataban fel is van tiintetve,
hogy egészségiigyi személyzet hasznalatara szant a
gyorsteszt.

Megfeleld prevalencia esetén (6szi-téli honapok)
szakemberek kezében erds evidencidk igazoljak a
gyorsteszt hasznalatanak eldnyeit a tobb napot igény-
be vevd tenyésztéssel szemben [9, 10].

Ajanlas és tandcsadas legfontosabb szempontjai:

— Hazi- és gyermekorvosi rendel6kben van relevanci-
aja és haszna, ajanlott alkalmazni torokleoltasra
valo elkiildés eldtt.

— Prevalencia figyelembe vétele fontos dontéshozatal-
kor: milyen idészakban (6szi-téli) és korcsoportban
torténik (3 éves kor feletti gyermekeknél a teszt po-
zitiv prediktiv értéke nagyobb).

— Pozitiv eredmény esetén antibiotikum kura megkez-
dése javasolt, amennyiben a tiinetek megléte is a
streptococcus fertdzést tamasztja ala.

— Negativ eredmény esetén torokvaladék minta te-
nyésztése javasolt, kiillonosen gyermekeknél.

— Tiinetmentes személyeket nem ,,érdemes” a gyors-
teszttel vizsgalni, ugyanis sokan hordozok fertézés,
tlinetek nélkil [11].

Prosztataspecifikus antigén (PSA) gyorsteszt

A prosztataspecifikus antigén egy fehérje, amely a
prosztata szovetében termelddik, jelentdsége a prosz-
tatardk korai felismerésében van. A PSA azonban nem
specifikus mutato, sok tényez6 befolyasolhatja a szint-
jét, igy a paciens prosztata mérete, etnicitdsa, joindu-
latt prosztata megnagyobbodas, szexualis aktus, mi-
nor trauma és prosztatagyulladas esetén is noveked-
het a vérben a PSA szintje, mig egyes gyogyszerek (5-
alfa reduktaz inhibitorok, finaszterid) csokkenthetik
az értékét.

Jelenleg a 3-4 ng/ml-es PSA szint a normalérték, ez
azonban 10 ng/ml-ig emelkedhet betegség nélkiil. A
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gyorstesztek kiiszobértéke altalaban magas (10 ng/ml
felett), igy ezek a tesztek jellemzOen magas specifi-
citastiak, az alnegativ eredmények valoszintisége eld-
fordulhat. A PSA gyorsteszt pozitiv prediktiv értéke
nagyon alacsony. A rosszindulati prosztatadaganat
legmagasabb prevalencigja 85 éves korban van, azon-
ban ennél a korosztalynal végezve a PSA-mérést csu-
pan 50%-os pozitiv prediktiv értéke van a gyorstesz-
teknek, ami egy érme feldobasaval egyenld bizonyos-

sagot ad a teszt eredményét illetéen [13].

Jelenleg nincs konszenzus a szakértok és egyes szak-
mai szervezetek kozott, hogy a PSA-mérés sziikséges-e
¢s ha igen, mikor és milyen gyakran kell kérni a vizsga-
latot [12]. Még olyan sarkos megfogalmazas is sziiletett
a United States Preventive Services Task Force ajanla-
saban, miszerint 75 éves Kkor alatt nem érdemes, 75 éves
kor felett mar nem érdemes PSA szintet mérni.

A PSA gyorsteszt nem ajanlhaté diagnozis felallita-
sara, jelenleg inkabb elfogadott a PSA-érték valtoza-
sara hagyatkozni, azaz 6nmagaban a PSA-szint nem
sokat jelent, nem befolydsolja sok esetben az ¢letmind-
séget és élettartamot, ha valakinek tartosan magasabb
PSA szintje van. A rosszindulati prosztata megna-
gyobbodas diagnosztizalasara a gold standard a prosz-
tata biopszia ¢s rektalis digitalis vizsgalat. A jelenlegi
kutatasok alapjan dnmagaban a PSA mérése nem ad
megbizhato eredményt [14, 15].

Ajanlas és tandcsadas legfontosabb szempontjai:

— 50 éves kor alatt nem ajanlott a gyorstesztet alkal-
mazni panaszmentes esetekben.

— 50 éves kor felett évente elvégezhetd a gyorsteszt,
értékének valtozasat kell figyelemmel kdvetni, de
nem helyettesiti a rendszeres urologiai szlir6vizsga-
latot.

— RizikotényezOk megléte noveli a pozitiv prediktiv
értéket (kor, afro-amerikai rassz, csaladi eléfordu-
las, panaszok).

— Pozitiv eredmény esetén érdemes a tesztet megismé-
telni néhany hét/honap eltéréssel.

Vizelet tesztcsik

A vizelet tesztcsikokkal leukocyta, urobilinogén, nit-
rit, fehérje, pH, bilirubin, vér, gliikoz, fajsuly, ketonok,
leukocyta-észteraz jelenléte mérhetd vizeletben, de
nagy eltérés van az egyes tesztcsikok altal mért para-
méterek ,kinalataban”. A tesztek alapjat oxidoreduk-
cios reakciok jelentik, melyek eredményeként szines
termék képzodik.

A vizelet tesztcsikkal kapott eredmény értékelése
mellett javasolt minden esetben mikroszkopos vizsga-
latot is végezni. Ezzel nemcsak a csikkal latott ered-
mények verifikalhatok, de egyéb olyan eltéréseket (pl.
kristalyokat, illetve cilindereket) is ki lehet mutatni,
amelyre a csik nem érzékeny [16].

Ajanlas és tandcsadas legfontosabb szempontjai:

— Amennyiben nincs tiinet, nem ad megbizhat6 ered-
ményt a tesztcsik, igy rutinszertien otthon ellenériz-
ni nem ajanlott. Orvosi rendeldben azonban fontos
tajékozodasi pontot jelenthet az orvos szamara a kii-
16nféle reakciok ellendrzése.

— Kiilonos tekintettel a hugyuti infekciokra nézve
nagy szenzitivitdssal megallapithaté a nitrit- és
leukocyta-észteraz teszt egyiittes megfigyelésével a
fertézés, igy a siirgdsségi betegellatasban és a hazi-
orvosi alapellatasban van relevanciaja [16].

— Az alkalmazashoz fontos gyakorlati tanacsok:

o A vizsgalatig a doboz zarva legyen hiivds, szaraz
helyen, a reakcioparndhoz nem szabad hozzanyul-
ni.

o Vérni kell a vizeletminta szobahdmérsékletii alla-
potig valo lehiilésére.

o A mintéba 1-2 masodpercre kell beleméartani a csi-
kot, majd a parnakkal felfelé tartva kell varni a
reakciora (fél-1 perc hosszan).

o A reakciocsikot a doboz oldalan 1évé szinskalahoz
hasonlitva lehet leolvasni.

— A teszt eredményeit sok minden befolyasolhatja,
példaul:

11 tablazat

Gyakori vizelet szineltérések

Vér, hemoglobin, myoglobin, porphyrin — VOROS, BARNAS
Bilirubin — BARNA,
Urobilinogén —

Methaemoglobin, melanin, alkaptonuria — BARNA, FEKETE

Pseudomonas infekcio —

Huigysav kristalyok —

Cékla, feketeszeder, voros afonya —

Sargarépa —

Sparga — KEK,

Rifampicin, nitrofurantoin, warfarin —

Fenolftalein, szulfonamidok, metronidazol, aminofenazon (rubazonsav), metamizol — PIROS

Fenolftalein, fenazopiridin, deferoxamin, levodopa — VOROS, BIBORSZIN

Vaspétlas esetén (Béres csepp is pl.) allott vizelet —- BARNAS

Etilalkohol — VILAGOS (diurézis)
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o Vizelet iritésének ideje: a nitritproba pozitivva
valasdhoz min. 4 6ra hiigyhdlyagban tarolt vizelet
sziikséges.

o Oxidald ¢és a redukald szerek jelenléte a vizelet-
ben: az interferencidnak kiilondsen nagy jelentd-
sége van a gliikoz, a vér, a fehérvérsejtek és a nitrit
paraméterek esetében. Oxidalo szerek legtobbszor
a mintagyiijté edénybe keriilve okoznak problé-
mat — a helyi mintavétel ezt kivédi. A redukalo
szerek esetében a beteg altal szedett nagy mennyi-
ségli aszkorbinsav jelentdsége a legnagyobb. Ezért
egyes csikok az aszkorbinsavat is jelzik, altalaban
ASA (ascorbic acid) jeloléssel, azaz a vizelet ese-
tében az ASA jelolés nem aszpirinra utal.

— Amennyiben a gyogyszertarba a vizelet szinét érin-
td panasszal tér be a beteg, érdemes tudni, hogy
mely ételek, gyogyszerek okozhatnak gyakran ria-
dalomra okot adé vizeletelszinez6dést, mint azt a I1.
tablazatban 6sszegeztik.

Hepatitis C virus gyorsteszt

A Hepeatitis C virus (HCV) egy RNS virus, mely igen
gyakran okoz majgyulladast és igy a majrak kockaza-
tat is nagyban noveli. A vildgon mintegy 150 millio
ember fert6zott a WHO adatai alapjan. A virus elsd-
sorban vér Utjan terjed, a leginkabb veszélyeztett po-
pulécié igy a gyenge egészségligyi hattérrel rendelke-
76 szegények (legtobben Kozép-Azsiaban és Afrika-
ban fert6zottek), a droghasznalok, HIV-betegek, szii-
rés nélkili vérkészitményt kapod személyek stb. A
gyorsteszt az antihepatitis C antitest kimutatasan ala-
pul vérbdl vagy nyalbol, de eldbbiek pontosabbak [17].

A HCV gyorstesztek szenzitivitasa és specificitasai
kozott nagy eltérés van, az Egyesiilt Allamokban igy a
Centers for Disease Control and Prevention is (CDC,
FDA) kifejezetten 1 tipust ajanl, az Oraquick HCV
Rapid Antibody Test-et.

Jelenleg az arany standard a HCV RNS kimutatasa
PCR-ral. Ugyanakkor a gyorsteszt elérhetdsége altal
sokkal tobb ember sziirése lehetséges — nagy preva-
lencidju ,,k6zosségekben” nagy fontossaggal bir, mint
példaul haborus dvezetekben, fejlodé orszagok szegé-
nyebb régidiban, bortondkben, drogtanyakon [17].

Mivel a szexualis Uiton, droghasznalattal terjed6 be-
tegségek diagnosztizalasahoz arra van sziikség, hogy
a beteg elmenjen vérvételre, erre gyakran a szégyen,
félelem miatt nem keriil sor. Pedig az anonimitast biz-
tositd megyei sziir6 kodzpontok igénybevételével az
id6ben észrevett fert6zés gyogyithatd, tiinetileg kezel-
hetdé. Ezért is veszélyes az interneten ajanlott gyors-
tesztek hasznalata ilyen célcsoportoknak, hiszen ke-
csegtetd a beteg szamara az otthoni vizsgalat elvégzé-
se. Ugyanakkor a hamis gyorstesztek legnagyobb
szamban az ilyen tipusu késziilékekbdl vannak forga-
lomban.

Ajanlas és tandcsadas legfontosabb szempontjai:

— Otthoni hasznalata laikusoknak nem ajanlott. Azon
tesztek elvégzése sem ajanlott, melyeknél csak a
mintavétel torténik otthoni kdrnyezetben és a mintat
kell elpostazni a laboratériumba, mivel a minta taro-
lasara vonatkozo kivanalmak igy sokszor nem tud-
nak teljesiilni. A gyorstesztet kifejezetten egészség-
iigyi szakembereknek ajanljak.

— A gyorsteszt hazai alkalmazasa nem bevett szokas,
a rizikotényezokkel rendelkezéket ajanlott megyei
anonim sziirékézpontokba elkiildeni vérvizsgalatra.
Hazankban rizikécsoportot alkotnak az intravénas
droghasznalok, a HIV-fert6zottek, a fert6zott anyak
gyermekei, a szexualis partnert gyakran cserélok, a
majfunkcios zavarral ¢lok, az 1992 eltt vérkészit-
ményt kapott személyek.

Influenza virus gyorsteszt

Az influenzat az Ortomixovirusok csaladjaba tartozé

A, B és C tipusok okozzak. A betegség jellemzd tiine-

tei a hirtelen felszoké magas 14z, elesettség, késébbi

szakaszban szaraz kohogés, torokfajas. A gyorsteszt a

fertdzott személy 1éguti valadékaiba keriild virus anti-

gén kimutatasan alapul, melyet nasopharyngeélis min-
tavétel soran lehet nyerni. A teszt szenzitivitasa ala-
csony, igy gyakoribb az alnegativ eredmények el6for-
dulasa, amikor magas az influenza fertézottség szintje

a kozosségekben [18]. Hasonldan a Strep-A gyorstesz-

tekhez, amennyiben a teszt eredménye negativ, de a

tiinetek influenza fertézottségre utalnak, gyodgyszeres

kezelés indithatd, amennyiben indokolt.

A gold standard a tenyésztés, de a gyorsteszt elér-
het6sége altal sokkal tobb ember sziirése lehetséges;
fontos szerepe van a megelézésben [18].

Ajanlas és tandcsadas legfontosabb szempontjai:

— Klinikai koriilmények kozott, zart kozosségek jar-
vanyiigyi felderitésénél van szerepe (amennyiben
tobb pozitiv teszt van, az antiviralis terapia megkez-
dését tiinetek meglétére kell tovabbra is alapozni).

— Otthoni alkalmazéasa nem ajanlott, egyrészt a kiilon-
tesztek 2 1épéssel adnak eredményt, masok 8 1épés-
bdl allo komplex tesztek), masrészt annak felesleges-
sége miatt (a kezelésen nem valtoztat — vagy tiineti
vagy vénykoteles gyogyszeres kezelés sziikséges).

— Novembertdl marciusig érdemes alkalmazni.

— Tinetek jelentkezését kdvetd 48 oran beliil kell adott
személynél a gyorstesztet elvégezni.

— Legyengiilt immunrendszerii személyeknél tenyész-
tés ajanlott — gyogyszeres kezelés eldontésére.

Drogtesztek

A tesztekbdl egy- vagy tobbféle kabitészer kimutata-
sara alkalmas kit-et lehet vasarolni. Az otthon haszna-
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latos drogtesztekkel altalaban marihudna, kokain,

opiatszarmazékok, metamfetamin, amfetamin, PCP,

benzodiazepin, barbituratok, metadon, TCA, ecstasy
¢és oxikodon mutathatdk ki. Az eredményt tobb ténye-

70 (pl. gyogyszerek, bizonyos taplalékok) is befolya-

solhatjak, igy értelemszeriien nem alkalmasak énma-

gukban diagndzis felallitasara. Egyes metabolitok
ugyanakkor gyorsan lriilnek vizelettel, masok akar
hoénapokig is iiriilhetnek, a laboratériumi vérteszt kell,
hogy iranyado legyen.

Ajanlas és tandcsadas legfontosabb szempontjai:

— A kovetkezo koriilmények kozott, egészségligyi
szakember kezében van jelentésége a gyors drog-
teszteknek: korhazi, siirg6sségi ellatas, igazsagligyi
vizsgalat, jogi procedurak esetén, alkalmazottak or-
vosi ellendrzése, sportolok ellendrzése [19].

Protrombin idd gyorsteszt

A szervezetben az alvadasi folyamat egymast kovetd
kémiai reakcidk sorozatat foglalja magaba. Az utolsod
Iépések egyike a protrombinnak trombinna vald atala-
kulasa. A protrombin id6 (PI) teszt értékeli ezeknek a
faktoroknak az egységes funkcidjat és a szervezet ké-
pességét arra, hogy egy megfeleld id6n beliil alvadékot
hozzon létre. A PI-t masodpercekben mérik és egészsé-
ges egyének értékeivel hasonlitjak dssze. A referencia-
érték szamos tényez6tol fiigg (pl. a paciens kora, neme,
a populacio, a teszt modszere). Az eredmények szam-
értékei laboratoriumonként mast jelenthetnek, ezért a
WHO Aéltal kifejlesztett standardizalt INR értékeket
alkalmazzak a protrombin idé mérésére.

A PI gyorsteszt alkalmas véralvadasgatlo szerek
(pl. acenokumarol, warfarin) hatasanak nyomon kove-
tésére. A kiilonféle szivbetegségek, stroke-megeldzés
mellett onkologiai betegek, nagy dozisu szteroid al-
kalmazasa is indikéaci6 véralvadasgatlok szedésére;
hosszu és rovidebb tava alkalmazasuk egyarant szoros
laboratériumi  kontrollt igényel, amely miatt az
antibiotikumhasznalok mellett az egyik legrosszabb
adherenciaval birdé betegcsoport a véralvadasgatlot
hasznaloké.

A véralvadasgatld gyogyszerrel kezelt betegek INR-
jének altalaban 2,0-3,0 kozott kell lennie, de mindig
egyéntdl fliggd gyakorisaggal kell monitorozni.

Szamos taplalék, vegyiilet (pl. az alkohol) befolya-
solhatja a PI/INR vizsgalat eredményét, pl. antibioti-
kumok, aszpirin, altatdszerek, oralis fogamzasgatlok,
hormonpotld terapia (HRT) K-vitamin — akar multi-
vitaminban, akar taplalék-kiegészitékben —, bizonyos
¢lelmiszerek: marha- €s sertésmadj, zoldtea, brokkoli,
csicseriborso, kelkaposzta, fehérrépa zoldje €s szoja-
babtemékek.

A PI gyorsteszt tobbszori hasznalatra alkalmas ké-
sziilék, mely jelenleg még kevésbé elterjedt hazankban
a betegek otthonaiban. A késziilék és a meghatarozas-

hoz sziikséges reagensek és eszkdzok ara még magas,
tamogatasban nem részesiil. Mindazonaltal klinikai
kortiilmények kozott mar hasznaljdk orvosok, és sza-
mos kiilfoldi irodalom all rendelkezésre az otthoni al-
kalmazast illetden.

Megfeleld edukacié mellett az otthoni INR mérés
egyértelmiien javitja a beteg életmindségét és csok-
kenti a haemorrhagias, tromboembdlias incidenciakat.
A laboratériumi ellendrzésekre jard betegekhez viszo-
nyitva, jobban be tudjak allitani az INR értékeket és
igy jobban kontrollalt az antikoagulans terapia [21, 22,
23].

Tovabbi elényei az otthoni PI gyorstesztnek, hogy a
beteg is rengeteg id6t sporol vele, nem kell gyakran
vérvételre jarni (egészségligyet is tehermentesiti), egy-
szerlibb az alkalmazas (ujjbegybdl kell vért venni),
biztonsagérzetet ad, barmikor ellendrizhet6 (betegség,
Uj egyéb gyogyszer szedése stb esetén). A beteg akti-
vabban vesz részt a ,,betegségében”, ugyanakkor sza-
badsagot is ad: a késziiléket utazas alkalmaval is vinni
lehet [24].

Ajanlas és tandcsadas legfontosabb szempontjai:

— Véralvadasgatldé gyogyszert rendszeresen szedd be-
tegnek ajanlott otthoni alkalmazasra.

— Rendkiviil fontos a beteg megfeleld oktatasa a ké-
sziilék hasznalatara.

— Erdemes éhgyomorra végezni tesztet a sokféle tap-
lalék befolyasold tényezdjének elkeriilése végett

[20].

Vercukorszintmeéro késziilékek

Gyodgyszerészként igen gyakran taldlkozunk munkank
soran vércukorszintmérd késziilékkel. Elsésorban az
igen gyakori cukorbetegség (diabetes) sziirésére alkal-
mas a gyorsteszt, mely betegség soran az inzulin hor-
mon elégtelen mennyiségli termelddése vagy nem
megfeleld felhasznalasa soran megemelkedik a vércu-
korszint. A gyorstesztek elérhetd ara miatt barki sza-
mara hozzaférhetdk, szakorvosi javaslatra pedig tamo-
gatott is. A késziilékhez tartozo tesztcsikot csak inzu-
lin kezelésre szoruld, diabetes mellitus indikaciéban
lehet felirni annak a paciensnek, akinek mar irt fel az
orvos késziiléket. Inzulinos betegnek is csak akkor ir-
hato, ha legalabb kétszer szlirja magat naponta. Napi
kétszeri inzulinozas esetén 2 doboz (50 db tesztcsik/
doboz), haromszorindl 6 doboz, regisztraltan mini-
mum napi négyszeri inzulin adasakor maximum 9 do-
boz rendelhetd.

A diabetes diagnozisanak felallitasara nem alkal-
masak a vércukorszintméro késziilékek, erre csak la-
boratériumi ¢homi és/vagy terheléses vércukorvizsga-
lat alkalmas. A betegség monitorozasaban azonban a
gyorsteszt otthoni alkalmazasa egyértelmiien javithat-
ja a beteg életmindségét és életkilatasait 1-es tipusu
diabeteses betegeknél [27, 28].
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Ajanlas és tandcsadas legfontosabb szempontjai:

— Vércukor-onellenérzés javasolt minden cukorbeteg
szamara a diabéteszgondozas keretén beliil, de az
onellendrzés modja és gyakorisaga személyre sza-
bott kell, hogy legyen (hipo- és/vagy hiperglikémiak
eléfordulasanak gyakorisagatol fiiggden).

— Az ¢letmodbeli vagy orélis kezelésben részesiilé
2-es tipust diabetesben nem egyértelmii a gyogy-
szeres terapidhoz valé adherencia ndvekedése a
vércukorszintmérés gyakorisdganak ndvelésével.
Az ilyen tipust cukorbetegeknek kéthetente, maxi-
mum hetente elegendd 3-4 pontos (éhomi €s féétke-
zések utani) mérés elvégzése [25, 26].

— l-es tipust diabetesben szenvedd rendszeresen in-
zulint alkalmaz6 betegeknek ajanlott naponta vagy
hetente t6bbszor otthon mérni a vércukorszintet [27,
28].

— Alkalmanként barkinek ajanlott vércukorszint-
ellenérzés.

— Ajanlott egy markahoz ragaszkodni, rendszeresen
azzal végezni a betegeknek otthon a mérést [29].

— Fontos a beteg oktatasa, tudasanak ellenérzése a he-
lyes alkalmazasrdl, a téves eredmények elkeriilése
végett.

Koleszterinszint méro késziilékek

A koleszterinszintet a vérben 1év6 6sszes koleszterin —
igy a HDL (High Density Lipoprotein, azaz a ,,j6” ko-
leszterin) és az LDL (Low Density Lipoprotein, azaz a
,108sz” koleszterin) egylitt adja. A legtobb késziilék
az Osszkoleszterint méri, nem ad felvilagositast a
HDL- és LDL-koleszterinrdl kiilon, de a sziv- és ér-
rendszeri kockazat nagysagara ebbdl is kdvetkeztethe-
tiink. Az egyéni variabilitds megneheziti az eredmény
kiértékelését, a jelenlegi ajanlasok szerint az Osszes
koleszterin hatarértékek: 3,1-5,2 mmol/l (120-200
mg/dl). A koleszterinszintet ado érték Osszetevoinek
részletes meghatarozasa akkor sziikséges, ha a kolesz-
terinszint Osszességében emelkedett.

A laboratoriumi értékek az egész lipidprofilrol ta-
jékoztatast adnak. Mivel a koleszterinszint nem val-
tozik naprol napra, nem érdemes otthon gyakran
mérni, gyogyszertar és orvosi rendeld megfelelobb
helyszin.

Ajanlas és tandcsadas legfontosabb szempontjai:

— Kialakul6 szivbetegség kockazatanak szlirése alkal-
mas a késziilék, de otthoni alkalmazasa a gyogy-
szertari sziir6lehetdségek mellett nem indokolt.

— 12-14 6ras éhezés utan kell meghatarozni a koleszte-
rinszintet.

— Ajanlott par nap/hét kiilonbséggel megismételni a
méreést.

— Minimum 5 évente, magas koleszterinszinttel kezelt
betegeknek évente tobbszor ajanlott vizsgalni az ér-
téket [29, 30].

Vércukor- és koleszterinszint-mérés gyogyszertirban
— néhdny kiemelendd szempont

Az emelt szintli gyogyszerészi gondozas keretén beliil

végezhetd vércukor- és koleszterinszintmérés szemé-

lyi feltételeinek az a gydgyszerész felel meg, aki elvé-
gezte az akkreditalt gyogyszerészi diabetes és/vagy
hyperlipidaemia oktatast.

A program céljaként a gyogyszertari személyzet se-
git a paciensnek a mérés szakszerii kivitelezésében, de
a mérést a paciens végzi (Onellendrzés torténik).
Amennyiben ritkan ellendriztet a beteg, a mérést a
gyogyszerész végzi.

Néhany szempont a gyogyszertari vércukor- és
koleszterinszintmérés végzéséhez:

— Fontos az eldirasok betartasa, a személyi higiéniara
valo kiemelt figyelem forditdsa — igy az egyszer
hasznalatos kesztyi viselése, megfeleld szappanok,
fertdtlenitok alkalmazasa.

— Vércukorszintmérés esetén biztositani kell a
plauzabilitasi proba lehetéségét nem vart eredmény
esetén, amelynek el6feltétele, hogy a késziilékek al-
tal hasznalt vércukormérd tesztcsikok dobozéanak
oldalan vizualis Osszehasonlitasra alkalmas szin-
skalat kell elhelyezni.

— Csak blokkolt (egy tii egyszeri hasznalatat engedé-
lyezd) késziilék hasznalata engedélyezett. A mérést
ujjbegy kapillarisokbol kell elvégezni, ezért tilos
erésen nyomkodni az ujjbegyet, mivel a szovetnedv
keveredhet a vérrel.

— A mérdhelyiség kialakitasanal érdemes figyelmet
szentelni arra, hogy ne legyen erés magneses tér,
mikro-, CB-hulldmua sugarforras: pl. radiotelefon,
szamitogép, mikrohullamu siit6 stb. 1 méteren belill,
a mérohely kozvetlen napfény vagy UV sugarzas ex-
riai mérést befolyasolhatja). A mérési hely feliileté-
nek egyszerlien tisztithatonak kell lennie, a padlo
felmoshato legyen.

— A mérés végzésekor a homérséklet 18 °C — 30 °C ko-
zOtt legyen. A szarazkémiai tesztcsikok tarolasat el6-
iras szerint, altalaban 2°C — 30°C koz6tt, szaraz helyen
kell biztositani a tesztek leirasaban foglaltak szerint.

Mindségbiztositas

Gyartas soran kalibraljak az eszkozoket belsd kontrol-
lal az alkalmazhatosag jelzésére. Gyogyszertarban
csak kontrollvizsgalattal ellendrizhet6 késziilék alkal-
mazhato, melyet a kezelési utasitasban el6irt idoko-
zOonként belsd, sajat kontrolloldattal/csikkal kell ellen-
Orizni, illetve szakszervizbe kell vinni, ha tisztittatni,
karbantartatni sziikséges. Ajanlatos a késziilékkel
mért eredményeket a laboratorium standard médszer-
rel mért eredményeivel Osszevetni, jelentOs eltérés
esetén a késziiléket szakszervizben ujrakalibraltatni.
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III. tablazat
Gyorstesztek alkalmazasdanal téves eredményekhez
vezethetd gyakori hibak

— A tesztesik nincs teljes mértékben behelyezve a
késziilékbe — tévesen alacsony érték

— A péaciens ujjbegye szennyezett

— Nem sikeriilt elegendd vért kinyerni

— Meriilében 1év6 késziilék

— Dehidratalt a paciens — tévesen magas érték

— Egyes gyogyszerek: antikoagulansok, paracetamol,
C-vitamin

— Sokkos allapott a paciens — tévesen alacsony érték

— Ujjbegy tul erds nyomkodasa — tévesen alacsony érték

— Tesztcsik/kontroll oldat sériilt, lejart

— Anaemia, csdkkent hct — tévesen magas érték

— Polycythaemia, emelkedett hct — tévesen alacsony
érték

Adott tesztcsikot csak a sajat késziilékbe szabad al-
kalmazni, és tesztcsikoknal érdemes a lejaratot figyelni.

A késziilék ellenérzése fotometrias eszkdzoknél be-
kapcsolaskor, vagy a tesztcsik behelyezésekor a mo-
dern késziilékek esetében automatikusan megtorténik.
Ennek hidnyaban ellen6rzd szincsikkal kell a késziilé-
ket ellendrizni. Kontroll oldattal 100 mérésenként,
vagy legalabb kéthavonta 1 alkalommal kell ellenériz-
ni. A kontrollok idépontjarol és a kontroll-mérési ered-
ményekrol jegyzokonyvet kell vezetni.

Mivel a vizsgalati koriilmények (hdmérséklet, para-
tartalom, a felhasznalé gondossaga, a miiszerek taro-
lasa, kezelése stb.) is jelentésen eltérhetnek az egyes
vizsgalatok kozott, ezért még a szamszerl eredményt
ado vizsgalati értékeket is kell6 ovatossaggal szabad
értékelni (I11. tabldzat)!

Osszefoglalis

Egy-egy gyogyszertarban forgalmazott, reklamozott
gyorstesztrl a bemutatott szempontok figyelembevé-
telével érdemes t4jékozodni és ezek mentén végiggon-
dolni a gyorsteszt ajanlasat és az ahhoz tarsul6 felvila-
gositast. Ezzel lehet biztositani, hogy az adasvétel
egyszeril kereskedelmi tranzakcidjat a gyogyszertarak
meghaladjak és olyan egészségligyi szakmai tartalmat
adjanak hozza, melyet mas forgalmazasi ,,csatorna”
nem, vagy csak alig-alig tud biztositani. Egy gyors-
teszt értékesitésekor fontos, hogy részletesen beszél-
jik meg, hogyan kell a tesztet hasznalni, mikor, mi-
lyen eldkésziiletek sziikségesek, hogyan kell helyesen
mintat venni.

A gyorstesztek széles palettajarol néhanyat emel-
tiink ki, igy nem tértiink ki példaul a hazankban nagy
jelentdséggel nem bird malaria- vagy ebola gyorstesz-
tekre, melyek a vilag szamos pontjan életeket ment-
hetnek, vagy az igen nagy forgalmat bonyolitd
székletvértesztekre, melyek alkalmazasa példaul az
FDA szerint nem tanacsos, azok rendkivil korilmé-

IV: tablazat
Gyakorlati tandcsok betegeknek gyorsteszt vasdrldsa esetén

1. Olvassa el a betegtajékoztatot! Bizonyosodjon meg
réla, hogy tudja:

—  mire val6 a teszt

- milyen tarolasi koriilmények vonatkoznak a tesztre
— hogyan kell a mintat vételezni és tarolni

- mikor és hogyan végezze el a tesztet

- hogyan értelmezze a teszt eredményét

- mi okozhat potencidlisan téves eredményt

—  kérdés esetén felhivhatja a gyartot, gyogyszerészét
2. Jegyezze fel az elvégzett tesztek tipusat, idejét!

3. Pontosan kovesse az utasitasokat!

4. Kérdés, kétely esetén hivja fel orvosit,
gyogyszerészét!

5. Gyoégyszerelésrol, gyogyszeradag-modositasrol
mindig szakember tudtaval dontson!

nyes helyes alkalmazasa (szigoru diéta, gyogyszerek
elhagyasa, tobbszori mintavétel kiilonboz6é idépontok-
ban) és a nem specifikus mutatd (vér) megtévesztd
volta miatt (akar foginyvérzés esetén is lehet vér a
székletben).

A gyobgyszertarban forgalmazhato termékek kozott
a gyogyszerésznek a gyorsteszteket is megfeleld ter-
mékkari ismerettel kell elhelyeznie. Kétségtelen, hogy
sokat segithetne ebben, ha egy kozhiteles és szabadon
elérhetd adatbazis is elérhetd lenne, ahol a megbizhatd
(klinikailag megfeleld, beteg szamara ajanlhatd) gyors-
teszteket kiemelten is jel6Inék, ajanlandk.

A gyorstesztek alkalmazasahoz és az eredmény
helytall6 értelmezéséhez hozzatartozik a szenzitivitas,
specificitas ismerete is. Ezek értelmezése egyfajta ,,05”
gyogyszerészi kompetencia is lehet(ne) akar, mivel an-
nak megitélésére, hogy a beteg/kliens szamara az
adott paraméterekkel bird gyorsteszt varhatdan milyen
prediktiv értéket ad, specialis szakismeretet, gyakorla-
tot igényel (pl. kivalo alapot adhatna erre a gyogysze-
részek analitikai és gyogyszerészi kémiai képzettsége,
felkésziiltsége).

A gyorstesztekhez adott szakmai tanacsok nagyban
megnovelik a helyes mérési eredmények valoszinlisé-
gét, ehhez ismertetniink kell a betegekkel, kliensekkel
a gyorstesztek alkalmazasi modjat, fel kell hivni a fi-
gyelmiiket a helyes hasznalat fontossagara és a mérést
kovetd teenddkre. A IV. tablazatban szereplé gyakor-
lati tanacsokat akar irdsos formaban is atadhatjuk a
betegeknek.

A gyorstesztek nem alkalmasak diagnozis felallita-
sara, ugyanakkor kivald sziirési lehetdséget biztosita-
nak Dbetegségekre, illetve segithetik a betegek
adherencigjat gydgyszeres terapidjukhoz.
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A dolgozathoz tartozo tesztkérdések az utolso oldalon taldlhatok

Brantner-Larencz Emléknap
2016. oktober 14-15.

A Pécsi Tudoményegyetem Gydgyszerésztudomanyi Karanak,,Larencz LészI6” Gydgyszerésztorténeti Csoportja Brantner Antal emlékére,
haldlanak 10. évforduldja alkalméabdl gydgyszerésztorténeti eldadaiilést kezdeményez.

Az el6addiilésen két neves baranyai gydgyszerészre, dr. Lrencz Laszlora és dr. Brantner Antalra emlékeziink.

A PTE Gydgyszerésztudomanyi Kar a rendelkezésiinkre éll6,,Larencz LaszI6"-hagyatékbdl &llandd bemutatd szekrényt rendezett be a
Gy6gyszerésztorténeti Csoport tagjainak gondozasaban. Ezt a program sordn kivanjuk bemutatni.

A rendezvény elsé napjan eléadasokkal emlékeziink a két jeles egyéniségre. A kovetkezd napon megtekintjiik a Szentl6rinci Brantner-
Koncz Mdemlékhazat, tdjékozddunk a megalakuld, Brantner Antal Gydgyszerésztorténeti Kutatohely” terveirdl, aktudlis helyzetérdl,
tovabba megkoszortizzuk Brantner Antal sirjat.

A részletes program az MGYT honlapjan (www.mgyt.hu) olvashato.
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A Gydgyszerészet szerkeszt6sége tudomdnyos fotdpalydzatot hirdet
a Magyar Gydgyszerésztudomanyi Tdrsasdg tagjai szdmdra, melynek
célja a gyogyszerészeti-orvoshioldgiai kutatds illetve fejlesztés, valamint
a gyodgyszerészettel dsszefiiggd témakorok esztétikai élményt nyu;jto pil-
lanatait megorokitd képek bemutatdsa olvasokozonségiinknek. A legjobb
alkotdsokat a Gydgyszerészet cimlapjain, illetve oldalain tessziik kozzé.

Szabalyok:
1. A palydzaton a Tarsasag rendes és ifjisagi tagjai egyarant indulhatnak.
2. Harom kategdridban lehet palyazni:
a. Boritdsorozat: min. 12, max. 16 darabbdl all6 sorozat nyujthatd be. Az egy sorozatba tartozé képeknek valamiféle koncep-
ciondlis egységet kell alkotniuk. Egy szerzd legfeljebb 3 sorozatot nydjthat be.
b. Rovid sorozat: min. 3, maximum 4 egységhdl &ll6 képsorozat, amelyek valamilyen koncepciondlis egységbe illeszkednek.
Egy szerzd legfeljebb 3 rovid sorozatot nydjthat be.
¢. Egyedi képek: egy palydzé legfeljebb 3 képpel indulhat.
3. Egy palydzd egyszerre tobb kategdridban is indulhat.
4. Abenydjtott kép:
* Barmilyen technikdval késziilhet.
Kozvetlen kapcsolatban kell lInia a gydgyszerészeti-orvosbioldgiai tudoményokkal.
Tobb kép egybekomponéldsaval is késziilhet.
Nem lehet mds palydzatra benyujtott, mér publikalt, vagy jogvédelem alatt all6 alkotds.
Formatuma JPEG, TIFF, EPS, felbontdsa minimalisan 300 dpi lehet.

5. Minden képhez mellékelni kell egy cimet és egy rovid (legfeljebb 200 szavas) leirdst. A leirdshan szerepeljenek az elkészités
koriilményei, a kép targyanak ismertetése, esetleges érdekessége, és a kutatdshoz, tudoményhoz vald kapcsolddésa.

6. Minden bekiildott palyam(i csakis a benyujto sajat és eredeti alkotdsa lehet. A bekiildéssel minden résztvevd elismeri és
garantélja, hogy (1) benydjtott palyamdve(i) sajat, teljesen eredeti alkotdsa(i); (2) ha barmilyen kiils6 tartalmat is hasznalt
az alkotds elkészitéséhez, rendelkezett az ehhez sziikséges jogokkal, valamint (3) palyamivének esetleges publikaldsa nem
sérti semmilyen harmadik fél szerz6i jogat, védjegyét, maganéleti- vagy titoktartdsi jogat.

7. Abekiildott alkotadsokat a Gydgyszerészet Szerkesztdsége altal felkért zsdri birdlja el esztétikai mindségiik alapjan.

8. A Gydgyszerészet szerkesztdsége a dijazott alkotdsokat kozzéteszi, és a bekiildott pdlyamunkakbdl kiallitast rendez a Tarsa-
sag valamely rendezvényén. A szerkesztGséqg az alkotd eldzetes hozzajaruldsaval egyes plyamdveket tudomanyos, ismeret-
terjesztd vagy promadcios céllal megjelentethet a Tarsasag honlapjan, konferencidin, kiadvanyaiban.

9. Afenti szabdlyok barmelyikének megsértése vagy el nem fogadésa a palyazatbél valé automatikus kizarassal jér.
Bekiildési hatarid: Szeptember 30.

Dijazas: Minden kategdria legjobbja diszoklevélben, és egyéves Gydgyszerészet elGfizetéshen részesiil. Az eredményt novem-
beri lapszamunkban tessziik kozzé. A dijak dtadasara a Tarsasdg kiildottgy(ilésén keriil sor.

Bekiildés madja: Az MGYT honlapjan taldlhatd online Grlapon keresztiil.
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Illoolajok a XXI. szazadi gyogyaszatban

Boszorményi Andrea’, Darvas Gergely’

Az illatanyagok torténete a kezdetektdl 6sszefonddik a
gyogyitassal. Az elsé illatszerek az dskori vallasi szer-
tartasokon az istenek tiszteletére gyujtott flistdlok vol-
tak, melyek részesei lehettek az isteneknek tulajdoni-
tott gyogyitd hatasnak. Az illoolajokkal végzett gyo-
gyitds tudoméanya minden 6kori kultaraban elterjedt,
az elsd receptgylijtemény (az egyiptomi Papirus Ebers
—1i.e. 1600) mar szamos illoolaj gyogyaszati felhaszna-
lasat ismerteti. Kezdetleges illoolaj desztillaldo beren-
dezéseket a mai Pakisztan teriiletén, az Indus-volgyi
kultarat (i.e. 3000) feltard asatasok soran is talaltak. A
vizgézdesztillaciot, az illdolajok kinyerésére mai na-
pig leggyakrabban alkalmazott eljarast Avicenna, a
kozépkori arab orvos vezette be a gyakorlatba.

A kozépkori Europaban a kereszténység tiltotta az
illatszerhasznalatot, de az ill6olajos ndvényeket és ki-
vonataikat felhasznaltdk a kolostori gydgyaszatban.
Az elsé alkoholos ,,parfiim” az Aqua Reginae Hunga-
riae (Magyar Kiralyn6 vize, XIV. szdzad) valojaban
egy rozmaringos—citrusos bedorzsold szer volt, mely-
lyel Erzsébet kiralyné a reumas fajdalmait kezelte. Eb-
ben az iddszakban jottek 1étre az elsd patikak, melyek
a kezdetektdl foglalkoztak illatanyagokkal: drogokat
(szaritott ndvényrészt), illoolajat, izolalt ill6 kompo-
nenseket, balzsamokat, gyantakat és allati illatos-sza-
gos valadékokat is arultak. Az alkalmazas megkony-
nyitése és a hatas optimalizalasa céljabol tinkturat, ki-
vonatokat, illatos vizeket és szeszeket, pilulat, kapszu-
lat, bedorzsolo szereket, fiistoloket és szamos tovabbi
gyogyszerformat allitottak eld.

Az illatanyagok a mai napig jelentOs szerepet jatsza-
nak a gyogyaszatban; a korai fiiveskonyvektdl a legujabb
gyogyszerkonyvekig szamtalan illoolaj, illoolaj tartalma
drog és egyéb illatanyag alkalmazasara talalunk
eldiratot. A VIII. Magyar Gyogyszerkdnyvben 30 illo-
olaj szerepel (I. tablazar). A FoNo VII. kiadasaban 13
készitmény tartalmaz illoolajat (I1. tabldazat), 14 ill6olaj
drogot, 7 illdolaj tartalmu tinktarat, és 7 izolalt ill6 kom-
ponenst [1, 2, 3]. Az OGYEI altal engedélyezett, illoolaj
hatéanyagu készitményeket a I11. tabldzat mutatja be.

Illéolajok a modern fitoterdpiaban

A fitoterapia szerepének meghatarozasa a XXI. szazadi
gyogyitasban, a novényi hatébanyagok elismertetetése
az orvosi/gyogyszerészi gyakorlatban, alkalmazasuk
ujraértékelése korunk tudomanyos elvarasainak megfe-

leléen, rendkiviil fontos feladat. A gydgyndvények fel-
hasznalasa gyakran a tradicionalis alkalmazas tapasz-
talatain alapul, de egyre nagyobb a szakmai igény a
pontos hatasmechanizmus megismerésére. Napjaink
gyogyndvény-kutatasara a szintetikus gyogyszerkuta-
tashoz hasonloan jellemzd a molekularis szemlélet: a
természetes eredetli hatdoanyagok szerkezet-hatas Osz-
szefliggéseinek ismerete, az illdolajok esetében a hatés
komponensek szintjén torténd vizsgalata. Figyelembe
kell venni azt is, hogy az ill6 komponensek egymas
kozotti, valamint az egyéb hatéanyagokkal fellépd
egyiitthatasa modosithatja a komponensek tulajdonsa-
gai alapjan vart hatast. Fontos tehat, hogy gyogyitasi
céllal kizarolag ismert, gyogyszerkdnyvi, vagy egyéb
mobdon szabalyozott dsszetételli és mindségii, termé-
szetes illoolajokat hasznaljunk.

A gyogynovénykészitmények megfelelését a gyogy-
szerekkel szembeni kovetelményeknek az Eurdpai
Unioban az ESCOP (European Scientific Cooperative
on Phytotherapy) biztositja. Monografidk forméjaban
definidlja az egyes gyogynovények mindségi kovetel-
ményeit €s tudomanyosan bizonyitott terapias indika-
cioit: 19 monografia foglalkozik illdolaj tartalma dro-
gokkal, és 5 illoolajokkal (IV. tablazat). 2015-t61 a
Magyar Gyogyszerésztudomanyi Tarsasag, a Gyogy-
novény Szakosztaly kezdeményezésére tagként részt
vesz az ESCOP munkéjaban az Aromax Zrt. timoga-
tasanak koszonhetoen [4].

Az illdolajok hatdasai

Az illdolajok tobbkomponensii elegyek, komponense-
ik leggyakrabban monoterpének, szeszkviterpének,
vagy aromas fenilpropan-szarmzékok; funkcios cso-
portok alapjan szénhidrogének, alkoholok, aldehidek,
ketonok, éterek vagy észterek lehetnek. A sokféle illé-
kony komponens kozos tulajdonsaga, hogy alacsony
molekulatomegii, apolaros, illetve gyengén polaros
anyagok, mely jellemz6k meghatarozzak a felszivoda-
sukat, utjukat a hatas helyére, és kivalasztasukat.

Az illbolajok hatasa szempontjabol kiemelt jelento-
ségli a szaglas. A szaglas rendkiviil komplex folyamat,
melynek kutatdsaért Linda Buck és Richard Axel
2004-ben Orvosi Nobel-dijat kapott. A szaglas soran
az ill6 komponensek kis molekulatomegiiknek, illé-
konysaguknak és apolaris tulajdonsaguknak kodszon-
hetéen az orriiregbe jutnak, és a hatso felszinén talal-
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hat6 szagléham lipoid nyakjaba oldédnak. A szagld
receptorokhoz kotédé anyagok altal kivaltott inger a
szagloidegen tovabbitodik a bulbus olfactoriusba, ahol
megtorténik a szinaptikus atkapcsolodas. A posztszi-
naptikus neuronok részben a temporalis lebenyben el-
helyezkedd szaglokéregbe vezetnek, ami a szagok tu-
datosodasanak a helye. Nagyobb résziik azonban a
limbikus rendszerhez, ezen belill féként az amyg-
dalahoz vezet, ahol az érzet tudatosodasa nélkiil befo-
lyasoljak a kozérzetet, hangulatot, érzelmeket, emlé-
keket. Ezért az illdolajokat a gydgyaszatban gyakran a
gyogyszerkészitmények illatositasara alkalmazzak,
mert a limbikus rendszeren keresztiil a gyogyszerha-
tast jelentdsen befolyasolhatja a kellemetlen szag,
vagy akar a kellemes illat [5].

Az illbolajok természetesen nem csak a szaglas fo-
lyamatan keresztiil hatnak. A kis molekulatomeg és
lipofil oldodasi tulajdonsagok miatt a szaj, a gyomor
és a légutak nyalkahartyajan, vagy a béron at konnye-
dén felszivodnak és szinte minden szervbe eljutnak,
atjutnak a vér-agy gaton is. Kivalasztasuk a tiidon, a
boron, a vesén, vagy a majon at torténhet. Minden
érintett szervben fejthetnek ki hatast, ez torténhet koz-

vetleniil helyi izgatdssal, receptorok miikodésének a
befolyasolasaval, reflexes uton, parakrin mdédon, vagy
mas Osszetettebb folyamatok soran [1].

Az illbolajoknak szamos tudomanyosan bizonyitott
hatdsa van, ezek koziil a legtobb irodalom az anti-
mikrobas tulajdonsagukat igazolja. Az illdolajok al-
kalmazasa soran talan legismertebb a légzorendszerre
kifejtett hatas, melyet az also és felsd 1éguti betegsé-
delkezik expektorans, szekretolitikus, spazmolitikus,
antiflogisztikus, antimikrobas hatassal. Az illéolajok
ez iranyu felhasznalasat részletesen ismertette Acs K.
és munkatarsai kozleménye a Gyodgyszerészet 2016/5
szamaban [6]. A kozponti idegrendszerre az illdolajok
szdmos modon hathatnak. Ezek koziil legtobbet a
nyugtato, altatd, szorongast csokkentd, és az epilepszi-
as rohamokat csokkentd hatast vizsgaltak. Kiilséleg a
reumas és mozgasszervi panaszok enyhitése foként
hiperemizalo illoolajok segitségével lehetséges. Belso-
leges gyogyszerészi indikacidja a monokomponensi
illoolajoknak nem ismert; az emésztésre hatd és
diuretikus hatasok féként a novényi drogok, fliszerek,
vagy kivonataik alkalmazasanak koszonhetdek.

L tablazat

A VIII. Magyar Gyogyszerkonyvben hivatalos illoolajok [2]

Latin név

Magyar név

Anisi aetheroleum

Anizsolaj

Anisi stellati aetheroleum

Kinai csillaganizs termésolaj

Aurantii dulcis aetheroleum

Edes narancs olaj

Carvi aetheroleum

Koéményolaj

Caryophylli floris aetheroleum

Szegfliszeg olaj

Cinnamomi cassiae aetheroleum

Kasszia fahéj olaj

Cinnamomi zeylanici corticis actheroleum

Ceyloni fahéjfa kéreg olaj

Cinnamomi zeylanici folii actheroleum

Ceyloni fahéjfa levél olaj

Citri reticulatae aetheroleum Mandarinolaj
Citronellae aetheroleum Citronellaolaj
Coriandri actheroleum Korianderolaj
Eucalypti actheroleum Eukaliptuszolaj

Foeniculi amari fructus aetheroleum

Keserli édeskomény termésolaj

Foeniculi amari herbae aetheroleum

Keserti édeskomény virdgos hajtas illdolaj

Iuniperi actheroleum Bordkaolaj

Lavandulae aetheroleum Keskeny levelii levendula olaj

Limonis aetheroleum Citromolaj

Matricariae aetheroleum Kamillaolaj

Melaleucae aetheroleum Teafa-olaj

Menthae arvensis aetheroleum partim mentholum depletum Mentaolaj, mezei, csokkentett mentoltartalmu
Menthae piperitae actheroleum Borsosmentaolaj

Myristicae fragrantis actheroleum

Szerecsendio-olaj

Neroli aetheroleum

Neroli-olaj

Pini silvestris aetheroleum

Erdeifeny6 olaj

Rosmarini aetheroleum

Rozmaringolaj

Salviae lavandulifoliae actheroleum

Levendulalevelii zsalyaolaj

Salviae sclareae aetheroleum

Muskotalyzsalya-olaj

Spicae aetheroleum

Széles levelli levendula olaj

Terebinthinae aetheroleum a pino pinastro

Terpentinolaj, tengerparti feny&bol szarmazo

Thymi aetheroleum

Kakukkfii olaj
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II. tablazat

A Formulae Normales VII. kiaddsaban hivatalos illoolaj tartalmu készitmények [3]

A készitmény neve Felhasznalt illoolajok Indikacidé
Aetheroleum pro inhalatione eukaliptusz olaj, erdei fenyd olaj Expectorans
Gutta carminativa konyhakdmény olaj, édeskdmény olaj, Carminativum
borsosmenta olaj Spazmolyticum
Gutta cholagoga borokaolaj erdei fenyd olaj, rozmaringolaj, Cholagogum
eukaliptuszolaj, borsosmenta olaj

Oleum pro inhalatione eukaliptusz olaj Laryngologicum
Expectorans

Paraffinum aromaticum citromolaj (illatosito) Laxativum

Pasta antirheumatica eukaliptuszolaj, borsosmenta olaj Antirheumaticum
Derivans

Spiritus menthae cum sale borsosmenta olaj Dermatologicum
Antimycoticum
Antisepticum

Suppositorium ad nodum kamillaolaj Antihaemorrhoidalis adstringens
Antiphlogisticum

Unguentum cum aetheroleo pro eukaliptuszolaj, erdei fenyd olaj Bronchosecretolyticum

parvulo

Unguentum haemorrhoidale kamillaolaj Dermatologicum
Anaestheticum
Adstringens

Unguentum nasale borsosmenta olaj, eukaliptuszolaj Rhinologicum
Antisepticum

Unguentum nutritivum citromolaj (illatosito) Dermatologicum

Diluendum menthae borsosmenta olaj alapanyag készitményekhez

1I1. tablazat

Az OGYEI gyogytermék listdjiban szerepld illéolaj hatéanyagii készitmények [45, 46]

OGYI- Termék neve Ill6olaj hatéanyagok Indikacio

Nyilvantartasi (a termékek betegtajékoztatoi alapjan)

sgam /ATC

534/95 Carmol csepp | kasszia-fahéjolaj, Belsdleg: gyomorbantalom, emésztési zavarok:

RO5SX szegfliszegolaj, levendula olaj, | teltségérzet, idegesség, nyugtalansag, ingerlékenység,
széleslevelii levendula olaj, elalvasi nehézségek, utazasi panaszok, fejfajas esetén.
citromfli-parlat, szerecsendio- |Kiilsleg: Bedorzsolésre: végtag és izomfajdalom,
olaj, zsalyaolaj, citronellaolaj, |reuma, derékzsaba, fejfajas, rovarcsipés,
anizstermésolaj, citromolaj, bérviszketés esetén.
kakukkfiiolaj Belégzésre: Léghti megbetegedések esetén

655/97 Cholasyl csepp |mentol, édeskoményolaj, Emésztési problémak tiineti kezelésére, epekivalasztas

A054 borsosmentaolaj, kasszia- fokozasara, gyomor-bélrendszer ¢s az epeutak gorcsos
fahéjolaj panaszai esetén.

274/92 Dermin kendes | kamillaolaj L. és I1/a. foku égési sériilés kezelésére, feliileti

D034 visszérgyulladasra és 1abszarfekély koriili gyulladasra.

Egyéb borgyulladasra: csipések, felfekvés, pelenka
dermatitisz és nathas-, piros orr kezelésére,
zuzodasra, randulasra.

872/02 Inno Rheuma  |rozmaringolaj, racém kamfor, |A rozmaringolaj gyulladasgatlo, izomgoresoldo

M024X forte krém levomentol hatéssal rendelkezik.

A kamfor helyi vérbéséget idéz eld,
gyulladascsokkentd és fajdalomesillapitd hatasu.

A levomentol a kamforral egyiitt alkalmazva erdsebb
hiisitd érzetet kelt a boron és enyhe helyi érzéstelenitd
hatésa van.

Folytatas a kovetkezé oldalon



2016. szeptember

GYOGYSZERESZET

529

Folytatas az eléz6 oldalrol

0GYI- Termék neve Ill6olaj hatéanyagok Indikacio
Nyilvantartdsi (a termékek betegtajékoztatoi alapjan)
szam /ATC
164/90 Inno Rheuma  |levendulaolaj, rozmaringolaj, |A készitmények reumatikus jellegi iziileti
165/90 masszazsolaj levomentol gyulladasok, izom- és végtagfajdalmak kezelésére
M024 Inno-Rheuma alkalmazhatoak.
fiirdGolaj
1029/09 Interherb- rozmaringolaj, levendulaolaj | Mozgasszervi és reumatikus megbetegedések
1030/09 Aminoerg Plusz kiegészitd kezelésére. Degenerativ elvaltozasoknal
MO24AX regenerald gél a fajdalom csokkentésére, a reggeli izom- és iziileti
Interherb- merevség, duzzanat mérséklésére. Gipszlevétel
Aminoerg Plusz utani végtag-duzzanat, ill. randulasok utani iziileti
regenerald oldat duzzanat csokkentésére (a bor hamréteg regeneralasat
is el6segiti). Zuzodasok, véromlenyek, in- és iziileti
gyulladasok, inhiivelygyulladas kiegészit6 kezelésére.
1032/09 Interherb- kamilla tinktara, mirha A fog, fogagy, foginy fajdalmas gyulladasos
A01AD Gingisol Plusz |tinktlra, szegfliszegolaj allapotaban, foginysorvadassal jar6 érzékenység
foginyecseteld csokkentésére, aftak kezelésére.
oldat
1031/09 Interherb- cickafarkolaj, kamillaolaj Kedvezben befolyasolja az alsovégtagi vénas
CO5CX Kalmil Plusz megbetegedések tiineteit, elésegiti a gyulladasos
visszérkrém folyamatok enyhitését, a zazodasok gyogyulasat.
611/96 Naturland muskotalyzsalya olaj, orvosi | Zart sériilések kezelésére, a bér gyulladasos
MO2AX Arnika krém zsalya olaj, citromolaj allapotanak csokkentésére, a véralafutasok
felszivodasanak meggyorsitasara.
540/95 Pasta Cool rozmaringolaj, torpefenydolaj, | Eldsegiti a véromlenyek gyorsabb felszivodasat,
MO024 citronellaolaj a feszito- ¢és fajdalomérzés, a megnovekedett
nyomasérzékenység megsziinését.
1028/08 Psoratinex narancsolaj, levendulaolaj, Borpuhitd, enyhe fertétlenitd, 6sszehizo,
1026/08 kendces bergamoittolaj, keratolytikus hatassal. A termék alkalmazasanak
1027/08 Psoratinex pacsuliolaj, rozmaringolaj, kovetkeztében a psoriasis enyhe €s kozépsulyos,
DO5SAX kondicionalo eukaliptuszolaj, erdei fenyd kronikus (stabil) formajaban a tiinetek (erythema,
olaj olaj, kamillaolaj, mirhaolaj, beszlirédés, parakeratosis) csokkennek, a psoriasisos
Psoratinex neroli olaj boér (szaraz, hamlo, pikkelyes bor) allapota javul.
tisztitd gél
090/88 Raphachol édeskdményolaj Epetermelést fokozo hatasuk révén az epepangast
923/04 granulatum megsziinteti, ezaltal csokken az epekdképzodés
A054 Raphachol veszélye. Emésztést javitd hatast; megsziinteti /
tabletta csokkenti a puffadast és a teltségérzetet.
900/03 Re-gél kamfor, levomentol, Reumas iziileti- és izomfajdalom, randulas, z(zodas,
M024 levendulaolaj iztileti gyulladas, isidszos fajdalom esetén, sportolas
el6tt bemelegitésre €s sportolas utan izomlazitasra.
221091 Stompax édeskoményolaj, koményolaj, | Emésztési zavarok mérséklésére, puffadtsag,
A02D tabletta borsosmentaolaj, kamillaolaj | teltségérzet megsziintetésére, székrekedés okozta hasi
sz¢lgoresok oldasara.
824/01 Tebamol teafaolaj Antiszeptikum, hasznalata bérgyulladas,
DO08A teafaolaj égés ¢s szhras okozta sériiléseknél nagyon
elterjedt. Elpusztitja a betegséget terjesztd
mikroorganizmusokat, baktériumokat és a gombat.
762/00 Tiger Balm Red | kamfor, levomentol, Reumas panaszok, izom- és iziileti fajdalmak, iziileti
761/00 Tiger Balm cajuput olaj, gyulladas, ideggyulladas, isidsz lumbago, porckorong-
M024 White japan mentaolaj, szegfliszeg | és keresztcsonti fajdalmak, izomfesziilések, pl.
RO5X olaj, kasszia- fahéjolaj nyakmerevség csillapitasara.

Sportsériilések (ficam, randulas, huzddas) panaszainak
kezelésére, sportmasszazsra.

Viszket6 rovarcsipésekre.

Megtazasos tiinetekben (natha, kohogés, torokfajas,
horghurut) a 1égzés megkonnyitésére.

kertiltek bemutatasra.
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IV, tablazat
Az ESCOP monogridfiakban szerepld illoolajok [47]
Latin név Magyar név
Eucalypti aetheroleum Eukaliptuszolaj
Menthae piperitae aetheroleum |[Borsosmentaolaj
Lavandulae acteheroleum Levendulaolaj
Melaleucae aetheroleum Teafaolaj
Caryophylli actheroleum Szegfiiszegolaj

A Formulae Normales VII. kiadasa két bels6leges ké-
szitményhez ir eld illoolaj keveréket hatdoanyagként,
ezek a Gutta Carminativa (0,08 g illoolaj az egyszeri
adagban), és a Gutta Cholagoga (0,16 g illéolaj az egy-
szeri adagban) [3].

Az egyes novények illdolajai természetesen tobb
parhuzamos mechanizmussal is fejthetnek ki hatast,
ezért tobb csoportba is sorolhatoak.

Az illoolajok alkalmazisa azonban nem veszélyte-
len, mert egyes illoolajok nem kivant mellékhatasokkal
rendelkezhetnek. Kiils6leges alkalmazas soran irritaci-
ot, allergias reakciot okozhatnak. Bels6leges alkalma-
zaskor gyomor-bél rendszeri irritaciot, felszivodas utan
kozponti idegrendszeri tiineteket, kronikus vagy a te-
rapias dozist meghalad6 alkalmazas sordn citotoxikus,
hepatotoxikus mellékhatasokat irtak le. Az illdolajok
mellékhatdsa gyakran a szabélytalan eldallitas, helyte-
len tarolas és alkalmazas soran kialakulo, a megfeleld
mindségl illéolajokban nem jelenlévé komponensek-
nek tulajdonithatd, tehat megbizhaté forrasbol szarma-
z6 illoolajok hasznalataval, valamint az adagolas betar-
tasaval a mellékhatasok elkeriilhetdek.

Emeésztésre hato és diuretikus illoolajok

Az emésztési folyamatok befolyasolasara a gasztrond-
miai kultara kezdetétdl hasznalnak fiiszereket és
egyéb novényi kivonatokat. Ezeknek meghatarozo ha-
téanyagai az illéolajok, melyek az egyéb kémiai cso-
portba sorolhaté komponensekkel egyiitt fejtik ki ha-
tasukat. A fliszerndvények alkalmazasanak gyogysze-
részeti jelentGsége is van, az étel izének javitasan til a
hatdsmechanizmusuk ismeretében lehetévé teszik az
egyes emésztérendszeri problémak célzott kezelését.

Egyes magas szeszkviterpén tartalmi drogok kese-
rllanyagaiknak is kdszonhetéen étkezés el6tt legalabb
15 perccel fogyasztva, a nervus vagus izgatasan keresz-
tiil reflexesen fokozzak az emészté enzimek termel6dé-
sét, ezaltal javitjak az étvagyat. Ebbe a csoportba tarto-
z6 legfontosabb drogokat az Asteraceae csalad tagjai
szolgéltatjak: a kamillavirag, a cickafarkfi, a fehér-
iromfi aperitifek, svédkeseriik gyakori dsszetevoi.

A stomachikus ill6olajok kozvetleniil a gyomor és a
bélfal izgatasaval, valamint a lokalis keringés fokoza-
saval parakrin modon serkentik az emésztd enzimek
termelését és a gyomor urilését. A hatasért legna-
gyobb részben az oxigén tartalmi monoterpén illdolaj
komponensek felelések, de fenilpropan szarmazékok

is kifejthetnek stomachikus hatast. Ide tartoznak a leg-
gyakrabban hasznalt, foként a Lamiaceae csaladba
tartozo fliszerndvények: a bazsalikom, kakukkfii, zsa-
lya, szurokf{i, rozmaring, menta, majoranna, valamint
mas csaladokbdl a fahéj, szegfliszeg, kurkuma, szere-
csendid és a gyombér illdolaja.

A karminativ hatast illéolajok Ca** antagonista,
simaizomtonust csokkentd, gyulladasgatlo hatasuknak
koszonhetden csokkentik a bélgaz termelddését, fo-
kozzak annak elvezetését, irritabilis bél szindromaban
is jotékony hatdsuak. A legfontosabb drogok az
Apiaceae csaladba sorolhatok: a konyhakomény, édes-
kdmény, anizs, koriander, a kapor, mas csaladokbol a
fodor- és borsosmenta, valamint a kamilla drogjai ki-
emelt jelentéséglieck. A FoNo. VIIL.-ben hivatalos Gutta
carminativa konyhakomény, édeskomény és borsos-
menta illdolajat tartalmaz [3].

A cholagog illdolajok a m4j és az epeholyag lokalis
stimulalasan keresztiil segitik a zsirok emésztését. A
choleretikumok az epe kivalasztasat, a cholekinetiku-
mok az epeholyag iiriilését, az epe elvezetését fokoz-
zak, egyes illoolajok kozvetleniil a majparenchyma iz-
gatasaval hatnak. A FoNo. VII.-ben hivatalos Gutta
cholagoga hatéanyagai a boroka tobozbogyo, erdei fe-
ny6, rozmaring, eukaliptusz és borsosmenta illoolajok,
de ide sorolhato a fodormenta, a kurkuma, a fehér-
irém, a tarkony és a cickafark olaja is [3, 7].

A diuretikus illoolajok hatasért felelds komponensei
a vesén at valasztodnak ki, a veseparenchyma izgatasa-
val fokozzak a viz kivalasztasat. Legfontosabb diure-
tikus ill6olaj a bordka tobozbogyd olaja terpinén-4-ol,
valamint a- és B-pinén tartalmanak kdszonhetden [8].

Kozponti idegrendszerre hato illéolajok

Az illbolajok kdzponti idegrendszerre gyakorolt hatasa
részben a szaglas folyamatan at alakul ki és foként a
hangulatot és a kozérzetet szabalyozza. A szagok, illa-
tok altal kivaltott hatdsok vizsgalata leginkabb pszicho-
l6giai modszerekkel lehetséges, gyogyszerészeti szem-
pontbol a készitmények illatositdsa sordn kap jelentdsé-
get. A FoNo VIl.-ben hivatalos készitmények koziil a
Paraffinum aromaticum és az Unguentum nutritivum
tartalmaz citromolajat illatjavito segédanyagként [3].
Az illéolaj komponensek felszivodas utan atjuthat-
nak a vér-agy gaton, receptorokhoz koétddve kozvetle-
niil is fejthetnek ki hatast. Az illdolajok nyugtatd, alta-
td, anxiolitikus és antikonvulziv hatasa elsGsorban a
nyilt [ancu monoterpén alkohol és aldehid komponen-
seknek kdszonhetd. A nerol, geraniol, citronellol és al-
dehid szarmazékaik, az orvosi és indiai citromfi, a
citronella és a bazsalikom illoolajok jellemzé kompo-
nensei, allatkisérletekben a GABA A receptorok klo-
rid csatorndinak vezetését fokoztak [9, 10, 11, 12]. A
linalool és a linalil-acetat a levendula illdolaj f6 kom-
ponensei; belélegzés utan a vérbol és az agyszovetbdl
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is kimutathatoak allatkisérletes modellekben. A lina-
lool a GABA receptorok klorid csatornainak nyitasi
frekvencidjat és a receptor affinitast fokozza a ben-
zodiazepinekkel azonos médon. A nyugtato hatast hu-
man EEG vizsgalatokkal is igazoltak. A levendulaolaj
alkalmazasanak elénye a benzodiazepinekkel szem-
ben, hogy nem rontotta a motoros ¢és kognitiv teljesit-
ményt, sOt az utdbbit javitotta is. A muskotalyzsalya
illéolajanak f6 komponense szintén a linalool, nyugta-
tod hatdsa azonos modon alakul ki, mint a levendula il-
l6olaj esetében [13, 14, 15, 16, 17, 18, 19, 20].

Gyulladdascsokkento, fajdalomcsillapito hatdsu
illoolajok

A gyulladascsokkentd, fajdalomcsillapitd hatas elséd-
leges modja, a gyulladasos intermedierek arachidon-
savbol torténd kialakitasat végzo ciklooxigenaz (COX)
¢s lipoxigendz (LOX) enzimek gatlasa. Az illdolajok
COX ¢és LOX gatlo hatasat szamos in vitro és allatki-
sérletes eredmény igazolja. A mellékhatasok elkeriilése
szempontjabol fontos a COX enzimek szelektivitasa is.
A COX-1 az egészséges szervezetben minden szervben
jelen van, a gyomorban ulcusprotektiv hatast, tehat
elénydsebb a gyulladasos szdvetekben termel6do
COX-2 enzimet szelektiven gatlo szerek alkalmazasa.

Az azulén szeszkviterpének, karbonsav szarmazéka-
ik és az a-bizabolol az orvosi kamilla, romai kamilla,
cickafark illoolajok f& komponensei, in vitro gatoltak a
COX-2 (kisebb mértékben a COX-1) és a LOX enzime-
ket. Az azulének gyulladasgatld hatasaban emellett a
szabadgyok fogd, valamint a proinflammatorikus
citokinek szintézisét gatld hatasa is részt vesz. A felso-
rolt illéolajok bér és nyalkahartya gyulladast, irritaciot,
ekcémat csokkentd és sebgyogyulast segitd hatasat hu-
man kisérletek is igazoljak [3, 21, 22, 23, 24, 25].

A szegfiiszeg illoolajat a fogaszatban helyi érzéste-
lenitésre hasznaljak. F6 komponense az eugenol in vit-
ro COX-2 és LOX gatlast mutatott. Gyulladascsok-
kent6 hatdsat szaj- és garatgyulladas ellen, fajdalom-
csillapité hatasat fejfajas és mozgasszervi fajdalmak
esetén human kisérletekben is bizonyitottak.

Az aromds monoterpén timol és karvakrol, a ka-
kukkfii, borsikafii és oreganoé illdolaj f6 komponensei
COX-2 gatl6 tulajdonsagat is bizonyitottak in vitro tesz-
tekben, ezek jelentdségét leginkabb a gyulladasos ere-

I116olajok mas modon is fejthetnek ki fajdalomesil-
lapitd, gyulladascsokkentd hatdst. A mentol — a
borsosmenta és a japanmenta illoolaj f6 komponense —
a hidegérzo receptorokhoz ligandként kotédik, emel-
lett a Ca®" csatornak bénitasaval gatolja a termorecep-
torokat: mar alacsony koncentracioban is hisitd hatast
valt ki, csokkenti a gyulladasos héérzetet. Migrénelle-
nes hatdsat a trigeminus ideg hidegreceptorainak in-
gerlésével fejti ki. Magasabb, 2-5%-0s koncentracio-

ban az érzdideg végzodéseken is csokkenti a Ca?* ara-
mot, ezen alapul lokalis fajdalomcsillapitd hatasa. A
10%-os alkohollal higitott borsosmenta illdolaj a ha-
lantékba dorzsolve 1 g acetilszalicilsavval, vagy para-
cetamollal megegyez6 mértékben csillapitotta a fejfa-
jast human placebo kontrollos, kettds vak vizsgalatok
eredménye szerint. Migrén elleni hatdsa miatt a FoNo
VII. Gutta valerianae cum mentholo belséleges készit-
ménye is tartalmaz mentolt. Kiilsdleg lokéalanesz-
tetikus hatasanak koszonhetéen viszketd borkiiitések-
re alkalmazzak [27, 28, 29, 30, 31].

Reumas fajdalmak, izomfajdalmak, neuralgia keze-
1ésére kiils6leg hiperemizalo, helyi vérkeringést foko-
z6 illdolajok alkalmasak. A fajdalmas teriiletet 6-10%
illdolajat tartalmazo készitménnyel ajanlott bedorzsol-
ni. A legfontosabb hiperemizalo ill6 komponensek: a
kamfor (a kamforfa és rozmaring illdolaj f6 kompo-
nense), a cineol (az eukaliptusz illoolaj f6 komponen-
se), valamint a pinének a bordka ¢és fenyd illoolajok-
ban. A hiperemizal6 illdolajok sportolas el6tti bemele-
gitéshez, illetve izomlazitashoz is ajanlottak [1, 7, 13].

Antimikrobds hatdsu illoolajok

A noévényekben az illoolajok egyik {6 feladata a kor-
okozok elleni védekezés: szinte minden illéolaj mutat
kiilonbozé spektrumll antimikrobéas aktivitast. Né-
hany illoolaj ezen beliil is kiemelt jelentdséggel bir.

A terpinén-4-ol a teafa illoolaj f6 komponense
membranpermeabilitast karosité hatasanak készonhe-
téen in vitro szamos baktérium, gomba €s virus szapo-
rodasat gatolta, elénye a szintetikus szerekkel szem-
ben, hogy nem alakul ki ellene rezisztencia. Human
kisérletekben Tinea pedis és szajiiregi candidiazis ke-
zelésére a higitott teafaolaj a szintetikus gombaellenes
szerekkel egyenértékiinek bizonyult, koromgomba ke-
zelésére toményen alkalmazva volt hatdsos. Acne el-
len 5-15% teafaolaj tartalmt krém a benzoil-peroxidos
krémmel azonos hatast fejtett ki. Orrban és test lemo-
sasra hasznalva megkozelitette a szulfadiazin-klor-
hexidin kombinacids kezelés hatasossagat az MRSA
kolonizacié gatlasaban. A levendula illdolaj szintén je-
lentds antimikrobas aktivitast mutat, melyet nem f6-
komponensének, a linaloolnak, hanem terpinén-4-ol
tartalmanak koszonhet [32, 33].

A kakukkfii és a szurokf illoolaj f6 komponensei a
timol ¢és a karvakrol aromas monoterpén alkoholok, a
fenolnal 25-szor hatékonyabb antimikrobas hatastak,
de kevésbé toxikusak. Hatasossagukat a bor és korom
gombas fertdzéseiben human bizonyitékok igazoljak.

Gombés fertézések kezelésében bizonyitottan hata-
sos még a limonén, a citrusfélék (citrom, narancs,
mandarin, grapefruit, bergamott, limetta) ill6olajaban,
¢s a cineol az eukaliptusz illdolaj 6 komponense. Ki-
emelt antibakteridlis hatdsi tovabbd a szegfiiszeg
(eugenol), a fahéj (o-metoxi fahéjaldehid), a fenydfélék
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¢és a bordka (pinének), az orvosi zsalya, a muskotaly-
zsalya és a mirrha illoolaja [34, 35].

Az illéolajok antiviralis hatasat legtdbbet in vitro
HSV-1 és 2 viruson vizsgaltak. A monoterpén szénhid-
rogének (y-terpinén, a-terpinén, pinének, p-cimol) ga-
toltak a virusok ko6tddését a gazdasejthez, fehérjebur-
kukhoz kotddve blokkoltak a virusokat még a sejtbe
jutas eldtt, a monoterpén alkoholok hatasa gyengébb
volt (terpinén-4-ol, timol). A virusok szaporodasat in
vitro szamos illoolaj komponens gatolta, de ezt a hatast
sejten beliil nem sikeriilt bizonyitani. Human kisérle-
tek a hatasossagot Herpes labialis esetén igazoltak. Az
illoolajok koziil az orvosi citromfii, eukaliptusz, teafa
¢és kakukkfl illoolajok a kiilsdleges acyclovir készit-
ményekkel megegyez6 mértékl hatast mutattak, de az
eltéré hatasmechanizmus miatt az acyclovir-rezisztens
virustorzseket is gatoltak [36, 37, 38].

Repellens hatasu illoolajok

[ll6olajok novényekben betoltott fontos szerepe a be-
porzas eldsegitése. Egyes virag illoolajok odacsalogat-
jék a beporzast végzo rovarokat. A ndvény tobbi része
szamara a rovarok kartevok, ezért szamos illdolaj ren-
delkezik pete- (ovicid) és larvaold (larvicid) hatassal.
Leghatékonyabb komponensek a cineol, timol, karva-
krol, a-pinén, eugenol, az eukaliptusz, rozmaring,
anizs, gyombér, boroka, feny6, kakukkfii, bazsalikom,
citromfli és citronella olajok jellemzd komponensei.

Az illoolajok repellens hatdsanak vizsgalatara
nagyszamu kisérletet végeztek emberi tesztalanyokon,
vizsgaltak a szunyogcsipések szamat illoolaj alkalma-
zasa mellett és nélkiil. Az indiai citromfd és citronella
illoolaj citral és citronellal komponenseinek kdszonhe-
téen a borre kenve 1 mg/cm? koncentraciéban volt ha-
tékony, a gyombér illdolaj magasabb, 4 mg/cm? kon-
centracioban 2 6ran at 100%-os védettséget biztositott
szunyogok ellen.

Az eukaliptusz olaj a cineolnak ¢és a pinéneknek ko-
szonhet6en, 30%-os higitott formaban boérre kenve 2
oran at tavol tartotta a sziinyogokat és a kullancsokat,
a tomény eukaliptusz illdolaj ruhara permetezve 8 na-
pig védett a szinyogok ellen. A bazsalikom illdolaja
eugenol tartalmanak kdszonhetéen mar 10%-os oldat-
ban is hatékony volt. Irritaciot a terapias dozisban al-
kalmazva egyik vizsgalt illoolajnal se tapasztaltak, te-
hat az illdolajok a szintetikus repellensek realis alter-
nativai lehetnek, a szintetikumok kornyezetszennyezo
¢s irritativ hatasa nélkiil [39, 40, 41, 42, 43, 44].

Osszefoglalis

Az illoolajok az emberiség torténelmének kezdetétdl
napjainkig jelentOs szerepet jatszottak a gyogyitasban.
Fontos feladat alkalmazasuk ujraértékelése a gyogysze-
részi gyakorlatban, korunk tudomanyos elvarasainak

megfelelden. Napjaink gydgyndvény-kutatasara a szin-
tetikus gyogyszerkutatashoz hasonléan jellemz6 a mo-
lekuléris szemlélet: az illdolajok hatdsdnak komponen-
sek szintjén torténd vizsgalata. Az illoolajok emészto-,
kivalaszto-, 1€gz6- és a kozponti idegrendszerre hato,
fajdalom-, és gyulladascsokkentd, antimikrobas és
repellens hatasat a preklinikai vizsgalatokon til human
vizsgalati eredmények is igazoljak. Ezekben az illoola-
jok elérték, vagy megkozelitették a szintetikus szerek
hatasossagat, igy alkalmazasuk realis alternativat je-
lenthet a mindennapi gyogyszerészi gyakorlatban.
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Essential oils have played an important role in the history
of medicine since the beginning to present days. Re-
evaluation of their use in the pharmacy practice according
to contemporary scientific standards is an important
challenge. In today s herbal research, similarly to synthetic
drug research, the molecular approach is characteristic:
examination of the effects of essential oils on the component
level. The effect of essential olis on the respiratory, central
nervous, and digestive system, and their diuretic, analgetic,
anti-inflammatory, antimicrobial, and repellent effects have
already been confirmed by human investigations. In these
studies essential oils have reached or at least approached
the efficacy of synthetic drugs, therefore their use can be a
realistic alternative in everyday pharmaceutical practice.
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Attekintés a magas vérnyomas (és tarsbetegségei) kezelésében hasznalt gyégyszerek
felhasznalasanak valtozasarol az orszagos gyégyszerforgalmi adatok alapjan'

Gyurcsanyi Andras, Barna Istvan

Bevezetés

A népbetegségnek szamitd magas vérnyomas hazank-
ban tobb mint 3 milli6 embert érint a Magyar
Hypertonia Tarsasag Regisztere alapjan. A magas vér-
nyomashoz tarsuld betegségek, igy a cukorbetegség
800 ezer, a vesebetegség 600 ezer beteget érint. Ma-
gyarorszagon tobb mint 850 antihipertenziv gyogy-
szer van forgalomban, minddssze 30% koriili a célér-
téket (140/90 Hgmm) elérék aranya.

A nemzetkdzi nagy prospektiv, randomizalt vizsga-
latok (megatrial) eredményeinek ismeretében az Euro-
pai, Nemzetkozi és a Magyar Hypertonia Tarsasag
ajanlasa 2-3 évenként frissiil. A kardiovaszkularis be-
tegségek kezelésére hasznalt gyogyszerek tarhaza fo-
lyamatosan valtozik. Ezek okai kozott megtalaljuk a
kémiai molekulak gyodgyszerkutatoi fejlesztését, illet-
ve a klinikai vizsgéalatok kovetkezményeként beveze-
tett valtozasokat. Emellett a gyogyszereket gyartd €s
forgalmaz6 cégek érdekei is befolyasolhatjak a beteg-
ségek kezelésében elérhetd gyogyszereket.

A forgalomban 1év0 gyogyszerek nagy szama, a te-
rapiara vonatkoz6, allandéan modosuld ajanlasok is-
meretében, tovabba a célérték vérnyomast elérdk igen
kis aranyainak tiikrében érdemesnek latszott megvizs-
galni az Orszagos Egészségbiztositasi Pénztar (tovab-
biakban: OEP) altal publikalt gyégyszerforgalmi ada-
tokat. Az elmult idészakban az OEP adatok feldolgo-
zasaval [1, 2, 3, 4, 5, 6] kovettiik a rendelt gyogyszerek
valtozasat. Az OEP adatok 2007 és 2014 kozti elemzé-
se igen sok izgalmas kérdést vetett fel. Ezt kovette az
JAttekintés a kardiovaszkuldris rendszerre haté ké-
szitmények felhasznalasanak valtozasarol az OEP
gyogyszerforgalmi adatok alapjan” [7] cimi publika-
ci6. A vizsgalat korlatjat képezi, hogy 2 molekula
(metildopa, kaptopril), melyeket specialis indikacioval
rendelnek (terhességi hipertonia, hipertonias krizis)
mar nem irhatd tamogatott készitményként, igy ezek
felhasznalasanak valtozasarol nincs adatunk. A cikk-
ben a gyogyszermolekuldk felhasznalasanak valtoza-
sara fokuszaltunk.

! Forras: retrospektiv OEP adatbazis

Az Orszagos Egészségbiztositasi Pénztar (OEP) al-
tal tamogatott magas vérnyomds betegségre (és
tarsbetegségeire) hato gyogyszerek felhasznadlasa
2015 decemberében tobb mint 5%-kal haladta meg
a 2007. decemberit. Ez azért is jelentds valtozas,
mert ezzel parhuzamosan a tamogatasra kifizetett
osszeg 41,1%-kal csokkent. A tamogatasi kategoridk
valtoztatasa a generikumok felhasznalasanak néve-
kedéset eredményezte. Emellett a fix kombindciok
térnyerése is jelentds valtozast hozott a gyogyszer-
felhasznadlasban. A renin-angiotenzin rendszerre
hato szerek, szérum lipidszintet csokkento szerek,
vizhajtok, béta-receptorblokkolok, centralisan hato
szerek és vasodilatatorok szerepe a kardiovaszkula-
ris betegségek kezelésében egyarant névekedett.

Kulcsszavak: OEP altal tamogatott gyogyszer,
ATC-kod, antihipertenziv terapia, generikus készit-
mények, fix kombindcios készitmények.

Modszertan

Az OEP minden honapban kozzéteszi a gyartdi befize-
tési kotelezettségeket, amelyeket a patikak altal elsza-
molt havi receptforgalombol szamolnak ki. Az 6ssze-
hasonlithatosag miatt minden év december honapja-
nak adatait elemeztiik, ezek érdemben nem kiilonboz-
nek a tobbi honap forgalmatdl: atlagosan 5-6 millid
doboz fogy a kardiovaszkularis rendszerre hato készit-
mények koziil [8]. Az elemzés a kardiovaszkularis
rendszerre hat6 készitmények ATC? szerinti besorola-
sa alapjan késziilt, mert az OEP is ezt hasznalja a ta-
mogatasba befogadott gydgyszerek esetében.

A felsorolasban olyan csoportok (és készitmények)

2 Az ATC egy mozaikszd, az anatomiai, gyogyaszati és kémiai
osztalyozasi rendszert jelenti, amit gyogyszervegyiiletek osztalyo-
zasara fejlesztettek ki. El6szor 1976-ban jelent meg, és az Egész-
ségiigyi Vilagszervezet (WHO) ellendrzi. A gyogyszereket cso-
portokra osztottak a hatas kifejtésének helye, a terapias és a kémi-
ai tulajdonsagaik alapjan. Ezek alapjan a kovetkezd, kardiovasz-
kularis rendszerre hato f6 csoportok kiiloniilnek el: COl — Szivre
hat6 szerek; C02 — Vérnyomas csokkentdk; C03 — Diuretikumok
(vizhajtok); C04 - Periférias értagitok; CO5 — Vazoprotektiv sze-
rek; C07 — Béta-receptorblokkolok; CO8 — Kalcium-csatornablok-
kolok; C09 — Renin-angiotenzin rendszerre hatoé szerek (RAS-
gatlok); C10 — Szérum lipidszintet csokkentd szerek.
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is szerepelnek, melyeket a gyakorlatban az orvosok
nem kardiovaszkularis gyogyszerként hasznalnak.
Ilyenek pl. a CO5 csoportba sorolt aranyér elleni, illet-
ve a visszér kezelésére hasznalatos készitmények.
Ezek a készitmények az OEP altal tdmogatott korbol
fokozatosan kikeriilnek és igy nem torzitjak a tényle-
gesen kardiovaszkularis terapiaban hasznalt készitmé-
nyek forgalmi adatait. A vizhajtok, kalcium-csatorna-
blokkolok esetében kiilon elemeztiik a molekulak val-
tozasat is (ATC besorolastol fliggetleniil), mert a fix
kombinacids készitmények csak az elsének felsorolt
molekuldhoz tartozé ATC csoportban jelennek meg az
adatbazisban [8].

Eredmények

A magas vérnyomas (s tarsbetegségei) kezelésére for-
ditott tarsadalombiztositasi tdmogatas dsszege 41,1%-
kal csokkent a vizsgalt idészak alatt (1. @bra). Ennek
oka a generikus program részeként a finanszirozo
(OEP) altal kialakitott tAmogatasi kategoriak beveze-
tése. Ezek
— a meghatarozott (fix) 6sszegii timogatas,
— a hatéanyag alapu fix 6sszegii tamogatas,
— a terapids fix elven miikodd tamogatas.

A teljes csoport tamogatasi 0sszeg-csokkenése mel-
lett két terapids csoport tamogatasara forditott dsszeg
emelkedett: ezek a vérnyomascsokkenték (C02) és a
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1. dbra: Elszamolt tamogatds osszeg az adott honapban.
Forras: OEP honlap, kiegészitd gydrtoi befizetések
kimutatas

vizhajtok (CO3) (I. tablazat). A megtakaritas lehetdsé-
get biztositott tobb betegség (pl. szivelégtelenség,
pulmonalis artérids hipertonia) kezelésére alkalmas
hatéanyagok befogadésara a timogatasi rendszerbe.

2007 decemberében 105 ,,C” ATC kod besorolasu
gyogyszerbol, tobb mint 500 kiilonbdzé készitményt
valtottak ki a betegek. 2015 decemberében 102 ,,C”
ATC kod besorolasu gyogyszerbdl viszont mar tobb
mint 650 kiilonbozo készitmény kivaltasa tortént. A
gyogyszerek rendelhetéségének valtozasa molekulak
Leltinését” is jelentette a tamogatott korbdl (mint pl.
dizopiramid, mexiletin, spirapril, lovasztatin), viszont
elérhetové valtak az ivabradin, boszentan, ambriszen-
tan hatdéanyagt készitmények.

L tabldazat

A receptszam és a tamogatds osszegeének valtozdasai 2007-2015 kozott a kardiovaszkuldris terapiaban hasznalt
készitmények korében, ATC kod szerinti bontdisban

Receptszam (darab) Valtozas A
2007/12 2015/12
C01 542204 394 447 -147 757 -27,3%
C02 306 118 373 904 67 786 22,1%
C03 453 475 562 954 109 479 24,1%
C04 158 689 52 769 -105 920 -66,7%
C05 126 786 24 409 -102 377 -80,7%
C07 1038 135 1 124 437 86 302 8,3%
C08 723 968 485 418 -238 550 -33,0%
C09 1915 487 2 350 823 435336 22,7%
C10 562916 781 406 218 490 38,8%
Total 5827777 6 150 567 322790 5,5%
TB. tamogatas (HUF) Viltozas A
2007/12 2015/12
C01 758 573 973 501913 935 -256 660 038 -33,8%
C02 364 780 556 464 941 165 100 160 609 27,5%
C03 237 474 926 268 494 743 31019 817 13,1%
C04 95 523 695 29431 282 -66 092 413 -69,2%
C05 74721 203 9676 403 -65 044 800 -87,0%
C07 780 175 352 454 449 887 -325 725 465 -41,8%
C08 751 682 387 159 795 048 -591 887 339 -78,7%
C09 2 657418 308 1461 346 782 -1 196 071 526 -45,0%
Cl10 1978 737 861 1 185558432 -793 179 429 -40,1%
Total 7 699 088 260 4 535 607 676 -3 163 480 584 -41,1%
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2. dbra: Elszamolt receptszam az adott honapban.
Forrds: OEP honlap, kiegészitd gydrtoi befizetések
kimutatds

megoszldsa (receptszam) az adott honapban kivaltott
receptek szama alapjan. Forrds: OEP honlap, kiegészité
gydrtoi befizetések kimutatds, 2015. december
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3. abra: Mono és kombindcios kezelések megoszlasa az
adott honapban kivaltott receptek szama alapjan. Forrds:
OEP honlap, kiegészito gyartoi befizetések kimutatas

5. abra: RAS gatlok megoszldasa az adott honapban
kivaltott receptek szama alapjdan. Forrds: OEP honlap,
kiegészito gyartoi befizetések kimutatas

Az elszamolt receptszam 2015 decemberében 5,5%-
kal volt tobb mint 2007 decemberében (2. dbra). Ez a
novekedés azért is latvanyos, mert a fix kombinacios
készitmények (2015 decemberében mar a harmas kom-
binaciok is) az dsszes receptszam 23%-at teszik ki (3.
dbra) és részesedésiik folyamatosan novekszik. A re-
ceptszam valtozasokat figyelembe véve a legnagyobb
novekedés (435 ezer) a renin-angiotenzin rendszerre
hato szerek esetében lathato. Ez a fix kombinacios sze-
rek felhasznalasanak novekedésével all Osszefliggés-
ben. A fix kombinacios készitmények nagy része ebbe
az ATC csoportba (C09) van besorolva (fiiggetleniil at-
tol, hogy a kombinacios készitmény masik hatdéanyaga
diuretikum vagy kalcium-antagonista, vagy mindket-
tét tartalmazza). A RAS gatlok mellett a szérum
lipidszintet csokkentd szerek felhasznéalasa novekedett
(218 ezer vény). A vizhajtok rendelése is emelkedett
(+109 ezer vény) annak ellenére, hogy a fix kombinaci-
0s szerek jelentds része hidroklorotiazid vagy inda-
pamid hatéanyagot is tartalmaz. A kalcium-csatorna-
blokkolok felhasznalasa (-238 ezer vény) csokkent az
iddszak végére. Ez Osszefiiggésbe hozhato a fix kom-
binacios szerek térnyerésével, amelyek nagyobb része
amlodipint tartalmaz. Szamottevé még a ,,szivre hato
szerek” forgalmanak csokkenése (1. tdbldzat).

A receptszam megoszlasok alapjan (2015 decembe-
rében) a legnagyobb forgalmuak a renin-angiotenzin

rendszerre hatd szerek (38,2%) (4. dbra). Ezen beliil az
ACE-gatlok részesedése 73%, mig az angiotenzin re-
ceptor blokkolok (ARB-k) aranya 27% (5. dbra). Az
ARB-k felhasznalasa jelentdsen novekedett a vizsgalt
idészak alatt. A béta-receptorblokkolok (18,3%), és a
lipidszintet csokkentd szerek (12,7%) részesedése na-
gyobb, mint 10%. A terapids csoportok és gyogyszer-
molekuldk értékelését a részesedésiik szerinti nagy-
sagrendben végeztiik.

Az egyes terdapids csoportok rovid értékelése

Renin-angiotenzin rendszerre hato szerek
(RAS gatlok)

A RAS gatlok felhasznaldsa 2015 decemberében tobb
mint 20%-kal haladta meg a 2007. decemberi felhasz-
nalast. A novekedés az ARB generikumok elérhetdsé-
gének kdszonhetd, mert az ACE gatlok forgalma csok-
kent az iddszak elejéhez képest. Ennek koszonhetden
az ARB-k részesedése 2015 decemberében mar 27,3%.

Angiotenzin-konvertadlo enzim (ACE) gatlok
A legnagyobb valtozas az id6szakban, hogy a napi 2x

adagolasu enalapril részesedése folyamatosan csok-
ken, mig a napi 1x adagolasu perindopril részesedése
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folyamatosan nd, 2015 decemberében ez utdbbi része-
sedése mar tobb mint 50%-o0s. Ez a novekedés a fix
kombinaciot tartalmazo készitményekhez kothetd. A
két molekulat tartalmazé fix kombinaciok sikerének
hatasara, az idészak végére a harmas fix (ACE, DIU,
CCB) kombinacio is bekeriilt a tdamogatott kdrbe. A
ramipril hatéanyag tartalmi készitmények részesedé-
se meghaladja a 20%-ot. Tobb ACE gatl6é (quinapril,
trandopril, benazepril, cilazapril) felhasznéalésa folya-
matosan csokken.

Angiotenzin receptor bénitok (ARB)

Az ARB-k felhasznalasat elemezve (ami folyama-
tosan novekvo tendenciat mutat) 2015 decemberében a
valzartan hatéanyag tartalmu készitmények részese-
dése a legnagyobb. Igy volt ez 2007 decemberében is,
de utana az ARB generikumok elérhet6sége befolya-
solta a felhasznalast. El6szor a lozartan generikumok
(@ kedvezébb téritési dijnak is koszonhetden) 2010
decemberében tobb mint 50%-os részesedést értek el.
2011 végére mar elérhetdk a valzartan és az irbezartan
generikumok, aminek koszonhetden a lozartan része-
sedése elkezd csokkenni. 2012-ben megjelennek a
telmizartan generikumok, ami a telmizartan felhasz-
nalas novekedését vonja maga utan.

Béta-blokkolék (BB)

A béta-blokkold felhasznalas névekvo tendenciat mutat
(+8,3%) a vizsgalt idészakban. 2007 decemberében még
tobb mint 50%-os a metoprolol felhasznalas részesedé-
se, ami utdna folyamatosan csokken. Helyét a nebivolol,
bizoprolol és a carvedilol veszi at a terapiaban. 2015
decemberében a nebivolol a leggyakrabban rendelt béta-
blokkol6 (t6bb mint 30%-os részesedéssel). A nem sze-
lektiv béta-blokkolok felhasznaldsa folyamatosan visz-
szaszorul (bar a metoprolol aranya még tobb mint 20%)),
¢s a propranolol hasznalat stabilnak értékelheto.

Diuretikumok (DIU)

A vizsgalt id6szak végére a CO3 csoportba tartozd
diuretikumok felhasznalasa novekedett. Jelentésen no-
vekedett a furoszemid, indapamid, spironolakton sze-
repe a kezelésekben. Ezzel parhuzamosan csokkent a
tobbi molekula haszndlata. A két vizhajtot (hidro-
klorotiazid, amilorid) tartalmazo kombinacié haszna-
lata is folyamatosan csokken, de még mindig sok be-
teg kap ilyen gyogyszert.

Osszegezve a fix kombinaciéban megtaldlhato (és
mas ATC csoportban szerepld) vizhajtok forgalmat,
egy masik kép rajzolédik ki a diuretikumok felhaszna-
lasaban. Az igy kiszamolt mennyiség tobb mint két-
szerese a CO3 csoportba sorolt készitményeknek. Eb-
ben az adatban a hidroklorotiazid a leggyakrabban

rendelt vizhajto (ezt tartalmazza a legtobb fix kombi-
nacid), de részesedése folyamatosan csokken. Az
indapamid hatdanyag tartalmt készitmények rendelé-
se folyamatosan nétt, és 2015 decemberében megkdze-
litette a HTZ vizhajtok rendelését. A furoszemid és a
spironolakton szerepe jelentds még a vizhajtok kozott.

Kalcium-antagonistak (CCB)

A kalcium-antagonistak (CO08) felhasznalasat latva-
nyos csokkenés jellemzi (-33%) a vizsgalt iddszak vé-
gére. A betegek tobb mint 80%-a amlodipin terapiat
kap, mellette a verapamil részesedése jelentds (bar
csokkend szamban). A nifedipin terapia fokozatosan
csokken, de 2015 decemberében még tobb mint 20.000
beteg valtott ki ilyen hatdéanyagu készitményt.

A fix kombinacidoban alkalmazott (€s nem ebbe az
ATC csoportba sorolt) készitmények felhasznalasat
hozzaadva az elbb értékelt adatokhoz, egy masik fel-
hasznalasi trend lathatd. 2010 decemberéig névekvo
tendencia érzékelhetd, ami utana csokken6 felhaszna-
last mutat. Az amlodipin dominancia még markansabb
(ezt tartalmazzak a C09 fix kombinaciok). Az adatok
értékeléséhez hozza kell tenni, hogy a lerkanidipin ha-
téanyag tartalmu készitmények nincsenek benne a ta-
mogatott korben, de teljes aron rendelhetdk €s elérhe-
tok a betegek szamara.

Szivre hato szerek

A CO1 csoport felhasznalasa tobb mint negyedével
csokkent. Ez a gliceril-trinitrat hatéanyag tartalmu ké-
szitmények nagymértékii visszaszorulasanak koszon-
hetd. Az amiodaron hatdéanyag tartalmu készitmények
felhasznaldsa viszont jelentdsen (t6bb mint 25%) no-
vekedett.

Lipidcsokkentd szerek

A lipidcsokkenték felhasznalasa tobb mint 38,8%-kal
nétt a vizsgalt idészak végére, bar 2010. december oOta
csokken a felhasznalas. Ennek oka lehet a timogatas
Osszegének csokkentése is, ugyanis ennél a csoportnal
kezdte az OEP a fix tamogatasu kategériak bevezeté-
sét. 2007 decemberében a szimvasztatin hatéanyag
tartalmi készitmények a leggyakrabban rendelt lipid-
csokkentdk (tobb mint 40%-o0s részesedéssel), ezeket
az atorvasztatin hatéanyag tartalmu készitmények
(33,3%) kovetik. 2008 decemberében mar az ator-
vasztatin készitmények a legtobb beteg szamara ren-
delt lipidcsokkenték. 2010 decemberétdl a rozuvasz-
tatin készitmények felhasznalasa kezd el novekedni.
2015 decemberében két molekula (atorvasztatin, rozu-
vasztatin) a legnagyobb aranyban (tobb mint 75%)
rendelt lipidesokkentd. A sztatinok mellett a fenofib-
ratok (tobb mint 7%) részesedése figyelemre mélto.
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Centralisan hato vérnyomas csékkentok

Nem tekinthetd egységes csoportnak (az OEP adatok
feldolgozasa soran kitértiink rd), de az ATC kodok
alapjan egyiitt szoktdk a centralisan haté vérnyomas
csokkentdket kezelni. Harom csoportra osztva jol ko-
vethetdk a valtozasok. A periférids hatast antiadrenerg
szerek koziil a prazozin helyett doxazozin, mig az
imidazolin Il-receptor-agonistak esetében a moxoni-
din helyett a rilmenidin lett a terapidban a meghataro-
z6. A centralis a2-adrenergreceptor-agonistak felhasz-
nalasa folyamatosan csokken. A periférias hatast anti-
adrenerg szerként hasznalatos uradipil novekedése ér-
demel még megemlitést.

Periférias értagitok, vazoprotektiv szerek

Az ide besorolt gyogyszerek részesedése alig tobb
mint 2%. Ide olyan hatéanyag tartalmu készitmények
tartoznak, mint a benciklan, naftidrofuril, nicergolin,
pentozan poliszulfat sodium. Az igazi kuriézum azon-
ban az Ung. haemorrhoidale (Aranyér kendcs), ami az
alabbi hatdanyagokat tartalmazza: aluminium ace-
ticum tartaricum sol. 50,0 mg/1g kendcs, ephedrinium
chloratum 15,0 mg/1g kendcs, lidocainum 100,0 mg/1g
kendcs, aetherol. chamomillae 3,0 mg/lg kendcs,
cliochinolum 25,0 mg/1g kendcs. Az orvosok a hiper-
tonia kezelésére ezeket nem rendelik a betegeiknek.

Megbeszélés

A tarsadalombiztositasi tdmogatas dsszegének 41,1%-
os csokkenését a generikus program OEP altali kdvet-
kezetes végrehajtasa magyarazza. A tamogatascsok-
kenés ellenére tobb betegség (pl. szivelégtelenség,
pulmonalis artérids hipertonia) kezelésére alkalmas
hatéanyagot fogadott be OEP a tdmogatasi rendszerbe.
Az ezzel parhuzamosan emelkedd receptszam valto-
zas egyértelmiien megfigyelhetd. A beteg-egyiittmii-
kodés javitasaban a napjaban egyszer alkalmazott,
hossztl hatasu, kisszamu mellékhatassal jard készit-
mények, a fix-kombinaciok térhoditasa napjainkban
egyértelmiien kedvezd valtozast jelent [9, 10]. A kom-
binacios kezelés sziikségessége, gyakorisaga és mérté-
ke adott teret szamos ellenzd és kételkedd ellenére a
fix-kombinacios kezelés ajanlas bevezetésének. A fix
kombinacioban alkalmazott szerek erdsitik a gyogy-
szerbevételi hajlanddsagot, mert az egyszerii kezelési
protokoll alkalmazédsa mind a betegek, mind a kezeld-
orvos szamara jelentds konnyebbséget jelent. Egy le-
zéarult elemzés sordn a terapias hatékonysag, halalozas
és compliance kapcsolatat gondos vizsgalattal elektro-
nikus adatgytijtéssel, a szerzok elézetesen meghatro-
zott feltételrendszerrel értékelték. Bar szamos kritika
érheti a 46.847 beteg ¢és 19.633 placebot kapo adatat
feldolgozo 21 valogatott tanulmany metaanalizisét, az

eredmények cseppet sem voltak meglepdek. Rossz vs.
jo beteg-egylittmiikddés soran a haldlozas kockazata
jelentdsen kiilonbozott (OR = 0,56, 95% konfidencia
intervallum 0,50—0,63). A szerzdk arra a varhatd ko-
vetkeztetésre jutottak, hogy jo beteg egyiittmikddés
esetén a halalozas csokken [11].

Az egylittmikddés (compliance), a terapias fegye-
lem (adherencia), az idébeli kitartas (perzisztencia) és
az 6sszhang (concordancia) elérése napjainkban az or-
vosi tevékenység egyik legnagyobb kihivasa. Az 55 év
feletti lakossag atlagosan 6-8 féle gyogyszert szed. A
tablettak napi egyszeri szedésekor még 80-90%-os, a
kétszeri bevételnél 70-80%-0s, am harom alkalom
esetén mar csak 50-60%-o0s pontossag jellemzd. A mi-
nél kisebb szamu tabletta/kapszula elsGsorban a jobb
compliance, a tobb szer adasa a felismerhetd mellék-
hatas szempontjabol kedvezébb. A nemzetkozi ajanla-
sok egyértelmiien megjelennek a hazai forgalom val-
tozasaban. A monokomponensii készitmények csokke-
nése és a kombinacioban alkalmazott szerek dinami-
kus valtozasa figyelhet6 meg.

Hipertonias betegek monoterapiaval csak kis szaza-
Iékban tehetok normotonidssa, a hiperténids betegek
tartds monoterapids kezelése soran csak 30-40%-ban
sikeres a cél vérnyomasérték elérése [12]. A terapias
dontés szakmai meghozataldban a kérdés a ,,melyik
kombinaciot alkalmazzuk?” iranyba tolddott el.

Vérnyomascsokkentd kezelés soran a diabetes melli-
tus, az obesitas €s a lipidanyagcsere-zavar komplex ke-
zelésérdl beszéliink, amely egyben a kardiometabolikus
szindréma és a kronikus veseelégtelenség kialakulasa
elleni kiizdelmet is jelenti. Mind az angiotenzin kon-
vertald enzimbénitok (ACE-gatlok), mind az angio-
tenzin receptor antagonistak (ARB-k), kalcium-csator-
na blokkolok (CCB), béta-blokkolok, tiazid diureti-
kumok ,,A” evidenciaszinttel csokkentik a kardiovasz-
kularis morbiditast és mortalitast. A klinikai vizsgala-
tokba bevont hipertonias betegek igen jelentds
hanyadaban csak kombindcioval volt lehetséges a vér-
nyomast a célértékre, azaz 140/90 Hgmm ala csokken-
teni. Ennek megfeleléen a hipertonids betegek kezelé-
sére vonatkoz6 hazai (MHT 2015) és a legtijabb eurdpai
iranyelvek (ESH/ESC 2013, JNCS8) egyarant hangsu-
lyozzak a kombinacios kezelés fontossagat, s bizonyos
esetekben (nagykockazatii betegek, pl. diabeteses ill.
metabolikus szindromas hipertoniasok) mar a kezelés
elkezdésére is kombindaciot, a lehetdségekhez képest fix
kombinaciot ajanlanak [13, 14]. A kombinaciok esetén
alapvetden fontos, hogy az egyiitt adott gyogyszerek
egymas hatasat erdsitsék, s a mellékhatasok szama és
gyakorisaga csokkenjen. Abban az esetben javul a vér-
nyomaskontroll — vagyis a célvérnyomas elérése —, ha a
kombindcioban szerepld gyodgyszerek additiv vagy
szinergista modon csdkkentik a vérnyomast.

Jobb toleralhatosagot eredményez, hogy a kombina-
cidban a monoterapiaban alkalmazott doézisoknal ki-
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sebb adagokat adva csokkennek a dozisfiiggd mellék-
hatasok. Ez annak a ténynek tulajdonithat6, hogy a
legtobb vérnyomascsokkentd szer mellékhatésa dozis-
fliggd, és a tovabbi vérnyomascsdkkenés érdekében
alkalmazott emelkedd dozisok gyakran tobb mellék-
hatassal is jarnak. Szinte barmely vérnyomascsdkken-
td készitmény-csaladdal hozhatunk példat a gazdasagi
¢és a szakmai irdnyelvek harmonizacidjarol. Csak pél-
daként emlitjiik, hogy a RAS gatlok alkalmazésa so-
ran a fix kombinacios készitmények felhasznalasa a
2007. évtdl 2013-ig terjedd iddszakban folyamatosan
novekedett [4] és meghaladta a havi egymillié doboz-
felirast. A fix kombinacids szerek részesedése folya-
matosan nd a RAS gatlok tekintetében, és az elszamolt
dobozok tobb mint felét teszi ki. 2015 decemberében
mar a harom hatdanyagot tartalmazé (perindopril,
amlodipin, indapamid) kombinéci6 is rendelhetd OEP
tamogatott korben [8].

Az OEP adatok értelmezése soran egyértelm,
hogy elébb jonnek a szakmai irdnyelvek, az evidencia-
val bir6 kozlemények, majd a hazai szakvélemények,
és ehhez alkalmazkodik az OEP, illetve ezt tiikrozik a
kialakult gyakorlatra utal6 adatok is. A hazai tamoga-
tasi rendszer jol koveti a nemzetkozi irdnyvonalat és a
tobb mint 650 elérhetd készitménnyel a tarsbetegségek
és szervkarosodasok figyelembe vételével az optimalis
beteg egylittmiikddés kialakitasaval csokkenthetd a
hazai kardiovaszkularis morbiditas és mortalitas.
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GYURCSANYI A., BARNA 1.: Overview of changes in the use of
drugs used to treat high blood pressure (and co-morbidities)
based on National Health Insurance data

Use of drugs treating hypertension (and its associated
diseases) supported by the National Health Insurance in
December 2015 exceeded more than 5% the data of December
2007. This is a significant change, because simultaneously
the amount paid as a support decreased by 41.1%. Change
in the categories of support resulted in an increase in the use
of generics. In addition, the expansion of fixed combinations
also brought a significant change in drug consumption. The
role of products effecting on the renin-angiotensin system,
lowering serum lipid modifying agents, diuretics, beta-
receptor blockers, centrally acting agents and vasodilators in
the treatment of hypertension (and its associated diseases) has
increased as well.

Keywords: NHIF supporteddrugs, ATC-code, antihypertensive
therapy, generics products, fix combinations drugs.
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Taxus brevifolia — paklitaxel

Toth Barbara

Uj kémiai szerkezettel és kiilonleges hatasmechaniz-
mussal rendelkezd, a betegség kimenetelét dontéen
befolyasold tumorellenes hatéanyagok kifejlesztése
csak igen nagy anyagi és emberi erdfeszitések aran,
tobb évtizednyi kutatomunkaval lehetséges. Szamos
esetben a gyogyszerkutatas és -fejlesztés soran olyan
problémak jelentkeznek, amelyek a potencialis hato-
anyag elbukdsdhoz vezethetnek. Ezek megoldasaval
azonban olyan egyediilallo gyodgyszer fejleszthetd,
melynek segitségével a betegségek kezelése eredmé-
nyesebbé valik. Az Egészségligyi Vilagszervezet altal
kiadott Nélkiilozhetetlen Gyogyszerek Listdjan sze-
repl6 paklitaxel' (taxol) kivalo példaja ezen hatdanya-
goknak (1. dabra). Kiilondsen izgalmas és lenylig6zo
torténete azt mutatja meg, hogyan lehet a kezdeti ne-
hézségek lekiizdésével egy millidk életét megmentd
gyogyszert fejleszteni.

A tiszafafélék csaladjanak 3 nemzetsége és 13 faja
ismert, melyek mindegyike az északi féltekén 6shonos,
ezek koziil azonban csak a hazankban is megtalalhato
kozonséges tiszafa (Tauxus baccata) honos Eurdpaban.
A tiszafafélék lassan novo, hosszu élett, 6rokzold no-
vények (2. és 3. abra). Kétlakiak, azaz egy adott példa-
nyon csak termds vagy csak porzos viragok nyilnak.
Mivel nyitvatermok, termésiik nincsen. Magjaikat ha-
sos, kezdetben z6ld, majd piros magkdpeny oleli korbe
[1]. A tiszafafélék minden része — az édes, husos mag-
kopeny kivételével — mérgezd. Erre utal a kozonséges
tiszafa tobb népies magyar neve is: méregfa, 6rdogfa,
csapfa, halalfa [2]. Toxikus hatdsuk miatt a ndvények
kiilonbozé részeinek kivonatat korabban nyilméreg-
ként is alkalmaztak, a levelekbdl késziilt fozetekkel pe-
dig gyilkossagokat, ongyilkossagokat kovettek el. Em-
berek esetén leggyakrabban a magkdpennyel egyiitt le-
nyelt mag elfogyasztasat kovetden alakul ki mérgezés,
amelynek korai tiinetei gasztrointesztinalis (hanyinger,
hanyas, véres hasmenés) és neurologiai jellegiick, ame-
lyeket kamrai aritmia és bradikardia kdvet. Antidétuma
nincsen, a mérgezést kovetden a beteget hanytatni kell,
¢és nagyon fontos a gyors orvosi ellatas biztositasa a tii-
netek mieldbbi kezelése céljabol [3]. A tiszafa agait és
leveleit az észak-amerikai indianok roborald célbol
hasznaltak. A leveleknek sebgyogyitd, a kéregnek epi-

' A hatdanyag eredeti neve taxol volt, azonban a kutatasba elso-
ként bekapcsolodo gyogyszercég, a Bristol-Myers-Squibb levédte
a Taxol® nevet, igy a hatdanyagra ezutan paklitaxelként lehet hi-
vatkozni.

William Wordsworth: Tiszafak (részlet)

Hatalmas dereku, mély banatu,
maganyos fa! Eleven lény, amely
oly lassan sziiletett, hogy meg se halhat,
formara, fekvésre fenségesebb,
semhogy ledontsék! De még nagyszeriibb
az a fivéri borrowdale-i négy,
kik egyiitt iinnepi, teres ligetté
tarsulnak, oriasi torvzsiik beszove
kigyozo rostokkal indakkal orokre.
Képzeletet megindito, profant
riaszto kép. oszlop-ovezte szentély,
melynek fiivetlen padlatat, amelyet
egész évben hullongo tiilevél
fest rotre - az agakbol szott, sotét,
halvany bogyokbal iinnepi fiizérrel
diszes tetd alatt - kisértetek
latogatjik meg délidon: a Csond,
Remény s borzongato Sejtés: vaz Halal
s arnyék Ido: - hogy mint természetes
templomban, amelynek mohos kovek
érintetlen oltarai, egyiitt
djtatoskodjanak: vagy csak heverve
figyeljék, ahogy Glaramara mély
barlangjaban mormol a hegyi forrdas.
(Forditotta: Rakovszky Zsuzsa)

lepszia- és reumael-
lenes hatast tulajdo-
nitottak [4].

A Taxus fajok tu-
domanyos ,,felfede-
zése” csak a XX.
szdzad masodik fe-
Iében vette kezdetét.
A paklitaxel torté-

1. abra: Paklitaxel (taxol)

nete 1962-ben, az

amerikai Nemzeti Réakkutatd Intézet (NCI) széleskorii
szlirdvizsgalataval kezd6dott. A program keretein be-
Ll kozel 15 ezer ndvény 115 ezer kivonatat vizsgaltak
azzal a céllal, hogy természetes eredetli tumorellenes
vegylleteket taldljanak. A mintadk kozott volt az Art-
hur S. Barclay botanikus altal gytijtott oregoni tiszafa
(Taxus brevifolia) kérge, levele és ,termése” is (4.
dbra). A novény kérgébdl késziilt kivonat citotoxikus
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2. dbra: Osi tiszafikkal koriilolelt templom bejdrat
(Stowe, Nagy-Britannia)

aktivitdsunak bizonyult in vitro human orr-garat kar-
cinoma (9K B) sejtvonalon és in vivo egér limfoid leu-
kémia (L1210) esetén is. Miutan a kivonat aktivitasat
tovabbi in vitro €és in vivo vizsgalatok is megerdsitet-
ték, az évtized végén megkezdddott a ndvény hatd-
anyagainak hataskovetett izolalasa, amelynek soran 12
kg szaritott kéregbdl 500 mg paklitaxelt sikeriilt ki-
nyerni. A 47 szénatomot tartalmazoé vegyiilet szerke-
zet-meghatdrozasa az akkori technikdkkal évekig
tartott [S]. A biologailag aktiv (-)-paklitaxel 20 szén-
atomos triciklusos védzzal rendelkezd vegyiilet, amely
11 sztreogén centrumot tartalmaz.

Bér a paklitaxel tumorellenes hatdsa elébb volt is-
mert, mint kémiai szerkezete, az NCI kutatoi mégis ké-
telkedtek a vegyiilet sikerében, mivel csak igen kis
mennyiségben sikeriilt izolalni a névénybdl. Raadasul
a kéreg eltavolitasa a fa halalahoz vezet, igy €16 volt,
hogy a hirtelen megnévekedd nyersanyagigény egy
ilyen lassan novekvd faj, mint a 7. brevifolia
allomanyainak jelentds megritkulasdhoz vezet. A
paklitaxel azonban két kivételes tulajdonsdga révén
fenntartotta a kutatok érdeklédését. Egyrészt kiemel-
ked6 aktivitast mutatott a B-16 melanoma sejteken,
masrészt antitumor hatasa egy 0j, addig ismeretlen ha-
tasmechanizmus révén jott 1étre. Az addig alkalmazott
tubulinmérgektdl (Vinca-alkaloidok) eltéré moédon a
vegyiilet a tumorsejtek mitdzisat gatolja. Mig a Vinca-
alkaloidok a tubulin molekulak polimerizaciojat, azaz
a mikrotubulusok létrejottét akadalyozzak meg, addig
a taxanok (a paklitaxel és a félszintetikus docetaxel) a
mikrotubulus-képzddés eldsegitésével €s stabilizalasa-
val gatoljak a mitotikus orsé muiikodését. A kifejezett

3. dbra: Atjarté az drnyékvildgba. 1500 éves tiszafa egy
angliai temetoben (Surrey, Nagy-Britannia)

mitézisgatldo hatas kiilonosen elényds lehet a gyorsan
szaporodoé tumorsejtek ellen, ugyanakkor 0sszefiiggés-
ben 4ll a vegytilet csontveld-karosité mellékhatasaval.
A paklitaxel gyogyszerré valasat azonban két jelentds
akadaly hatraltatta: a hatdanyag korlatozott elérhetdsége
és rossz vizoldékonysaga. Mar a gyogyszerfejlesztés fo-
lyamata soran a preklinikai és klinikai vizsgalatokhoz
viszonylag nagy mennyiségii anyagra volt sziikség. Egy
molekula gyogyszerként torténd forgalomba hozatala
csak akkor lehetséges, ha megoldott a gyartashoz sziik-
séges mennyiség eldallitasa. Tobb évtizeden keresztiil
azonban a paklitaxel egyetlen forrasa a 7. brevifolia
kérge volt. A nyersanyagprobléma megoldasahoz a ro-
kon fajok kémiai Gsszetevéinek tanulmanyozasa veze-
tett. Kideriilt, hogy a kdzonséges tiszafa (T baccata)
megujulo tiileveleiben is vannak bonyolult, taxanvazzal
rendelkezé vegyliletek. Ezek koziil a 10-dezacetil-
bakkatin I1I megfelel6 prekurzornak bizonyult a gyogy-
szermolekula félszintetikus eldallitdsahoz. A paklitaxel
els6 totalszintézisét csaknem egyszerre publikalta két
kutatocsoport 1994-ben. Az igen bonyolult szerkezetii
molekula 39 1épéses eldallitdsa azonban igen alacsony
kitermeléssel miikodott, és a vegyiilet gazdasagos total-
szintézisére még ma sincs megfeleld modszer. Mint sok
mas természetes eredetli vegyiilet, a paklitaxel is igen
rosszul oldodik vizes kdozegben. A jo vizoldékonysag
biztositdsa — mivel az a daganatellenes terapidban igen
elterjedten alkalmazott intravénas adminisztracional
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4. abra: Taxus brevifolia

rendkiviil fontos — hasonl6an nagy kihivast jelentett. Ezt
a problémat ugy oldjak meg, hogy a paklitaxelt etanol és
polioxetilezett ricinusolaj (Cremophor-EL®) keverékében
oldva alkalmazzak. A segédanyagokat a készitmények
alkalmazasanal is figyelembe kell venni, hiszen a mel-
lékhatasok egy része ezekkel hozhatd Osszefiiggésbe.

Forgalomban van Cremophor EL®-t nem tartalmazé ké-
szitmény is (Abraxane®), amely fehérjéhez kotott
paklitaxelt tartalmaz. Ennek elénye, hogy a beadasakor
nem jelentkezik a vivéanyagnak tulajdonitott talérzé-
kenységi reakci6 [6].

A paklitaxel izolalasa és szerkezet-meghatarozasa
utan tobb mint 20 év telt el, mire 1992-ben az FDA j6-
vahagyta gyogyszerként torténd felhasznalasat. A
taxdnok napjainkban a daganatellenes gyogyszeres te-
rapia alapjat képezik, széles korben alkalmazzak ket
mell-, petefészek- és nem-kissejtes tiidérakban, illetve
az AIDS gyakori kisérdjeként kialakulé Kaposi-szar-
kémaban. Koziililk ma is a paklitaxel az egyik leg-
gyakrabban alkalmazott rakellenes hatéanyag, mely-
nek éves forgalma meghaladja az 1 milliard dollart. A
taxolszarmazékok tovabbi fejlesztésének f6 céljai kozé
tartozik az oralisan alkalmazhat6é szarmazékok eldal-
litasa, valamint az elségeneracios taxanokra rezisz-
tenssé valt tumorok ellen is hatékony, masodikgenera-
cios vegyiiletek kifejlesztése.
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A szervez6 bizottsag elndke dr. Dumitru Lupuliasa egyetemi tandr, a Romén Gydgyszerész Tudomanyi Térsasag elndke. Az innepélyes megnyité szinhelye
a Parlament A.l. Cuza terme, mig a kongresszusi munkalatoké a Crystal Palace Ballrooms. A kongresszusi részvételt a RGyK 40 kreditponttal értékeli.
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Gyakorlati gydgyszerészet — a gydgyszerészi menedzsment és marketing, az informdcids technolégia torvényes vonatkozésai.
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SZASZ KALMAN-DIiJ 2016
Palyazati felhivas

A Magyar Gydgyszerésztudomanyi Térsasag Gydgyndovény Szakosztalyanak kezdeményezésére, a Richter Gedeon Nyrt. pénziigyi tdmo-
gatdsaval a Magyar Gydgyszerésztudomanyért Alapitvany 2016-ban megalapitotta a Szdsz Kalman-dijat. A dij névaddja Szész Kalman
gydgyszerész (1910-1978), a hazai gydgyndvénykutatds és a gydgynovény-alapu gydgyszergyartas kiemelkedd alakja, a Richter Gedeon
Gydgyszergyar Novénykémiai Osztalyanak volt vezetdje.

A Szdsz Kalmén-dij célja, hogy elismerje és tdmogassa tovabbi tudoményos munkdjéban azokat a fiatal gydgyndvénykutatdkat, akiknek
a bekiildési hatariddig életkoruk nem haladja meg a 40 évet', tagjai a Magyar Gydgyszerésztudomanyi Tarsasagnak és valamely, a gydg-
yndovényekhez kapcsolddo teriileten (kutatds, feldolgozas, termékfejlesztés, mindsités, gydrtas) tevékenykedve

— kiemelkedd tudomanyos, kutatas-fejlesztési tevékenységet folytatnak,

— jelentds tudomanyos és/vagy miiszaki-szellemi alkotast hoztak Iétre,

— jelentés mértékben vesznek részt a szakmai kozéletben.

A dijazott a kitiintetés tényét igazold oklevél mellett 1000 000, azaz egymillié forint 6sztondijban részesiil.

A palyazashoz az alabbi dokumentumok benytjtaséara van sziikség:

. Kitoltott és alairt palyazati adatlap és nyilatkozat (formanyomtatvany felhasznaldsaval),
Il.  Ajanlds a gyégyndvény szakteriilet valamely szaktekintélyétdl,

Il Apélydzo szakmai életrajza, publikdcids listdja,

IV.  Munkaterv (3 éves iddtartamra, 1 oldal terjedelemben).

A hidnyos pélydzatokat a bizottsag figyelmen kiviil hagyja.
A Szész Kalman-dijjal kapcsolatos részletes tudnivaldk, valamint a bekiildendd adatlap és nyilatkozat megtalalhatok a www.
mgyt.hu honlapon. Tovdbbi felvildgositds az alapitvany@mgyt.hu cimen kérhetd.

A palyazat postara adasanak hatarideje: 2016. szeptember 30. (Postacim: Magyar Gydgyszerésztudomanyért Alapitvany, 1085
Budapest, Gyulai Pal u. 16.; a boritékon feltiintetendd: Szasz Kalman-dij). A palyazat beérkezésérdl és az elbiralds eredményérdl a palyazé
elektronikus, a dij elnyerése esetén a dijazott elektronikus és postai értesitést kap.

ADATLAP Szasz Kalman-dijra torténo palyazashoz

N, ettt e

MUNKANEIY: .. e e e

palydz aldirdsa

NYILATKOZAT Szasz Kalman-dijra torténo palyazashoz

Alulirott, ..o kijelentem, hogy az dsztondij elnyerése esetén a palydzat munkatervében megjeldlt célok
eredményeirdl készilt kozleményekben, prezentdciékban (folydiratcikk, eléadas, sth.) feltiintetem, hogy a munka a Szész Kdlman-dij tdmogatésaval
késziilt. Véllalom, hogy a palydzat id6tartaménak lejartat koveten az elért eredményekrdl 1 oldal terjedelm( beszamol6t készitek, melyhez csatolom
a palydzat téméjéban megjelent kizlemények és prezentaciok jegyzékét.

palydzé aldirdsa

LW A 40 éves korhatdr emelhetd a sziilési szabadsdgon és a féallasban gyermekneveléssel toltott idd hosszaval.




GYOGYSZER ENGEDELYEZ(TET)ES

napjainkban

Hidnypotld szakkonyv sziletett az MGYT kiadéséban, a Gyogyszerészet
szerkesztéségének gondozésaban és a Richter Gedeon Nyrt.
tdmogataséval. A 21 fejezetbdl ll6 konyv, melyet 26 szerzd jegyez,
széleskor(i és naprakész ismereteket nyujt a gyogyszerek forgalomba
hozatali engedélyezésének szertedgazé tertletérdl. Szakmai alapul szolgdl
a szakvizsgéra készul6 gyogyszerészeknek és ajanlhatd minden, e tertlet
irdnt érdekl6d6 kollégénak.

Laszlovszky Istvan - Palfing Godts Herta: GYOGYSZER ENGEDELYEZ(TET)ES napjainkban « Kiadja: MGYT
Felelds kiado: Prof. Sz6kd Eva « Ar: 6500 Ft + &fa (5% = 325 Ft) » Postakoltség: 1215 Ft (ajéniva)

MEGRENDELES

Alulirott, megrendelem a Magyar Gyogyszerésztudomanyi Tarsasagtol
Laszlovszky Istvdn - Pdlfiné Goots Herta: Gyogyszer engedélyez(tet)és napjainkban c.
szakkonyvet (melynek ara 6 500 Ft +5% afa + postakoltség) ... pld-ban.

A kdnyvet a megrendelt példanyszamban az aldbbi névre és cimre kérem postazni:

..........................................................................................

..........................................................................................

..........................................................................................

..........................................................................................

Datum: 2016. ............... hé ...nap

A megrendelést a Magyar Gydgyszerésztudomanyi Tarsasag (1085 Bp. Gyulai Pal u. 16.) cimére
postan, e-mailben: tagdij@amgyt.hu vagy a (06-1) 266-9433 fax szamra kérjuk visszakuldeni.

............................




Klasszikus gyogyszerészeti tudomanyok
ujabb eredményei
2016. szeptember 24-25., Szeged

A Magyar Gyogyszerésztudomanyi Tarsasag tovabbképzési-pontos sorozata

A tovabbképzés részvételi dija MGYT-tagoknak 15000 Ft, MGYT-tagsdggal nem rendelkez6knek 22000 Ft, + minden résztvevének
500 Ft pontjovairasi dij (GYOFTEX). (MGYT tagdij dsszege: aktiv kord kollégak részére: 5000 Ft/év; nyugdijas tagjaink szaméra:
1500 Ft/év) A részvételi dijrol készitett szamldt a helyszinen adjuk at. Amennyiben a befizetéshez csekket igényel, kérjik ezt a
jelentkezési lapon feltiintetni. Az elméleti eldadok a négy képzbhely illetékes vezetd oktatdi, a tréningeket pedig az irdnyelveket
kidolgozd fiatalok mentoraik — a Gydgyszerészi Gondozés Szakmai Bizottsdg tagjai — kozremiikodésével kozosen tartjak.
A hagyoményoknak megfelel6en a tanfolyam teszttel zdrul, a két nap 30 kredit pontot jelent majd az aktiv résztvevok
szamara. Az irdnyelvek csoportjait és a csatlakozo témakat a tablazatban részletezziik:

Elméleti témakorok:
Farmakoldgia Farmakognézia, Tréning Gydgyszerhatastan Gydgyszeriigyi
fitoterapia menedzsment
Insulin, incretin kémia, Természetes anyagok az DM & dyslipidemia Oralis antidiabetikumok, Gydgyszerdr tdmogatds
farmakoldgia, alkalmazési | anyagcsere befolysoldsara; (Dr. Hank Baldzs) dyslipidemia farmakoldgiai (Dr. Matuz Maria)
médok fogyasztoszerek — befolyésolhatdsaga
(Dr. Tabi Tamés) étrendkiegeszitok Derékféjds (Dr. Zupko Istvan)
(Dr. Csupor Dezs6) (Dr. Maziz Méria)

A 30 pontot érd — szabadon valaszthaté — tanfolyam dija MGYT tagoknak: 15.000 Ft + 500 Ft pontjévairasi dij,
MGYT tagsaggal nem rendelkezéknek: 22.000 Ft + 500 Ft pontjévairasi dij.
(MGYT tagdij dsszege: aktiv korti kollégak részére: 5000 Ft/év; nyugdijas tagjaink szdmara: 1500 Ft/év)

A részvételi dijrol készitett szamldt a helyszinen adjuk at. Reméljiik, hogy ezek, a mindennapi expedidlds soran gyakori témak felkeltik
érdeklGdésiiket és a koltséget is méltanyosnak tekintve nagy szamban jonnek el, vesznek részt ezen a tovabbképzésen!

Jelentkezés esetén kérjiik az alabbi, vagy az MGYT honlapjan (www.mgyt.hu) talalhaté jelentkezési lapot kitolteni
és az MGYT Titkarsagara elkiildeni. Cim: 1085 Budapest, Gyulai Pal u. 16., fax: 266-9433; e-mail: tagdij@mgyt.hu
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CLAUDER OTTO EMLEKVERSENY
Budapest, 2016. oktober 20-21.

&

Tisztelt Kolléga!

Tajékoztatjuk, hogy a Magyar Gyodgyszerésztudomanyi Tarsasadg Gyogyszeripari Szervezete, a Gydgyszeranalitikai-
és Gyogyszertechnoldgiai Szakosztallyal k6zésen, Dr. Clauder Ottd egyetemi tanar, a magyar gyégyszerészet
kiemelkedd alakjanak emléke el6tt tisztelegve, 2016. oktdber 20-21. kdzott Budapesten megrendezi azimmaron
hagyomanyokkal rendelkezé

Clauder Otto Emlékversenyt.

A rendezvény helyszine
Hotel Griff, 1113 Budapest, Bartok Béla ut 152.

Az emlékverseny célja

Az Emlékverseny Kuratériumdnak célja — Clauder Otté emlékének megdrzése mellett - férumot
biztositani fiatal, 35 évnél nem id6ésebb, diplomas kutatok szdmara a gydgyszerészettel kapcsolatos
eredményeik bemutatdsahoz, s mindezt nemes vetélkedéssel egybekotve, a legjobbakat dijazva. Az
Emlékverseny Kuratériuma és Szervezé Bizottsaga a gydgyszerkutatas, fejlesztés, analitika, ellenérzés,
mindségbiztositas, kereskedelem, iparjog, oktatas, stb. témakban varja versenyeléadasok bejelentését.
A jelentkezés hatarideje: 2016. szeptember 16.

Az el6adaskivonatok formai kovetelményei az MGYT honlapjan elérhetdék.

Tovabbképzés

A rendezvény el6akkreditélt, szabadon vélaszthaté tovabbképzés, melynek tovabbképzési pontértéke
15 kreditpont. A résztvevék tovabbképzési pontjat kérésre igazoljuk. Pontjévairasi dij 500 Ft.

Informaciok a rendezvénnyel kapcsolatban
MGYT honlapja: www.mgyt.hu

Szervezési ligyekben (jelentkezés, szallas)
Magyar Gydgyszerésztudomanyi Tarsasag Titkarsaga,
1085 Budapest, Gyulai Pal u. 16.,
tel.: (06-1) 266-9433 E-mail: tagdij@mgyt.hu

Tudomanyos programmal, el6adas bejelentéssel kapcsolatban
Dr. David Adam - EGIS Gydgyszergyar Nyrt.,
1165 Budapest, Bokényfoldi u. 118-120., tel.: (06-1) 803-4619 szam
E-mail: david.adam@egis.hu

Ddvid Addm
Gyogyszeripari Szervezet elndke

Vitdnyiné Morvai Magdolna Antal Istvdn
Gyogyszeranalitikai Szakosztaly elnoke Gyogyszertechnoldgiai Szakosztaly elnoke
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Gyoégyszerészet 60. 547-554. 2016.

Torok Jozsef (1824-1899) gyogyszerész
a magyarorszagi gyogyszer-nagykereskedelem alapjainak egyik megteremtdje

Tatar Gyorgy

Magyarorszadgon a gyogyszerészet ligyét a XVI-XVIL
szdzadban egyetlen torvény sem szabalyozta. Erre az
idOszakra esik az orszag harom részre szakadasanak
periddusa. Az akkori Magyarorszag egyes teriiletei a
Torok Birodalom folyamatos, nyugati iranyba torténd
terjeszkedésének a szinterei voltak. A szazotven évig
tartd megszallas kovetkeztében az ezen a teriileten
1évo telepiilések nagy része visszafejlodik, elnéptele-
nedik. A bizonytalan gazdasagi, politikai kornyezet
kedvezétleniil befolyasolja a tudomanyos fejlodést is.
A megszallt Buda helyett Pdzmany Péter (1570-1637)
biboros Nagyszombaton alapitott egyetemet 1635-ben,
ahol az orvosképzés 1769-ben kezd6dott, mig a gyogy-
szerészek részére vizsgaval befejez6dd haromhonapos
tanfolyamot 1770-t61 inditottak, majd gyogyszerészké-
pesitést ado egy éves, vizsgaval befejez6d6 tanfolya-
mot 1774-t6l szerveztek. Az egyetemi képzés eldtt a
gyogyszerészek oktatasa csak patikaban tortént. A
gyogyszertarvezetd egyben oktatoja is volt a gyogy-
szerészjeloltnek, akinek tudédsarol folyamatosan infor-
malodott. A tanuld id6 végén az oktatd gyodgyszerész
allitotta ki a bizonyitvanyt sajat belatasa, igényessége
és lelkiismerete szerint. Az igy kiallitott bizonyitvany
elegendd volt gyogyszertar 1étesitéséhez, amely ,,jus
municipi” vagyis varosi jog volt. Csak 1759-t61 mond-
ta ki egy kiralyi rendelet, hogy a gyogyszertarnyitas
Jus regale” azaz kiralyi jog. 1753-ban rendelték el,
hogy a gydgyszerész végzettség igazolasahoz a varosi,
vagy megyei tiszti foorvos elétt vizsgat kell tenni a
gyogyszerészjeloltnek. Az 1770-ben kiadott Generale
Normativum rendelte el a gyodgyszerészek kotelezd
egyetemi képzését. Ez az intézkedés a tudoméanyos
szinvonal jelentds emelkedését eredményezte a gyogy-
szerészet terliletén. Ezutan léptek a palyara olyan kol-
legak, akik kivalo tudas birtokaban kezdté¢k megfogal-
mazni a gyogyszerészet arculatat, a jovo gyogyszeré-
szével szemben tamasztott kovetelményeket.

Ilyen gyogyszerész volt Lang Adolf (1791-1863), aki
1848-ban Nyitran megalapitotta az elsd gyogyszerész
szaklapot, amibdl hét szam jelent meg. Lang Adolf az
egyetlen gyakorlo gydgyszerész, akit a Magyar Tudo-
manyos Akadémia tagjai kozé valasztott. A tudos
gyogyszerészek szamat gyarapitotta Nagy Kdaroly
(1797-?) is, aki gyogyszerész 1étére csillagasz és mate-
matikai szakiroként is érdemeket szerzett. A méter-
rendszer bevezetését siirgette. Tudomanyos eredmé-
nyeinek elismeréseként a Magyar Tudomanyos Aka-

Torok Jozsef (1824-1899) hosszabb parizsi és lon-
doni tartozkodasa utin 1854-ben megvasarolta
Pesten a Kirdly utcaban a Szentlélekrol elnevezett
gyogyszertarat. A patikat sikeres vallalkozdssa fej-
leszti. Ezzel parhuzamosan a kiilfoldon szerzett is-
mereteit publikdaciok formdjaban osztja meg az ér-
deklodokkel az Orvosi Hetilap hasdbjain. A patika
épiiletében gyogyszer-nagykereskedest létesit, ahol
elsdsorban Franciaorszagbol szarmazo készitmé-
nyeket forgalmaz. Felismeri a reklam fontossagat.
A gyogyszerészek részére az évente megjelend
gyogyszerészek évkonyvében és a gyogyszerészi
szaklapokban, az orvosok részére kiilon ismerteto
fiizetekben, a lakossag szamdra pedig helyi lapok-
ban reklamozza az altala forgalmazott gyogyszere-
ket. Az orvosok részére az uj készitményekbdl ki-
probalas céljabol ingyen biztosit mintat. A patika-
bol és gyogyszer-nagykereskedésbdl allo vallalko-
zas, a fia Torok Sandor gyogyszerész és a Seits
csalad altal alapitott Galénus vegyészeti gyarral is
boviil. A Kiraly utca 12. szam alatti hazban [évo,
Magyarorszag elsé gyogyszer-nagykereskedése
1864-tol 1950-ig az dallamositasig mikodik, mind-
vegig az alapito Tordk Jozsef nevét viselve. Ezutan
osszevonjak masik ket gyogyszer-nagykereskedés-
sel, helyét és profiljat nem valtoztatva Gyogyért
néven tevékenykedik tovabb. A rendszervaltas utan
a Gyogyért alakul at Hungaropharmava, s tovabb
miitkodik gyogyszer-nagykereskedéskent Budapes-
ten a Kiraly utca 12 sz. alatt.

démia rendes tagja lett. Dr. Wagner Ddaniel (1800-
1890) is a tudos gyogyszerészek szdmat szaporitotta,
aki a botanika teriiletén szerzett érdemeket. 1820-ban
jelentette meg gyogyszerészi-orvosi novénytan kony-
vét, amit gazdagon illusztralt képekkel. Folytathat-
nank a kivaloé gyogyszerészek névsorat, akik a tudo-
manyos életben elért eredményeik alapjan szereztek
megbecsiilést szakmanknak [1, 2].

Nem sok olyan gyogyszerész van, vagy eddig leg-
alabb is nem keriiltek méltatasra, akik jo gazdasagi ér-
zékkel, kiilfoldi tanulmanyutak ismereteinek hasznosi-
tasaval, ujabb beruhdzasok megvalositasaval, mint
gyakorlo gyogyszerészek értek el sikereket. Ehhez az
is hozzajarult, hogy a gyodgyszertarak allamositasa
utan a szocialista gyogyszerészet nem tekintette példa-



548

GYOGYSZERESZET

2016. szeptember

képnek a gyodgyszertar tulajdonosokat; ezeket a kollé-
gakat ugyanugy kapitalistaknak tartottak, mint a hatal-
mas vagyonokat felhalmozé tékéseket, tekintet nélkiil
arra, hogy gyogyszertaruk alacsony forgalma sok eset-
ben csak szerény megélhetést biztositott szamukra. Az
allamositas alkalmaval nemcsak a gyogyszertarat, an-
nak berendezését, a gyogyszerkészletet és a kasszaban
1év6 készpénzt vették allami kezelésbe, de a gyogysze-
rész sajat lakasat is, ha az a patika épiiletével egybe
volt épitve. Még azt a megalazoé intézkedést is el kellett
viselnilik, hogy senki sem maradhatott alkalmazott-
ként a sajat patikajaban, mindenkinek mas telepiilésen
kellett gyogyszerészi munkat véllalni. A szocialista
gyogyszerészet szemlélete ellentétes volt a gazdasagi
sikereket sajat erejiikbdl, vagy masok anyagi timogata-
saval elért gyogyszerészek népszerisitésével; kozéjik
tartozott ebesfalvi Torok Jozsef, a pesti Kiraly utcai
Szentlélek gyodgyszertar és a késébb ugyanitt létesitett
gyogyszer-nagykereskedés tulajdonosa is. Ez a kozle-
mény ezt a hianyossagot igyekszik csokkenteni.

Eletrajzi adatok

Torok Jozsef (1824-1899) a Szatmar megyei Varalja te-
leptilésen sziiletett jomodu foldbirtokos csaladban.
Sziilei akarata ellenére valasztotta a gydgyszerészi pa-
lyat. Az egyetem befejezése és néhany évi gyogyszer-
tarban megszerzett gyakorlat utan 1848-ban Parizsba
utazott, majd 1851-t6l 1855-ig Londonban folytatta
munkdjat. Mindehhez jelentés anyagi tamogatast is
kapott sziileit6l. A kiilf6ldon szerzett szakmai tapasz-
talatok, nyelvismerete, valamint a kialakitott szemé-
lyes kapcsolatok jelentds eldnyt jelentettek szamara a
késébbi gyogyszer-nagykereskedés Iétesitésénél. Az
1848-49-es szabadsagharc tobb vezetdje tartdzkodott
ebben az iddben Parizsban, elkeriilvén a stlyos bor-
tonbiintetést, illetve a halalos itéletet. Tobbek kozott
grof Andrassy Gyula (1823-1899), akit a szabadsag-
harcban vallalt szerepléséért halalra itéltek, majd am-
nesztiat kapott; késObb miniszterelnok és hadiigymi-
niszter lett. Bitto Istvan (1822-1903) a sulyos borton-
biintetés miatt €l emigracioban Parizsban, majd am-
nesztiat kap, késébb miniszterelnoki €és miniszteri
poziciot tolt be. Gorove Istvan (1819-1881) a szabad-
sagharcban vallalt aktiv részvétele miatt kapott stilyos
biintetést, ezért emigralt Parizsba; késobb az Andras-
sy kormény minisztere lesz. Az ild6z6tt magyarokkal
Torok Jozsef szoros kapcsolatot tart fenn, a raszoruld-
kat anyagilag is tamogatni tudja. Ezek a kapcsolatok
jelentds segitséget nyujtottak Torok Jozsefnek ahhoz,
hogy a kiegyezés utan megalakult politikai partok ko-
z6tti versengésben részt vegyen. Bar ¢ soha nem val-
lalt aktiv politikai szerepet, az altala tamogatott part
vezetd képviselSinek nagy segitséget nyuijtott. igy lett
Gorove Istvan miniszter vagy baré Podmaniczky Fri-
gyes kormanybiztos [3, 4, 5].

Patikavasarlas a Kirdly utcaban

Kilfoldi utjarél hazatérve 1854-ben megvasarolja
Géméry Karoly gydgyszerész dzvegyétdl a Kiraly utcai
Szent Lélek patikat. Ezt a gyogyszertarat 1786-ban ala-
pitottak, s Gomory masodik tulajdonosa Pest varos ak-
kor még csak harmadik patikgjanak. Gomory nemcsak
kivaloan képzett gydgyszerész volt, de aktiv érdeklo-
dést mutatott a miivészetek és a régészet irant is. A
»mibarat és maecenas” hirében all6 Gomory tobbek
kozott az Orszagos Széchényi Konyvtarnak adomanyo-
zott egy XVI. szazadbdl valo kéziratgyiijteményt, amit
ma a magyar irodalomtorténet Gomory Kodex-ként is-
mer. Elndke volt Pest varos ,,szépészeti egyesiiletének™.
Tisztségébdl fakaddan jol ismerte Pollack Mihalyt
(1773-1855), koranak egyik leghiresebb épitészét, aki
tobbek kozott a Magyar Nemzeti Miizeumot is tervezte.
Ezért tudta megnyerni Pollack Mihaly személyét egy 1j
patika tervezéséhez a Kirdly utcaban. A patika butorza-
ta — mind a tervezés, mind a kivitelezés vonatkozasa-
ban — miivészi alkotasnak tekintendd. Nagy valdszini-
séggel Pollack tervezte a butorzatot, amit Roszndgel
Marton (1783-1857) pesti asztalosmester készitett el. A
diofabol késziilt empire stilusu berendezést mitologiai
alakokat 4brazold faszobrok diszitik, amelyeket
Dunajszky Lérinc (1784-1835), koranak neves szobra-
sza alkotott. A faszobrok koziil kiemelkedd az a hat
aranyozott farelief, amelyek a kdvetkezo allegorikus té-
makat abrazoljak: Beteggyogyitas, Hygieia, Vegyészet,
Gyobgyszerészet, Aszklepiosz, Orvostudomany.

1951-ben a Gyogyért (a Hungaropharma jogelddje)
a Kiraly utcai Torok patika és Torok gyogyszer-nagy-
kereskedés épiiletében nyert elhelyezést. A butorzat —
amely jelenleg a Semmelweis Orvostorténeti Mizeum
Aprod utcai részlegén van kidllitva — szétbontasa so-
ran olyan feliratos fiokok keriiltek el6, melyek alapjan
feltételezhetd, hogy a patika paciensei koz¢ tartozott
tobb hires ember, igy Edtvos Jozsef, Kossuth Lajos és
Petofi Sandor is (utdbbiak nyilvan még a Gomory Ka-
roly tulajdonlasa alatti id6kben).

Az 1. kép a Gomory-Torok patika butorzatanak egy
részletét abrazolja. A 2. képen az orvostudomanyt ab-
razolo farelief lathato. A tudas vildgossagat jelképezd
mécses talapzatahoz egy togas férfi tamaszkodik, aki
az orvostudomanyt szimbolizalja. Erre a togas alakra
egyik oldalrdl egy szfinx tekint, amely az ismeretlen
és legyozhetetlen halalt jelképezi. A kép baloldalan
1év6 szarnyas férfi mondaszalagot tart a kezében, ame-
lyen a szobrasz ¢s az asztalos neve olvashato. Ezt a pa-
tikat minden gyogyszerésznek legalabb egyszer latnia
kell [1, 6, 7].

A mar Torok Jozsef tulajdonat képezd, impozans bu-
torzattal berendezett patika jol illeszkedett az akkori
Kiraly utca atlagosnal gazdagabb polgarainak gyogy-
szerigény¢hez. Ehhez még parosult Torok alapos felké-
sziiltsége és kiilfoldon szerzett sok tapasztalata.
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1. kép: A Goméory-Torok patika butorzatanak egy részlete

| . i e

2. kép: A orvostudomanyt abrazolo farelief a Gomaory-
Torok patika butorzatan

Torok eloszor a patika gyodgyszerkészletét boviti,
igazodva a helyi igényekhez, ezzel jelentés forgalom-
emelkedést és bevétel novekedést ér el; a vallalkozas
nem vart gazdasagi sikert hozott. Majd kiilfoldi kap-
csolatait felhasznalva a patika mitkodésével parhuza-
mosan, azzal egy épiiletben egy gyodgyszer-nagykeres-
kedést is Iétrehozott.

Kollégai megbecsiilése jeléiil szerepet vallalt a
szakmai kdzéletben €s a helyi dnkormanyzat munké;ja-
ban. Az 1881. évi 6tddik Londoni Nemzetkdzi Gyogy-
szerész Kongresszuson a magyar gyogyszerészeket
képviseli. A kongresszus egyik alelnokévé valasztja.
A Magyarorszagi Gyogyszerészegylet Igazgatosaga-
nak élete végéig tagja. A Févarosi Torvényhatosag
munkajaban, mint a kdzegészségiigyi bizottsag tagja
vesz részt [8].

Elete végén sokat betegeskedik, igy a Kiraly utcai
gyogyszertar és nagykereskedés ligyeinek intézése fia-
ra, az apja foglalkozasat folytatd Torok Sandorra, illet-
ve az akkorra mar tobb gyogyszerészt foglalkoztatd
szakmai gardara marad. Torok Jozsef 1899-ben halt
meg. A korabeli gydgyszerészi szaklapok bévebb terje-
delemben méltatjak szakmai és emberi nagysagat. To-
rok Jozsef a dusgazdag gyogyszerész jotékonykodasa-
rél, nagyvonalu segitékészségérdl volt hires, amit kora-
beli tarcak, wjsagcikkek és a pesti szdjhagyomany is
megorokitett. Szakmai elismertségét egyik méltatoja a
kovetkez6 sorokkal is hangsulyozni akarta: ,Magyar-

orszag a szo szoros értelmében leghiresebb gyogy-
szerészét veszitette el” [4, 5, 9, 10, 11].

Torok Jozsef tudomdnyos munkdssdga

Kiilf6ldon szerzett gyogyszerészi és orvosi vonatkoza-
su ismereteit els6sorban az orvostarsadalommal osztja
meg, mivel abban az idében rendszeresen megjelend
gyogyszerészi szaksajto még nincs. Az Orvosi Heti-
lapban kap lehetdséget irasai megjelentetésére a
Gyogyszertani Kozlemények rovatban. Az tjabb
gyogyszerek ismertetése elott a lap 1857. évi 2. szama-
ban koszonetet mond Markusovszky Lajosnak, az ala-
pitd felelés szerkesztonek a cikkek megjelenéséért.
Torok ebben az irasaban hangsulyozza elkdtelezettsé-
gét a magyar nyelv tudomanyos teriileten torténd
hasznalata mellett, amikor a kovetkezoket irja: ,,Az
orvos és gyogyszerészeknek, vagy jobban mondva a
hazai tudomanyossagnak eleitél fogva megvolt az a
balsorsa, hogy e két szakma emberei vilagpolgari hi-
vatasukhoz hiven, nem nyertek nemzeti kiképeztetést.
EI6bb a latin volt, most a német nyelv az, melyen meg-
szerezték, s szerzik ismereteiket... Mert minden tudo-
many, ugy ez is (...) csak ugy lehet termékeny, ha nem-
zetiségen alapszik (...) mert erdt, életképességet csak
nemzeti iranybani miivelet adhat neki.”” Késdébb igy
folytatja: ,,...megkezdem az ujabb gyogyszerek ismer-
tetését, melyek birodalmi gyogyszertarunkban még
megemlitve nincsenek, de az orvosi gyakorlat altal
mar forgalomba hozattak” [12].

A tovabbi cikkeiben kifejti, hogy az ijabb gyogy-
szerek cimszo6 alatt a gydgyszerek ,,egyszertiisitésérol”
tart ismetetdt. Ennek az a 1ényege, hogy a f6 hatasért
felelds hatdanyagot elkiiloniti a kevésbé fontos hatast
biztosité anyagok koziil. Az alkaloida tartalmi drogok
esetében ez gyakran eléfordul. Ezaltal a gydgyszer ize
és eltarthatésaga kedvezden alakul. Masik teriilet,
amit ismertetni fog, a gyogyszerek ,uj célszerlibb
alakba ontése”. Ebben az esetben gyodgyszertechnolo-
giai modszereket ismertet, melynek kdvetkeztében a
kedvezotlen izt fedi el, illetve olyan gyogyszerformat
alkalmaz, ami a bevételt és az adagolast konnyiti. En-
nek kapcsan ismerteti a vas tartalmu piluldk készitését
és bevonasat [13, 14, 15].

Abban az idében kezd elterjedni az Oleum jecoris
aselli, hétkdznapi nevén a csukamajolaj. Hasznalatat
akadalyozza kellemetlen ize és szaga. Egyik cikkében
részletesen ismerteti a gyogyszer jellemz6it, majd ér-
dekes gyogyszertechnoldgiai megoldast javasol az iz
és a szag elfedésére [16]. Egy kovetkezo cikkében a
jod és vegyiileteinek hatasarol ir pajzsmirigy betegsé-
gek esetében. Itt még a jod eredeti magyar nevét, az
Iblany elnevezést hasznalja. Tobb jodvegyiiletet ir le
azok hatasaval egylitt, majd ismerteti azokat a gyogy-
szerformékat, amelyek alkalmazasaval a gyogyszer
kdonnyen €s pontosan adagolhato [17, 18, 19].
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Az ismertetett cikkek tartalma alapjan megallapit-
hat6, hogy ezek az orvosoknak és gyogyszerészeknek
egyarant tovabbképzd jellegiiek voltak és jelentdsen
hozzajarultak szakmai ismereteik bévitéséhez.

A gyogyszer-nagykereskedés létrehozasa és fejlodése

Torok Jozsef szervezd munkéja és szakmai hozzaérté-
se révén a Kiraly utcai patikat Pest legismertebb és
legtobbszor latogatott patikajava fejlesztette. Ezutan a
gyogyszer-nagykereskedés megszervezésén dolgozott.
Kiilfoldon szerzett személyes ismertsége, nyelvisme-
rete ¢s az iizleti partnerekkel kolcsondsen kialakitott
megbizhato viszony lehetévé tette, hogy a kiilfoldon
elterjedt, de itt még nem ismert gydgyszereket, gyogy-
termékeket és kozmetikumokat egyediili forgalmazo-
ként behozza Magyarorszagra, az egész Osztrak-Ma-
gyar Monarchia teriiletére. Az importalt termékek el-
s6sorban Franciaorszdgbdl szarmaztak. A magyar
gyogyszerészetnél fejlettebb francia gyogyszerészet és
az ott mar mikodd gyogyszeripar termékei szallitha-
tok, stabilitasuk megfeleld. Megjegyzendd, hogy a
gyogyszerellenérzés abban az idoben elsésorban a ha-
misitasok kisziirésére iranyult. A patika épiilete — kii-
16ndsen a késdbbi emeletraépitéssel — elég nagynak bi-
zonyult ahhoz, hogy a gyogyszertar mellett egy
gyogyszer-nagykereskedés is 1étesiiljon, aminek veze-
tését Torok a feleségére bizta. Az 1860-as évek elsd
felében, amikor a gyogyszer-nagykereskedés megkez-
di mikodését, Magyarorszagon mintegy 600 gyogy-
szertar van. Ez a szdm nem tartalmazza a horvatorsza-
gi és a szlavoniai patikakat. Az ezt kdvetd években a
gyogyszertarak szama atlagosan évi 13-mal, majd ké-
sObb jelentdsen novekszik; az 1910-es években mar el-
éri az évi 35-6t [20]. A patikak szdmanak intenziv no-
vekedése kedvezd hatassal volt a gyogyszer-nagyke-
reskedés forgalmanak emelkedésére. Ehhez még hoz-
zajarult a vastithalozat intenziv fejlesztése, ami szintén
erre az idoszakra esik; ugyanis a gyogyszerszallitas
vasuton tortént.

Torok Jozsef felismerte, hogy a gyodgyszerek és
egyéb termékek forgalma elsGsorban az orvos-
gyogyszerész-beteg egylittmitkodésétdl fiigg, akiket
mint célszemélyeket a gyogyszerre vonatkozo reklam-
mal, ismertetéanyaggal motivalni kell. Torok fontos-
nak tartotta a gyogyszerre vonatkozo reklamot, amely
nyelvezetének olyannak kellett lennie, hogy az orvos,
a gyogyszerész és a beteg a legfontosabb informaciot
rogzitse, tehat mindharom csoportnak mas jellegli in-
formaciora van sziiksége. Az orvosok szerepe a vény-
hez kotott gyogyszerek esetében elsddleges, de az
egyes betegségek kiegészitd terapiajat biztositd gyogy-
szerek ismerete is fontos szamukra. Ilyenek a roboralo
szerek, fajdalomesillapitok, kohogéscsillapitok stb.

A gyogyszerész személye kulcsfontossagu a gyogy-
szerforgalom szempontjabol. A vényre felirt gyogy-

szerekbdl optimalis raktarkészlettel kell rendelkeznie,
azon kiviil a vény nélkiil kiadhato gyogyszerek kész-
letét is folyamatosan figyelnie kell. A gyogyszertar-
nak, mint vallalkozasnak a sikere a kurrens cikkek op-
timalis készletezésétdl fiigg. Torok a gyodgyszerészek
tajékoztatasat tartotta a legfontosabbnak. Az akkori
koriilményeket figyelembe véve csak az irott tajékoz-
tatasnak van szerepe. Az els6, folyamatosan megjele-
né gyogyszerészi szaklap az 1862-ben kiadott Gyogy-
szerészi Hetilap Schédy Sandor fészerkesztd iranyita-
saval. Ugyanettdl az évtdl kezdédéen Schédy megje-
lentet egy fontos és sikeres kiadvanyt is, ez a Gyogy-
szerészek Naptara. A tovabbiakban hosszu évtize-
deken keresztiil minden évben megjelenik és egyre
bévebb forméaban. A hetenként megjelend Gyogysze-
részi Hetilap nem jut el minden gyogyszerészhez, de a
Gyogyszerészek Naptarat megrendeli minden gyogy-
szerész. Az 1862. évi els6 kiadast naptarban még nem
voltak hirdetések, az 1863. és 1864. évre kiadott Nap-
tarak mar nem lelhetdk fel. Az 1865. évre sz6l6 kiad-
vanyban a Torok patika és nagykereskedés mar 33 ol-
dalnyi hirdetést tesz kdzzé gydgyszerekrdl, gydgyter-
meékekrdl és egyéb anyagokrol. Ugyanezek a hirdeté-
sek megjelennek a Gyogyszerészi Hetilap 1864. évi
szdmaiban is [21, 22, 23]. Ezek a hirdetések gyogysze-
részeknek szolnak, de orvosok is olvassak.

Az 1865. évre sz0lo Gyogyszerészek Naptaraban a
Torok nagykereskedés hirdetési oldalai minden eset-
ben a kdvetkezd fejléccel jelentek meg: ,,T6rék Jozsef
Pesten, kirdaly utca 7. sz. a.” A hirdetett termékek a
Torok patikdban beszerezheték, vagy megrendelés
esetén postai szallitassal patikak részére kikiildésre
keriilnek. Ez a kiadvany mintegy kétszaz cikket tar-
talmaz a kisebb és nagyobb kiszerelési egységeket is
beszamitva. Husz eredeti francia gydgyszer bovebb is-
mertetovel szerepel. Egy gyogyaszati segédeszkoz is
megtalalhato a hirdetések kozott, ami egy elektromos-
saggal miik6dé masszirozo berendezés. Igazi ritkasag
¢és érdekesség lehetett 1865-ben ez az eszkdz, ezért a
hirdetés megjegyzi, hogy egy hasznalatra kész alla-
potban 1év6 késziilék a Torok patikdban megtekinthe-
t6. Ez a felhasznald szamara egyben betanitast is je-
lent. A Gyodgyaru cikkek cimszo alatt negyvenkilenc
gyogyszer, gyogytermék keriilt felsorolasra. Az akko-
ri kor gyogyszerészeti, gyogyszerbiztonsagi szabalyo-
zatlansagara jellemzé moddon codein szorp, allat-
gyogyaszati készitmény, fagybalzsam vegyesen talal-
hat6 kozottiik. Ebben a csoportban a mai szabalyozas
szerint erés hatasu készitmények és vény nélkiil kiad-
hato szerek egyarant talalhatok. Nincs megjelolve sem
a felhasznalasi teriilet, sem az adagolas. Egyes esetek-
ben az elnevezésbdl lehet kdvetkeztetni az alkalmazas
teriiletére. Feltételezhetd, hogy az eredeti csomagola-
sok bovebb informaciot tartalmaztak. A 3. kép a
Gyogyszerészek Naptara 1865 évre kiadvany Gyogy-
aru cikkek hirdetésének elso oldalat mutatja be.



2016. szeptember GYOGYSZERESZET 551

Az alant kizlott gydgydricikkek utdn To-

rok Jdsef mnagyraktdra, Pest kirdlyutca

7. szdm, at. c. qyégyszerész wraknak 20—25
és 30 szdzalékot engedményez.

Gydgyari-cikkek.

Hoff Jdn. maldta-készitményei, egy tivegg. 60 uj kr.
« 4 ergsité mell-maldtdja, egy katulydval 1 frt
fél katulya 50 kr.

Killer vértisztité syrup és vértisztito
tédja. Egyiiveg syrup 1 frt 50 kr.

,» nagy csomag téa 1 frt 30 kr.
55 K18 i 4 75 kr.

Virdggyanta (Bliithenharz) a hizidllatok terméket-
lensége F“LI], meu]ovak és bikdk szamdra 60 kr.
ka.nc.}.k tehenek, juhck és keeskék szamdra 50 kr.

Jovanovits Miklés fogeseppjei fogfijds ellen, egy
iivegecske 20 kr. 40 kr. és 1 frt.

Dr. Peycha Alveolar-fogeseppjei, egy tiveg 1 frt.

Udité nedv (Restitutions-Fluid) Kvizda F. J.-t6l
Korneuburgban, egy palack 1 frt 40 kr.

Koruneuburgi marhapur lovak, szarvasmarhdk és
juhok szdmdra 84 és 42 kr.

Korneuburgi patkdnyméreg, egy tégely dra 1 frt.

Vipera-sinorok, egy sindr 1 frt 58 kr.

Krieger A. tyikszem-orvos hatdlyos tyikszemta-
pasza egy katulya 70 kr.

Dr. Pattison-féle koszvény-gyapot, egész csomag
1 frt.

3. kép: A ,,Gyogyszerészek Naptdra 1865. évre” kiadvany
gyogydru cikkek hirdetésének elsd oldala

A Gyogyszappanok cimszo alatt tizendt féle szap-
pan talalhat6. Ezek alkalmazéasa: borbetegségek,
izombénulasok, csuzos, koszvényes betegségek, szep-
16 elleni szappan. Ebben a csoportban még fel van so-
rolva huszonhét kozmetikum. Néhany ezekbdl: hajno-
vesztd, hajolaj, fogpaszta, hajfesték, szakall- és szem-
6ldokndveszto.

A Valddi angol és francia illatszerek cimsz6 alatt ti-
zenkét féle termék talalhatd. Ezek kélnivizek francia, an-
gol vagy magyar elnevezéssel, illatos szappanok. Tovab-
ba itt talalhatd négyféle anyag, amelyek a patikai egyéb
termék valasztékot novelik, példaul pecséttisztitd [24].

A Gyogyszerészek Naptara 1866 évre kiadvany mar
negyvennyolc oldal hirdetést tartalmaz, amit a Torok
nagykereskedés tett k6zz¢ [25].

Még tovabb novekszik a Torok nagykereskedés hir-
detéseinek a szdma a kovetkezd évi kiadvanyban, ahol
hatvankilenc oldalnyi terjedelmet foglalnak el. Az
els6 hirdetési oldalon Torok kozzéteszi a Fogszivarkak
nevl, altala kifejlesztett, fogtajas csillapitasara alkal-
mas gyogyszerét. Ez az asthma elleni cigarettdhoz ha-
sonldéan hasznalhato azzal a kiilonbséggel, hogy a ci-
garetta fiistjét nem volt szabad lenyelni, csak szdjban
kellett tartani, majd orron keresztiil kifijni. A gyogy-
szer engedélyezési okirata is megtalalhatd [26]. Még
egy fontos tajékoztatast talalhatunk az 1867. évi hirde-
tések kozott; ez az ingyenes orvosi mintdnak a beve-
zetése, amit a kovetkezé modon tudat: ,,... a nevezete-

Toriok Jozsef Pesten. kirdly-utea 7. sz.a.

GRIMAULT & COMP .,
pdrist gydgyszerész a t.c.orvos és gydgy-
szerész wrak figyelmébe

a kivetk. jeles szereket ajinlja :

Iblanyos torma-szorp
(Syrupus armoraciae jodatus, Syrop de
Raifort Jodé.)

E szérp az iblanynak siily-ellenes noven\'
nedvekkeli elegye. Egy t‘tkanalm: mennyiség-
ben 7/, szemer iblanyt tartalmaz, s a kemeé-
I nyitére nem gyakorolja az ismert iblanyos
visszhatdst.

Az orvosok véleményei e készitményril:

5 . A legjobb sikerrel alkalmazhato a
halmzijolaj helyett...“ Aran, a St. Antoine
kérhdz orvosa.

4 - - - Az iblany minden elényos sajatsdgai-
val bir, a nélkiil, hogy annak kdros hatdsait
osztand . . Boiner, az orvosi tdrsulat
elndke.

A halmdjolajt igen sok elénynyel po-

“ Cazenav e, a St. Louis kérhdz

tolJa. .
orvosa,
we.+ Elsé rangu gyogyszer a gorvelyes
korvegy tiineteinek gyogykezelésénél . . . .
Charrier. Az orvosi kar segédorvosa.

4. kép: Hirdetés az 1865. évi Gyogyszerészek Naptaraban

sebb varosokban 1évo koérhazak t. c. orvosai, kik ezen
szerrel kisérleteket kivannak tenni: sziveskedjenek az
egyediili féraktarhelyhez: Torok Jozsef, Sz. Lélekhez
cimzett gyogyszertarahoz Pesten (Kiraly-utca 7. sz.)
fordulni, ahol azon valdédi mindségben kaphatd, s a
korhazak szamara a sziikséges adag kisérlet végett, in-
gyen fog kiszolgaltatni.” Ez a felhivas a gyogyszeré-
szeket arra készteti, hogy még szorosabban egyiittmii-
kddjenek az orvosokkal.

Az 1ij gydgyszerek ismertetésénél minden esetben a
felhasznald orvosok kedvez6 véleményét kozli, ezaltal
a gyogyszer iranti bizalmat erdsiti mind az orvosban,
mind a gyoégyszerészben. Ha a bevezetni kivant
gyogyszer kiallitason, tudomanyos konferencian elis-
merést, dijat nyert vagy a Francia Orvosi Akadémia
javasolja a hasznalatat, akkor ezek a tények kiemelten
megemlitésre keriilnek. Sok esetben az orvosi szakla-
pokban megjelent kedvezd véleményt idézet formaja-
ban kozli. A 4. kép orvosi véleményeket tartalmazé
hirdetést mutat be az 1865. évi Gydgyszerészek Napta-
ra kiadvanybol.

A megjelolt arak gyogyszerészeknek szolnak. Tobb
esetben a beszerzési arat a rendelt mennyiség befolya-
solja. Tiz darab beszerzése esetén az egy tételre veti-
tett beszerzési ar alacsonyabb, mint egyetlen darab
rendelése esetén. Az eladasi ar viszont rogzitett. Fel-



552

GYOGYSZERESZET

2016. szeptember

RAKTARARK :

. Pdrisban: Adbh. Dethan pharma
cien, Fanburg St.-Denis No. 90,

. Magyarorszdgi féraktdr:.
TOROK JOZSEF, gyégyszerész, kirdly-
utea 7.-‘_ szim. — Bécsi foraktir: Franz

Wilh, Materialist. Buddn : Wlassek gydgy-
szerésa. Pozsony : Pisztory gyoégyszerdsz,
Priga: ,oydgyszertdr a fehér galambhoz¥,
‘Tokaj: Krotzer gydgyszerésa. Gritz : Hut-
ter gyogysaerész. Triest: Serravalo gyégy-
szerész. Velencze : Bitner gyoégyszerty-
raban.

Megszerezhet dk: Eurépa min-
den kitiind gyégyszertiraiban.

5. kép: Torok Jozsef hirdetése az 1867. évi
Gyogyszerészek Naptaraban

hivja a gyogyszerészek figyelmét a bizomanyosi va-
sarlas lehetségére, ebben az esetben a terméket csak
akkor kell kifizetni, ha mar a patika értékesitette. A
gyogyszertaraknak altaldban magas nyereséget bizto-
sit, ez 20-40%-ig terjed. Az eléforduld gyogyszerha-
misitasokra is felhivja a figyelmet, megadja a hamis
gyogyszerek felismerésének modjat.

Mar az 1867. évi Gyogyszerészek Naptaraban 1évo
hirdetések végén felsorolja Torok azokat a raktarakat,
amelyekbdl a hirdetett termékeket meg lehet vasarolni
vagy rendelni. Ezt mutatja be az 5. kép. Amint lathato,
a cimek eléggé hidnyosak, de a felsorolt gyogyszerta-
rak nagysaguk vagy neviik alapjan mind a vasarlok,
mind a megrendeléseket kézbesitd postasok szdmara
konnyen megtalalhatoéak voltak. Velencze a felsorolt
varosok kozott az olaszorszagi Velencét jelenti. A leg-
keletebbre es6é patika Tokajban talalhatd, s a felsorolt
varosok kozott ez a legkisebb. Torok a nagykereskedés
milkddésének negyedik évében mar kisegitd raktarha-
l6zattal rendelkezett, ami a szallitas gyorsasagat szol-
galta [27].

Attekintve hatastani szempontb6l a Térok nagyke-
reskedésnél beszerezhetd gydgyszereket, gyogytermé-
keket — figyelembe véve, hogy egy résziiknél a név
alapjan hatasuk nem allapithaté meg — elsésorban tii-
neti kezelésre hasznaltdk. Az akkori kdzegészségiigyi
allapotoknak megfeleldéen, a szlirdvizsgalatok, az
egészségligyi biztositas hianya valamint az akkor még
gyogyithatatlan betegségek miatt sok a roborald szer,
tovabba fajdalomcsillapitok, fog- és fejfajas csillapi-
tok, kohogéscsillapitok, koptetdk jelentés szamban ta-
lalhatok. Uj gyogyszerként jelenik meg a pepszin és
készitményei, az orvosi szén, a braziliai guarana, mint
hatasos fejfajas csillapitd, tovabba a jod vegyiiletek.

Az 1873. évre kiadott Gyogyszerészek Naptara hat-
vannégy oldal hirdetést tartalmaz. Ezzel parhuzamo-
san a megjelend gyogyszerész szaklapokban, elsésor-

TOROK JOZSEF Budapest, Kirdly-utcza i2.

Mariaczelli gyomorcseppek.
Azon t. iigytirs urak, kik ezen cseppeket télem hozatjik
sziveskedjenck velem  wirosuk legjobb lapjit kﬁzﬁ]ni’
hogy abban hirdetések adassanak fel, s czégiik min;;
raktir neveztessék meg.
I iiveg ara 45 kr., 10 dveg frt 2.60.
ol divegnal @ 25 kr.

Rigollot mustarpapir.
Tudva van, hogy Rigollot volt a mustirpapir feltalilgjn
g dimbir igen sok utinzatra taldlt, az v a lu'-:
jobb s a gviogyszerészre nézve lr:;:_iii\'etlclmczﬁbn_
1 szelencze 100 levél frt 8.85.

Gége ecsetek.
Ezek beszerzésére kitimG s olesd  formisva taliltunk
ugy hogy szép eziistizitt giéze ecsetekel 15 kyért
ajinlhatunk.

Fellow’s Syrup of hypophosp.
Ezen sziirp a kivetkezd alkatrészeset tartalmazza Vs,
Chinin, Mangian, Strichnin, Mész és Kdlivm mint alphos-
phorsuvits  sok. mind oldelt dllapothan, igen gyengén
alkalikus vegvliatissal,

H00 grammos idvegekhen frt 3.50; eladdsea frt 3.—

20 " n 20— n » L.60.
Giveendé] hérmentye.
Egy. kiirlevélfog—minden orvosnuk kiildetni; ke o-
gyeskedjok a viaros s helység orvosi névy-
jegyvzékét hozzim cljuttatni, hogy a kirdzviény ne-
kik megkiildhetd legven: két ho mulvie pedig egy SzZep
kiillitisu 70 oldal terjedelmii brochure log a gydgyiszat
terén miikiiddknek megkiildetni. Minta livegek az orvosok
rendelkezésére dllanak. A budapesti tamirok s elékeld

orvosok kizill miir szimosan rendelilk,

6. kép: A Torok nagykereskedés hirdetése
az 1886. évi Gyogyszerészek Evkinyvében

ban a Gyogyszerészi Hetilapban egyre tobb gyogy-
szerhirdetés jelenik meg a Torok nagykereskedéstol.
Az 0j gydgyszerek ismertetésére nagyobb hangsulyt
fektetnek. Az indikacids teriilet leirdsanal a betegsé-
gek nevét magyar kifejezésekkel jeldli, a latin neveket
csak akkor hasznalja, ha annak nincs magyar megfele-
16je [28].

A késobbiek soran a sikeres Torok gyogyszer-nagy-
kereskedés folyamatosan tovabbfejleszti a cikklistat.
Jelentésen emelkedik az allatgyogyszerek szdma. A
hirdetések nemcsak az évente egyszer megjelend
Gyogyszerészek Naptaraban, majd az ezt késébb fel-
valto Gyogyszerészek Evkonyvében jelennek meg, ha-
nem a gyogyszerészi szaklapokban, tovabba orszagos
és helyi napilapokban is.

Az 1886. évi Gyogyszerészek Evkonyvében kéri a
gyogyszerészeket a nagykereskedés, hogy a korzetiik-
ben 1év6 orvosok cimét sziveskedjenek megadni, mert
az 1j készitményekrdl kozvetleniil szeretné értesiteni
az orvosokat. A 6. kép ezt mutatja be. Az 0j gyogysze-
rekbdl tovabbra is ingyenes mintat kiildenek az azt ki-
probalo orvosoknak, kérés szerint [29].

A Torok nagykereskedés 1887. évi Gyogyszerészek
Evkényvében megjelend rekldmijai kozott mar a laikus
betegnek szo6lo hirdetési szandékkal is talalkozunk,
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7. kép: A Torok nagykereskedés hirdetésében mas cégek
termékeire hivja fel a figyelmet

aminek koltségeit a nagykereskedés finanszirozza:
»Azon t. ligytars urak, akik ezen cseppeket télem ho-
zatjak, s varosuk lapjaban mindeddig a cseppek nem
voltak hirdetve, sziveskedjenek a lapok czimét velem
kozolni, hogy abban hirdetések adassanak fel, s
czégdk mint raktar neveztessék meg.”

Az ebben az Evkonyvben talalhato hirdetések mar
valtozatos nyomdatechnikaval késziiltek. Abrakat, raj-
zokat hasznaltak a szemléltetésre, tobbszor valtozik a
betiik formaja és nagysaga. A nagykereskedés beveze-
ti az ,,altalunk jonak ismert cégek” fogalmat, s sza-
mukra nagyobb kedvezményt biztosit. Elére jelzi egy
jobb, feltehetden nagyobb forgalmat hozd gyodgyszer
megjelenését a gydgyszerpiacon. A 7. kép ezt a hirde-
tést mutatja be [30].

Torok Jozsef fia dr. Tordk Sandor gyodgyszerész
1904-ben gyarat alapit a Seitz magyarorszagi gyogy-
szer-nagykereskedés tdmogatasaval. A gyar neve: Ga-
lenus gyogy- és vegyszerarugyar. Az alapitas utan két
évvel a Seitz vallalat megsziinteti tulajdonat a gyar-
ban, s Torok Sandor kizarolagos tulajdona lesz tobb
mint hisz éven at. A gyar ma Reanal néven ismert. A
gyarral tortént b6viilés utan a Torok cég a kovetkezd
nevet viseli: Torok Jozsef gyogyaru-Nagykereskedés,
gyogy és vegykészitmények gyara Budapest. VI. Ki-

raly u. 12. (Az utca atszamozasa miatt a nagykereske-
dés a 7 szam helyett 12-es szamot kapott.) A gyar si-
keres vallalkozasnak indul, exportra is szallit, sikeré-
hez jelentésen hozzajarul az egy ideig miszaki igaz-
gatoként a gyarat vezetd Kazay Endre gyogyszerész
zsenialitasa. Az 1911-ben megrendezett elsd magyar
gyogyszerészeti kiallitason a gyar 137 termékét mutat-
jabe [31, 32].

Az els6 vilaghaboru utan kialakult gazdasagi val-
sag a Torok csaladot a nagykereskedés eladasara kény-
szeriti; ,,a Hungéria Bank a 134 év 6ta fennall6 realjo-
gl gyogyszertar és a vele kapcsolatos nagydrogueria
tulajdonjogara *Torok Jozsef r. t.” czég alatt egy millid
korona alaptékével részvénytarsasagot alapitott.”” Az
igazgatoésagnak és a végrehajtd bizottsagnak Torok
Sandor is tagja [33].

Hany éves a Hungaropharma?

A t6liink nyugatabbra fekvd orszagok — ahol a tarsa-
dalmi és gazdasagi fejlédést nem szakitotta meg olyan
politikai irdnyzat, amely radikalisan megsziintetett
minden magantulajdont — gazdasagi vallalkozésai
biiszkén tiintetik fel logojukon, vagy termékeiken,
hogy midta végzik tevékenységiiket. A hosszu id6 oOta
végzett munka patinat, megbizhatdsagot ad a vallalko-
zasnak, hiszen a megrendeldk, a szolgaltatast igénybe
vevék méltan gondolhatjak, hogy a tobb évtizeden,
esetleg évszazadon at szerzett gyakorlat soran a cég a
lehetd legjobban megismerte a veliikk szemben tamasz-
tott igényeket, s ezeknek maximalisan igyekszik meg-
felelni. Ez feltehetden igy van, bar a hosszu gyakorlat
mogott kemény munka rejlik, hiszen a vasarlok meg-
tartasa csak a vasarloi igények folyamatos felmérésé-
vel, az azokhoz val6 igazodassal, a szolgaltatds szin-
vonalanak allandé emelésével oldhato meg.

Az 1865. évre kiadott Gyogyszerészek naptara je-
lentds, mar az elézéekben ismertetett gyogyszerhirde-
tést tartalmazott. A Gyogyszerészi Hetilap 1864 évi
szamaiban mar megtalaljuk ugyanezeket a gyogyszer-
hirdetéseket. Tehat a Torok gyogyszer-nagykereskedés
1864-ben mitkodott, s egészen az 1950-es allamosita-
sig tevékenykedett valtozatlan névvel a Kirdly u 12.
sz. alatt. Az allami kezelésbe vétel soran masik két
gyogyszer-nagykereskedést is beolvasztottak a Torok
gyogyszer-nagykereskedésbe, ami Gyodgyért néven
mikodott tovabb. A Gyogyért a megyei gyogyszertari
kozpontoknak szallitott, ahonnan a megye minden pa-
tikdjanak gyodgyszersziikségletét biztositottak. Majd a
rendszervaltas utan a Gyogyért alakult 4t Hungarop-
harmava, s ez a cég megvalositotta az orszag egész te-
riiletére minden patika szamara, legalabb napi egy al-
kalommal, a rendelés feladasatol szamitott 24 6ran be-
lili gyogyszerkiszallitast. 1864-t6l napjainkig a Kiraly
utca 12. sz. alatt gyogyszer-nagykereskedés miitkodik.
A kapitalizmusbdl a szocializmusba torténd atmenet
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gyorsitasara az akkori allampart szadmos politikai don-
tést hozott. Ilyen politikai dontés volt a kényszeralla-
mositas €s a jogutdod nélkiili megsziintetés. Ennek
esett aldozatul a Torok gyogyszer-nagykereskedés is.
Ha a Gyogyértet jogutodként jelolik meg, akkor a
gyogyszer-nagykeresked6i tevékenység folyamatossa-
ga nem kérddjelezhetdé meg. Az akkori politika azon-
ban semmit sem akart atvenni a multbol. Szamos ak-
kori politikai intézkedést az elmult évtizedekben revi-
dealtak. Erdemes lenne szakértokkel megvizsgaltatni
a jogutodlas kérdését.

Magyarorszag els6, az egész orszag teriiletére szal-
litd gyogyszer-nagykereskedése a Torok Jozsef gyogy-
szerész tulajdonat képezd Szent Iélek patikabol kivalt
Torok gyogyszer-nagykereskedés volt.
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TATAR GY.: Jozsef Torok pharmacist (1824-1899) one of the
founders of the Hungarian pharmaceutical wholesale

Jozsef Torok (1824-1899) pharmacist - after staying for
a longer time in Paris and London - bought the pharmacy
called “Holy spirit” in Kirdly street (Pest). The pharmacy
run by him turned out to be a successful enterprise. He also
wrote a number of articles in the ”Orvosi Hetilap” (“Medi-
cal Periodical”) to share his experience gathered during his
stay abroad. Later he founded a pharmaceutical wholesale
which provided pharmacies primarily with French medicine.
He recognises the significance of advertisement. He adver-
tises the medicine sold by his pharmaceutical wholesale to
pharmacists in the Pharmacists’ Yearbook and in other phar-
maceutical periodicals, to doctors in medical brochures and
to the public in local newspapers. He ensures free samples of
the medicine to the doctors. Besides his two enterprises - the
pharmacy and the wholesale company - he expands his busi-
ness with the chemical factory “Galenus” which was found-
ed by his son Sandor Térok - also a pharmacist - and the Seits
family. The first Hungarian pharmaceutical wholesale at 12
Kirdly street (Pest) operated from 1864 till its nationalisation
in 1950 under the name of its founder Jozsef Torok. After the
nationalisation it was merged into two other pharmaceuti-
cal wholesales under the name “Gyogyért” also located in
Kirdly street. “Gyogyért” was transformed after the demo-
cratic changes to “Hungaropharma” which has operated
since then at 12 Kiraly street.

Debrecen, Vasvari Pal u. 30/b — 4028
e-mail: gyorgy.tatardr@gmail.com
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ZAROVIZSGA EREDMENYEK A GYOGYSZERESZKEPZO EGYETEMEKEN

Korabbi gyakorlatunknak megfeleloen kozliink ésszedllitast a 2016-ban zdrovizsgdt tett gyogyszerészhallgatok
eredményeirdl. Az osszedllitasban a budapesti, a szegedi, a debreceni és a pécsi zarovizsgakrol késziilt

beszamolokat egyardant kozzé tessziik.

Semmelweis Egyetem Gyogyszerésztudomanyi Kar

A 2015/2016. tanév 2. félévét 132 £6 magyar nyelven
tanulo hallgatd végezte el. Sikeres zarovizsgat tett 130
f6 (1 6 sikertelen irasbeli vizsgat tett, 1 f6 nem jelent
meg a szobeli zardévizsgan).

Az angol nyelven tanulok koziil a 2015/2016. tanév
2. félévét 14 16 végezte el. Zardvizsgara beosztasra ke-
riilt 14 16, sikeres zarovizsgat tett: 14 £6.

A német nyelven tanulok koziil a 2015/2016. tanév
2. félévét 6 f6 végezte el. Zardvizsgara beosztasra ke-
riilt 6 f6, sikeres zardvizsgat tett 6 f6.

A zarévizsga targya: ,Altalanos gyogyszerészeti is-
meretek”. A zar6vizsga harom részbdl all:

— egységes tesztvizsga (irasban),

— gyakorlati vizsga,

— elméleti vizsga.

A zarovizsga irdsbeli részére 2016. junius 1-jén ke-
rilt sor, a szobeli vizsgakat 2016. jinius 6. — junius 15.
kozott tartottuk. A Karon ez évben is 3 vizsgabizott-
sagot szerveztiink, a vizsgabizottsagok elndkei most is
kiilsé szakemberek voltak. A bizottsagi tagok a Kar
oktatoi koziil kertiltek ki, akik mar évek ota megfeleld

tapasztalatokkal rendelkeznek ¢és nagy feleldsséggel

végzik ezt a munkat.

A hallgatok egyik napon a gyakorlati feladatot (re-
ceptkészités) végezték el, masnap az elméleti vizsgan
az alabbi témakorokbdl kellett vizsgazni:

— Gyobgyszerkészitéstan;

— Gyobgyszerhatastani ismeretek, forgalomba hozatal-
ra engedélyezett készitmények, szerobakterologiai
készitmények ismerete;

— Gyogyszertari munkaszervezés, gyogyszerellatasi
jogszabalyok;

— Gyogyszerészi kémiai ismeretek.

Az, Altaldnos gyégyszerészeti ismeretek” (irasbeli,
elmélet, gyakorlat) eredményei (I., II. és I11. tablazat)
az alabbiak:

1. Magyar nyelven tanulé hallgatok (1. tablazat):
A kiadott oklevelek mindsitése:
— Summa cum laude (4,51-4,99) 22 f6,
— Cum laude (3,51-4,50) 70 6,
— Rite (2,51-3,50) 38 f6 + 1 6 tavaly zardvizsgazott,
— Osszesen: 130 £ + 1 £6 tavaly zarévizsgazott.

I tablazat

Magyar nyelven tanulo hallgatok

Jeles Jo Kozepes Elégséges Elégtelen Osszesen
[rasbeli 92 33 4 2 1 132 £8
Elmélet 59 49 22 - - 130 f6*
Gyakorlat 43 46 30 12 - 131 16
*] f0 nem jelent meg elméleti zarovizsgan.
11 tablazat
Angol nyelven tanulo hallgatok
Jeles Jo Kozepes Elégséges Elégtelen Osszesen
frasbeli 6 5 2 1 - 14 £8
Elmélet 1 2 7 4 - 14 6
Gyakorlat 1 7 3 3 - 14 {6
I1I1. tablazat
Német nyelven tanulo hallgatok
Jeles Jo Kozepes Elégséges Elégtelen Osszesen
frasbeli 1 2 2 1 - 6 &
Elmélet 3 3 - - - 6 f6
Gyakorlat 4 2 - - - 6 6
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2. Angol nyelven tanulo hallgaték (11. tablazat):
A kiadott oklevelek mindsitese:

— Summa cum laude (4,51-4,99) 1 {6

— Cum laude (3,51-4,50) 3 6

— Rite (2,51-3,50) 10 6

— Osszesen: 14 f6

3. Német nyelven tanulo hallgatok (I11. tabldazat):
A kiadott oklevelek mindsitése:
— Summa cum laude (4,51-4,99) 1 {6
— Cum laude (3,51-4,50) 5 6
— Rite (2,51-3,50) - 6
— Osszesen: 6 6
Prof. Zelko Romdana dékan

A Szegedi Tudomdnyegyetem Gyogyszerésztudomdanyi Kar 2016. évi zarovizsga eredményeinek osszefoglalasa

Az SZTE Gyogyszerésztudomanyi Karan ebben az
évben a magyar nyelvili képzés keretében 78, mig az
angol nyelvi képzés keretében 6 0 tett zarovizsgat két
szakmai bizottsag el6tt.

A kozponti teszt teljesitési kovetelményének 1 hall-
gatd nem tett eleget. Osszességében a hallgatok 4,31-
es atlaggal abszolvaltak a vizsga irasbeli részét. Sike-
res gyakorlati vizsgat tett 80 f6 3,86-os atlagered-
ménnyel. Az elméleti szamonkérés eredményeinek

felhasznalasaval a zardvizsga jegyeinek atlaga 4,04
volt. A zarovizsga minden részjegyét jeles osztalyzat-
tal teljesitette: Demjan Virag, Fiilop Hajnalka, Kelly
Sara, Kulmany A'gnes Erika,, Malatinczki Robert, Ne-
meth Anna és Polydkovity Réka.

Az avatd lnnepségen 70 magyar és 5 kiilfoldi
gyogyszerész kapta meg doktori fokozatat és vehette
at diplomajat.

Ambrus Rita

Zarovizsga eredmények a Debreceni Egyetem Gyogyszerésztudomdnyi Kardn

A debreceni gyogyszerészképzésben most zajlott le a
tizenhatodik zarovizsga, melyen 71 magyar és 24 an-
gol nyelvii képzésben résztvevd gyogyszerész jelolt
vett részt.

A hallgatok diplomamunkajukat aprilis végén véd-
ték meg, az irasbeli tesztvizsgat a gyakorlati és elmé-
leti vizsga el6tt tették le. A vizsga egységes feladatok
megoldasa utan, egységes kiértékelés alapjan tortént
(I. tablazat).

A zardvizsga két részbodl all: el6szor gyakorlati
vizsgat, azt kdvetden elméleti vizsgat tettek a hallga-
tok. A szobeli részben gyogyszerhatastan, gyogyszer-
technologia és gyogyszeriigyi ismeretek targybol ad-
tak szamot ismereteikbdl a gyogyszerész jeloltek.

A gyakorlati és elméleti zarovizsgak eredményei a
1. tablazatban lathatoak.

A nagyszamu vizsgazé harom vizsgabizottsag eldtt
bizonyitotta tudasat.

A vizsgabizottsag elndki tisztségét a kovetkezd
gyogyszerészek toltottek be: Mikola Bdalint és Samu

Antal a Magangyogyszerészek Orszagos Szovetségé-
nek vezetd tisztségviseldi, Sohajda Attila, a Berettyo-
ujfalui Grof Tisza Istvan Korhdz foégyogyszerésze,
Szendrei Levente, a Kéri Pharma Rt. egyik igazgatoja
¢és Buchholcz Gyula, a DE Klinikai Gyogyszertaranak
fogyogyszerésze. A kiillonbozé bizottsagok tagjai:
prof. Halmos Gabor és prof. Tosaki Arpad egyetemi
tanarok, Vecsernyés Miklos, Bacskay Ildiko, Toth E.
Béla egyetemi docensek és Gesztelyi Rudolf, Fenyvesi
Ferenc adjunktusok voltak.

A végzett hallgatok koziil 13 summa cum laude, 54
cum laude, 21 rite eredménnyel diplomazott.

A végzett diplomasok tobbsége gydgyszertarban
helyezkedik el, 2 f6 valaszthatja a rezidensi képzést.
Megallapithatjuk, hogy az észak-magyarorszagi régio-
ban tapasztalhatd gyogyszerészhiany csokkenése elle-
nére még mindig van lehetdsége a frissen végzett
gyogyszerészeknek a szakman beliili elhelyezkedésre.

Vecsernyés Miklos dékan

L tablazat

A diplomamunkak és az irdasbeli tesztvizsgak eredményei

Osztalyzat jeles jo kozepes elégséges elégtelen
diplomamunka 94 1 0 0 0
teszt 63 19 5 1 7
II. tablazat
Gyakorlati és elméleti zarovizsga eredmények
Osztalyzat jeles jo kozepes elégséges elégtelen
gyakorlat 55 13 17 8 0
szbbeli 66 17 5 5 0
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Zarovizsga eredmények a Pécsi Tudomdnyegyetem Gydgyszerésztudomanyi Kardan, 2016.

A pécsi gyogyszerészképzés torténetében az idei év-
ben zajlott le a tizenkettedik zarovizsga, melyen 29
gyogyszerészjelolt vett részt. Valamennyien magyar
nyelven tanultak.

A zarovizsga megkezdése eldtt sikeresen megvédett
29 szakdolgozat intézeti megoszlasa a kovetkezo volt:
— Gyodgyszertechnoldgiai és Biofarmaciai Intézet 2,

— Farmakogndziai Intézet 3,

— Gyogyszerészi Kémiai Intézet 2,

— AOK Biokémiai és Orvosi Kémiai Intézet 1,

— Gyogyszerészeti Intézet és Egyetemi Gydgyszer-

tar 13,

— AOK Farmakologiai ¢és Farmakoterapiai Intézet 6,
— AOK Orvosi Mikrobioldgiai és Immunitastani In-

tézet 2.

A szakdolgozatot 1 hallgatd kozepes, 3 hallgato jo
¢és 25 hallgato jeles eredménnyel védte meg.

A kozpontilag 6sszeallitott tesztdolgozatok eredmé-
nyeit az I. tablazat foglalja 6ssze.

A zarovizsgak lebonyolitasaval a Kari tanacs donté-
se alapjan prof. Perjési Pal dékan a kovetkezd dsszeté-
telli bizottsagot bizta meg: Elndk: prof. Erds Istvan
egyetemi tanar és Varszegi Ldszlo Baranya megyei
ANTSZ nyugalmazott megyei tiszti f6gyogyszerész.

I tablazat
A jeloltek teszt-eredményei

Tagok: prof. Bartho Lorand egyetemi tanar, prof. Pe-
thé Gabor egyetemi tanar, prof. Botz Lajos egyetemi
tanar, Dévay Attila egyetemi docens és Mayer Kldra
egyetemi adjunktus

A zardvizsga 2016. junius 13-an indult a vizsga
gyakorlati részével. A gyakorlati részen minden jeldlt
értékelhetd teljesitményt nyujtott. A zarovizsga szo-
beli része keretében a jeldltek Gyogyszerhatastan,
Gyogyszertechnologia €s Gyogyszeriigyi ismeretek
témakorokbol adtak szdmot tudasukrol. A komplex
zardvizsga gyakorlati és elméleti részének eredmé-
nyeit a I1. tabldzat mutatja be.

A zéarévizsgdk érdemjegyeinek megallapitdsa a ha-
rom részvizsga (irasbeli, gyakorlat, elmélet) és a szak-
dolgozatra kapott érdemjegyek szamtani atlaga alapjan
torténik. A diploma mindsitését a teljes tanulmanyi
iddszak alatt szerzett valamennyi kreditet eredménye-
z6 vizsga érdemjegyeinek stlyozott atlaga (diplomaat-
lag) hatarozza meg. Egy hallgatd nyelvvizsga hianya
miatt nem kaphatott diplomat. A végzett hallgatok dip-
lomajanak mindsitését a I11. tablazat foglalja dssze.

A végzett diplomasok tobbsége — a korabbi évek
gyakorlatanak megfeleléen — a Dél-Dunanttli régio-
ban miikodo kdzforgalmi gyogyszertarakban helyez-
kedett el.

Prof. Perjési Pal dékan

Eredmény Jeloltek szama Jeloltek %-a I11. tablazat
Jeles (5) 19 65,5 Diplomamindsitések
Jo (4) 9 31,0 Diploma eredménye Hallgatok szama
Kozepes (3) 1 3,5 Summa cum laude 3
Elégséges (2) 0 0 Cum laude 22
Elégtelen (1) 0 0 Rite 3

1. tablazat
A zarovizsga gyakorlati és elméleti részének eredményei

Osztalyzat Jeles (5) Jo (4) Kozepes (3) Elégséges (2) Elégtelen (1)
Gyakorlat 5 13 4 7 0
Elmélet 10 10 6 3 0

Final exam results at pharmacist training places in

Hungary




Hogyan tekint gyermeke a patikai
munkara, a gyogyszerészekre?

Hozza be rajzat a kedvenc patikajukba, adja le gyogyszerészének

és maris eséllyel indulhatnak a szamos nyeremény egyikéért!

A Magyar Gyogyszerésztudomanyi Térsasag Gyogyszerellatasi (Megyei)

Szervezetei és [fjisagi Bizottsdga koz0s rajzpélyédzatot hirdet 14 év alatti

gyermekek részére. A rajzpdlyazat célja a gyodgyszertarba betérd legfia-

talabb korosztaly patikéval, gydgyszerészettel kapcsolatos pozitiv élmé-

nyeinek, illetve a gyogyszerészikkel &polt j6 kapcsolatuknak a megis-

merése és megismertetése.

Dijazas: A beérkezett alkotdsokat harom korosztélyban (0-5 év, 6-9 év, 10-14 év) értékeljik, a legjobb alkotésokat
kozzétesszik Térsasdgunk honlapjan, illetve Facebook-oldalan, a Bébik, Kicsik és Nagyok c. magazinban, és annak
online fellletén. Korosztélyonként az orszégosan legjobb harmadik, mésodik és elsé helyezett alkotasok dija 5000,
10000 és 20000 Ft 6sszegli lego vasarlasi utalvany. Ezen felll kororsztalyonként az orszadgosan méasodik helyezet-
tek (sztlei) 5000 Ft értékben valaszthatnak kényvet a Galenus Kft. Webshopjarol. Az orszégosan elsé
/ helyezett alkotés készitéjének tovébbi jutalma pedig 7500 Ft értékd kultura utalvany, valamint egy-
) 4 éves Bébik, Kicsik és Nagyok c. magazin eldfizetés. A teljes pélyézati kiirds az MGYT honlapjén el-
4 érhets (www.mgyt.hu). Benyuijtés: a patikdban szeptember 5.-ig.
A pélyéazat tmogatdi: Hungaropharma Zrt,,
Galenus Gyogyszerészeti Lap- és Konyvkiadd Kft.

Patikai sz0//palyazat

ha mar betért a patikaba, adja le gyogyszerészének és maris eséllyel indul
a szamos nyeremény egyikéért!

A Magyar Gyogyszerésztudomanyi Térsasdg Gyogyszerelldtdsi (Megyei) Szervezetei és
Ifjisdgi Bizottsaga kozos szelfipdlydzatot hirdetnek, amely nyitva &ll minden, a kezde-
ményezésiinkhoz csatlakozd magyarorszégi gydgyszertarba betérd, 14. életévét betoltott
személy el6tt. A szelfipélydzat célja a gyogyszertarba betérdk patikaval, gydgyszerészettel
kapcsolatos pozitiv élményeinek, illetve a gyogyszerészikkel dpolt jo kapcsolatuk
megismerése, megismertetése.
Dijazas: A legjobb alkotdsokat kozzétesszik Téarsasdgunk honlapjan, illetve
Facebook-oldalén, a Patika Magazin online és nyomtatott feltletén. A harmadik,
masodik és elsd helyezett alkotésok dija 5000, 10000 és 25000 Ft 6sszegl
kulttra utalvany, valamint 3000, 5000 és 8000 Ft értékben vélaszthatnak
kényvet a Galenus Kft. webshopjardl. Az elsé helyezett alkotéds készit6jét ezen
feltl egyéves Patika Magazin eléfizetéssel is dijazza a kiado. A teljes pélyazati
kiirds az MGYT honlapjan elérhetd (www.mgyt.hu).
Benyujtés: a patikdban szeptember 5.-ig.
- A pélyazat tAmogatdja: Galenus Gyogyszerészeti
Lap- és Konyvkiadd Kft.
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A SZAKMAI ES TUDOMANYOS ELET HIREI

SZENDREI KALMAN PROFESSZOR KITUNTETESE

Augusztus 20-a alkalmabdl Lazér Janos
Miniszterelnokséget vezetS miniszter |48
és Zavogyan Magdolna, az Emberi Er6-
forrasok Minisztériumanak kultdraért
felelGs helyettes allamtitkara allami ki-
tiintetéseket adott at. Az lnnepséget @
2016. augusztus 18-an a Pesti Vigadd |
disztermében tartottak. A Magyar Koz-
tarsasagi Erdemrend Tisztikeresztje ki-
tlntetést kapott Szendrei Kélmén
gyégyszerész, a Szegedi Tudomany-
egyetem Gyogyszerésztudomanyi Kar
Farmakogndziai Intézetének professor
emeritusa ,A kdbitoszeriigy teriiletén
az ENSZ és a WHO szervezeteiben
végzett elsGrangl szakmai munkdja, valamint a bizonyi-
tékokon alapulé gydgynévény-alkalmazast elGsegitd,
rendkiviil értékes tevékenysége elismeréseként.” Az alab-
biakban a kitlintetés indokldsabél idéziink:

,Dr. Szendrei Kalméan 1959-ben szerzett gyogyszerészi
oklevelet a Szegedi Orvostudomanyi Egyetem Gyogysze-
résztudomdnyi Karan. 1958-1991 kozott a SZOTE
Gyodgynovény- és Drogismereti Intézetének munkatarsa
volt, végigjarva az egyetemi ranglétra beosztdsait. 1973-
ban a kémiai tudomdny kandidatusa fokozatot szerzett,
1977-ben egyetemi tandrra nevezték ki. 1977-t6l 1991-
ig tanszékvezetSi tisztséget toltott be, vezetSi tevékeny-
sége alatt jelent&sen kiszélesedtek az Intézet ndvényké-
miai kutatasai, nemzetkozi egyiittmiikodései és ipari
kapcsolatai. Osszesen tobb mint 15 évet toltott az ENSZ
Kébitészer-ellen6rzé Laboratériumédban és Tudomanyos
Osztalydn Genfben (1974-78) illetve Bécsben (1984-
1996) mint vezetd tudomanyos tisztvisel§. Az ENSZ ka-
bitészeriigyi szervezetek (United Nations International
Drug Control Programme, International Narcotics Cont-
rol Board) és az Egészségligyi Vilagszervezet konzultan-
sa, tobb nemzetkozi, regiondlis és nemzeti konferencia
moderatora, titkara és elnoke volt, az ENSZ f6titkar felké-
résére tobb magas szint{i tanacsadéi csoportban dolgo-
zott. Az WHO Expert Committee on Drug Dependence
tagja volt, tobb kormany (USA, Egyesiilt Kiralysag, Kana-
da, Malajzia, Kina stb.) meghivott szakértcként kérte fel
kébitészer ligyekben.

1998 6ta a Szegedi Tudomanyegyetem Gydgyszerésztu-
domanyi Karanak emeritus professzora. Szimos rangos el-
ismerésben részesiilt, igy Kabay Janos emlékérmet kapott
1967-ben, Szent-Gyorgyi Albert emlékérmet 1998-ban,
Batthyany-Strattmann Laszlé Dijat 1999-ben. 2001-ben a

Magyar Koztarsasagi Erdemrend Lovag-
keresztjét vehette at. 2002-ben a Maros-
vasdrhelyi Orvosi és Gyodgyszerészeti
Egyetem “Honoris Causa” doktorra avat-
ta. A Magyar Gyogyszerésztudomanyi
Térsasag 2003-ban Nikolics Karoly em-
|ékérmet, 2006-ban Végh Antal Nivodi-
jat, 2009-ben Kazay Endre Emlékérmet,
2013-ban pedig Augustin Béla Emlékér-
met adomanyozott részére.

Az utébbi 10 évben végzett munkas-
sagat kettGsség jellemzi: egyarant fog-
lalkozik a korszerli bizonyitékokon
alapulé gyégynovény-alkalmazas és a
kdbitoszeriigy kérdéseivel. Tobb mint
egy évtizede az OETI Tudomanyos Bizottsdgdnak szakér-
tGje. A gyogyszerészi szakmai kozélet aktiv résztvevdie,
rendszeresen tart el6addsokat a gyoégyszerészet kiilonbo-
z6 szervezeteinek férumain és szakértelmével segiti,
hogy a gy6gynovény terapia a kor szakmai elvarasainak
megfelelGen, magas szinvonalon valésuljon meg. Sziv-
tgyének tekinti fiatal oktatok-kutatdk, doktoranduszok és
hallgatok tamogatdsat, szemléletiik formaldsat. Nemzet-
kozi kutatasi tapasztalataival és kiemelkedd aktivitasaval
segiti a hazai gyégynovénykutatds, farmakognédzia és
fitoterapia fejlédését. Tébb mint 200 tudomanyos kozle-
mény és tébb mint 300 tudomanyos elSadds szerzdje.
2001-2015 kozott kozel 150 tovabbképzd dolgozatot je-
lentetett meg gydgyszerészi és orvosi szaklapokban, fra-
saival a gyégyszerésztarsadalom széles korének tovabb-
képzését szolgalva.

Korabbi munkahelyével, az ENSZ bécsi kabitdszerligyi
szervezetével mind a mai napig tartja a kapcsolatot és
szakérti anyagokkal segiti a szervezet munkdjat.

Szendrei Kdlman professzor kivételes egyéniség, aki te-
hetségével magas szinvonalon szolgalja a tarsadalmat.
Hivatastudata, mély szakmai elkotelezettsége és gazdag
életpalyaja példaértékd.”

Az idén 80. életévét betdlté Szendrei Kalman profesz-
szort a Gyogyszerészet a mai napig kiilsé munkatdrsanak
tekinti: az elmdlt évtizedekben szamos kozleményt és
tobb gydgynovény-targyl sorozatot jelentetett meg la-
punkban. Munkatarsaival kdzdsen végzett, étrendkiegé-
szitG-hamisitasokat feltaré vizsgdlatait is elGszor a
Gyogyszerészetben kozolte. Professzor Grnak szivbél
gratuldlnak a szerkeszt6k és kivannak sok er6t, egészsé-
get és tovabbi tevékeny életet.

(-)
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FELVETELI EREDMENYEK ES KEPZESEK
A MAROSVASARHELYI ORVOSI ES GYOGYSZERESZETI EGYETEMEN (MOGYE)

A 2016-os felvételi vizsga eredményei

Médszereiben az eddigi sablont kévetve bonyolitottdk le
a MOGyE-n 2016. jilius 25-én a felvételi vizsgit az
egyes karokra, igy az orvosi (altalanos, fogorvos, altala-
nos orvosi asszisztens), valamint a gydgyszerészeti karra.
Az egyetlen Gjdonsagot az on-line jelentkezési maéd je-
lentette. Valamennyi felsorolt szakra magyar nyelvi dlla-
mi tdmogatdst helyeket kiilonitettek el, a roman nyelvi
képzéssel azonos szamban. Az e szamon felil kiirt tan-
dijkoteles helyek, az eredménytél fliggé kozos listan sze-
repeltek. lymédon a jelentkez6k szama és az elért felvé-
teli eredményiik (90%-a a felvételi vizsgatargy tesztvizs-
gajan kapott jegy, 10%-a az érettségi atlaga) donthetett
ebben az esetben.

Az alabbi tablazatban a felvételi eredményeket mutat-
juk be szdmokban (az dllamilag tamogatott helyekre).

Az egyes karokra ezenkiviil tandijas helyeket is kiirtak,
melyekre k6z0s listan, a vizsgajegyek alapjan lehetett pa-
lydzni. Itt a magyar felvételiz&k nagyon szerényen teljesi-
tettek (a jelentkez6k is jval kisebb szdmban voltak). gy
pl. az altalanos orvosi karon mind a 80 kifrt tandijas he-
lyet a roman jeldltek foglaljak el, a fogorvosi kar 30 he-
lyébsl a magyar jeloltek 4, a gyogyszerészeti kar 80(!)
helyébdl — magyar jelentkez6k hianyaban — csupan 13-at
foglalhatnak el (mind roman didkok).

Erdemes megjegyezni, hogy az tn. hagyoményos kép-
z6helyek: Bukarest, Kolozsvar, Marosvasarhely, Jaszvaros
(lagi) mellett 1990 utan — vitathaté médon — megsoka-
sodtak a gyégyszerészképzs-helyek (Temesvar, Craiova,
Arad, Nagyvérad, Konstanca stb.).

A Marosvasarhelyi Orvosi és Gyogyszerészeti Egye-

tem, ahol egyedil van magyar nyelv( képzés is (azok
utan, hogy 1945-ben az orvos-, majd 1948-ban a gyogy-
szerészképzés szamdra magyar oktatdsi nyelv{ tanintézet
létesiilt, 1962 dta van roman nyelvii képzés is) sajatsagos
helyzete folytan, egyenl szamu allamilag tdamogatott he-
lyet biztosit a roman nyelvii képzés mellett a magyar
képzésnek (bar ez a nyelvi ,kivaltsag” az oktatasban to-
vabbra is csupan az elméleti képzés — Id. el6adasok és
évfolyamvizsgdk — tényére vonatkozik). Ezért nyelvi tago-
zatrol beszélni csupan praktikus kompromisszum. Amire
viszont korabban is volt példa, magyar nyelven is lehet
szakdolgozatot irni.

Posztgradualis képzések

A MOGyE-n mesterképzés is folyik. A Gyogyszerészeti
Kar keretében 3 egy éves tartami képzés szerepel:
Gydgyszer, élemiszer és kornyezet minGség; a magyar
nyelvl Orvosi biotechnoldgia (Sipos Emese egyetemi ta-
nér), valamint Kozmetika és dermofarmécia, mindegyik
5 allamilag tdmogatott hellyel. A tandij az els6 két sza-
kon 2500 lej (kb. 350.000 Ft), az utébbin 3000 lej (kb.
420.000 Ft).

A doktori képzés 26 allami tamogatasd helyébdl 3 a
Gydgyszerészeti Kart illeti. Ezen folul évi 8 ezer lejes tan-
dij ellenében lehet e képzésben résztvenni. A Gyogysze-
részeti Karon az alabbi szakiranyd doktori képzés folyik:
Farmakoldgia, Gyodgyszerészeti kémia (témavezets:
Gyéresi Arpad ny. egyetemi tanar), Gydgyszerellenérzés,
Bioanalitika (témavezets: Tokés Béla ny. egyetemi tandr).
A felvételi kollokviumot szeptember végén szervezik.

Prof. Gyéresi Arpad

Szak Helyek szama jelentkezok szama A bejutok jegyhatarai
roman magyar roman magyar roman magyar
Altalanos orvosi 135 135 603 258 9,80-8,28 9,83-7,28
Fogorvosi 35 35 145 103 9,49-7,55 9,07-6,85
Gyodgyszerészeti 40 40 59 40 9,89-8,05 9,83

‘A gyogyszerészeti karon a magyar jelolteknek jaré allamilag tdmogatott helyeket be sem tudtak tolteni, csupan 38-an értek el az
atmend 5-0s osztalyzat folotti eredményt (tesztvizsga szerves kémiabdl). Mindezek miatt ezen a karon Gsszel — varhatéan — potfel-

vételit tartanak. A tandij évi 6sszege 8 ezer lej (kb. 1,12 millié Ft).
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200 EVE SZULETETT KISS FERENCZ
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Emléktabla a Kigyo Gydgyszertar be]arata mellett

Békés varmegye els§ gyogyszertarat 1780-ban Gyulan
[étesitették (elGtte a gydgyszereket Varadrél szerezték
be). A varmegye kilencedik patikdjat Kérosladanyban az
a Kiss Ferencz alapitotta, aki 200 éve, 1816. jalius 20-an
sziiletett Macskdson (Hont varmegye). Munkassaganak
jelent6sége a kovetkez&kben foglalhaté Gssze: gyogy-
szerrel latta el Sarrét — Flizesgyarmat, Korosladany,
Szeghalom és Vészt6 — 17 ezernél tobb lakosat, Flizes-
gyarmat, Szeghalom és Oroshaza térségében dsvanyviz-
analitikai vizsgalatokat végzett, kémikus palydjan & in-
ditotta el (14-15 éves koraban) Than Kérolyt, hat genera-
cids gydgyszerész-dinasztiat alapitott (két szépunokaja
— Branyiczky Eszter és Zita — éppen a kdzelmdltban vég-
zett Budapesten), tevékenyen részt vett Korosladany és
Szeghalom, ill. a magyar gydgyszerészek kozdsségének
életében.

Erre emlékezve 2016. augusztus 1-én Korosladany Va-
ros Onkormdnyzata nevében Kardos Karoly polgarmes-
ter, Turbucz Zoltan, a Nadanyi Tarsasag elnoke és Hege-
dds Janos, a Kigyo Gyogyszertar személyi jogos tulajdo-
nosa megkoszorizta Kiss Ferencz szeghalmi siremlékét

Kiss Ferencz siremléke Szeghalmon. A siremlék
szovege: Kiss Ferencz gyogyszerész 1816. jiilius 20. —
1892. januar 5. / Jellem, munka, szerénység és szeretet
voltak azok, miket apolt s szeretett / Kiss Ferenczné
sziiletett Stesser Mdria élt 79 évet. Meghalt 1901.
dprilis 2. / Aldds emlékékre

és a patika falan ot éve felavatott marvany emléktablat.
Utdna Kata Mihdly és Turbucz Zoltan ,Bicentendriumi
megemlékezés Kiss Ferencz gydgyszerészrél” cimmel
tartottak elGadast.

Kata Mihaly prof. emer.

HIREK SZEGEDROL

Tanévnyito tinnepi Szendtusiilés

Az SZTE tanévnyité linnepi Szenatus-iilését 2016. szep-
tember 3-an tartottdk a ,/ézsef Attila Tanulmanyi és Infor-
macics Kézpont” Kongresszusi termében. El6tte az Egye-
tem Dugonics téren lévs kozponti épiiletében a professzo-
ri talar feloltése utan az idén is elkészitették az egyetemi
tandrok csoportképét. Ezt kovetSen a hajdi vezetésével —
a tanari kar az egyetemi zaszI6 alatt — a ,/ozsef Attila TIK"-
hez vonult. A Szenatus Ulésén az egyetemi és fGiskolai ta-
narok, akadémikusok, emeritus professzorok és a Szena-
tus tagjai a néz6tér elsd soraiban foglaltak helyet.

,Hivatalosan is Fendler Judit az uj kancellar”
2016. augusztus 1-jétsl — harom évre — Fendler Judit lett

az SZTE (j (sorban méasodik) kancelldrja (kinevezése ere-
detileg 2016. jinius 30-aig tortént volna és &t évre szolt
volna) [lasd Cydgyszerészet, 2016. augusztusi szamat]
(Délmagyarorszag, 2016. jalius 23.).

ELI épitkezés — kozel a befejezéshez

Kétszazan dolgoznak most az ELI-ALPS |ézeres kutatokoz-
pont épitkezésein. A kozel 25 ezer m?-es alapteriiletl —
rezgésmentes — épiiletek stabilitdsat 819 colop biztositja,
egyesek 45 m mélyre nytlnak és 1,8 m atmérgjtiek. A h6-
mérsékletnek 0,5 °C-on belll kell lennie és a légcsere
6ranként hiszszoros legyen. Kialakitottak az ériasi zapor-
tarozé tavat. Az els6 miiszerek hamarosan érkeznek (egész
oldalas cikk: Délmagyarorszag, 2016. augusztus 15.).
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202 éve sziiletett Henry Nestlé

H. Nestlé svajci gyégyszerész (1814-1890) volt, aki az
1860-as években elstként fogott tehéntej-alapl csecse-
métapszer (bébiétel) eléallitasdba; cége 1904-t6l csoko-
ladét és 1938-t6l Nescafet is gyartott. Hazai vallalata — a
Nestlé Hungaria Kft. — 1991-t6l (25 éve) m(ikédik Buda-
pesten (Délmagyarorszag, 2016. augusztus 10.).

Az allergia-kezelés tévhitei

Allergids panaszaik kezelésére tobben kalcium-vegyiilete-
ket ajanlanak. Ezzel kapcsolatban orvosok és gydgyszeré-
szek kampanyba kezdtek. Szerintiik elsésorban a tonogén,
antihisztamin, esetleg szteroid adhaté. Méh- és dardzscsi-
pés esetén leginkabb adrenalin-tartalmd oninjekcié java-
solhat6 (Délmagyarorszdg, 2016. augusztus 9.).

Szerezzen OK]J-s képzettséget a Gyogyszerész-
tudomanyi Karon!
A nagy mdlttal rendelkez& SZTE Gydgyszerésztudoma-
nyi Kar idén is elinditja gyégyszertari asszisztens-képzé-
sét. A GYTK legf6bb védjegye, hogy magasan képzett és
szakmailag elismert oktatokkal, min&ségi és gyakorlatori-
entalt tudast nydjt a hallgatok szamara, amely a jelenlegi
munkaer6piacon segiti a sikeres elhelyezkedést, j6 érvé-
nyesiilési és anyagi lehet&ségekkel pdrosulva. A 2016.
szeptemberben indulé tanfolyamok:
— gyakorl6 gydgyszertari asszisztens (OKJ: 52 720 03),
— gyobgyszertari asszisztens (OKJ: 55 720 03) és
- gyogyszerkiadd szakasszisztens (OKJ: 55 720 02).
B&vebb informacié telefonon vagy e-mail-en a gyégy-
szerésztudomanyi karon.

,Kockazatos gyogyszert venni vilighalon”

Az OGYEl jelenleg 57 olyan készitményrdl tud, amelye-
ket az interneten arulnak (ugyanis — olcsésaguk kovet-
keztében — a neten beszerezhet szerek egyre népsze-
riibbek). llyen pl. a 3%-os hidrogén-peroxid per os hasz-
nalatra, tobb eziistkolloid-tartalmd készitmény, a nem
bejelentett étrend-kiegészit6k, az MMS-cseppek, a po-
tencia-noveld tablettdk stb. A neten vasarolhat6 szerek
60%-a hamisitvany. ,Gydgyszertaron kiviil csak ritkan le-
het valéban eredeti készitményt vasarolni” — nyilatkozta
Kéhegyi Ferenc, a Kamara megyei elndke (Délmagyar-
orszag, 2016. augusztus 10.).

Ujabb ériilet: a,,méregtelenité” hidrogén-peroxid

A Facebookon hénapok 6ta gydgyszerészek tiltakoztak a
higitott hidrogén-peroxid per os haszndlata ellen, ame-
lyet gatlastalanok hol ,oxidéalé”, hol ,redukélé szerként”
ajanlanak ,méregtelenitésre”. — Nyilatkozott Zacher Ga-
bor f6orvos, az SZTE GYTK tiszteletbeli docense, a Hon-
véd Korhdz Siirgésségi Osztalyanak vezetGje: ,a méreg-
telenités azt jelenti, hogy mérgezés esetén a toxikolégus
vese- és vértisztitast végez” (Délmagyarorszag, 2016. ju-
lius 26.).

A legvéresebb boszorkanyper

Az eset 1728. jdlius 23.-an Szegeden, a Boszorkdnyszi-
geten tortént, ahol hat nét és hat férfit égettek meg, ko-
zottik a varos leggazdagabb polgdrat, egykori birdjat, az
akkor 82 éves Rézsa Sandort, valamint az 6t vadlo 6t ba-
baasszonyt. — Magyarorszagon az ismert boszorkanype-
rek szdma ezer koril lehet. Maria Terézia szigoritast ve-
zetett be; az utolsé ilyen per 1768-ban volt
(Délmagyarorszag, 2016. julius 23.).

,,Diiborog az albérletpiac Szegeden”

Vérosunkban is megindult a ,gélyak” rohama az albérle-
tekért, és szinte minden albérlet gyorsan gazdara talal.
Vannak, akik egyre nehezebben jutnak hozza, mert a
Belvarosban akar 180 ezer Ft-ot is elkérnek. A csalddok
— amelyek megengedhetik maguknak — gyermekik egye-
temi tanulmanyai idejére atmenetileg lakast vasarolnak
(Délmagyarorszag, 2016. augusztus 4.).

Nyari sziinet az Egyetemen

Az SZTE-n immar harmadik alkalommal tartottak an.
,nydri sziinetet”: az Egyetem vezetése augusztus 8-19
kozott kéthetes bezdrassal prébalja mérsékelni a kiada-
sokat. — Mellesleg az elmdilt 6t télen szénszlinetet is szer-
veztek.

Radnétisok a vildg legjobbjai kozott
Hanoiban a vilag 65 orszaganak 253 didkja versenyzett a
Nemzetkozi Biolégiai Diakolimpidn, amelyen a 4 f6s
magyar csapat a harmadik legjobb eredményt érte el. A
csapat 3 tagja szegedi ,radnétis” (Délmagyarorszag,
2016. augusztus 5.).

Kata Mihély prof. emer.

FEJOS IDA PHD VEDESE

Fejés Ida okleveles gydgyszerész, doktorjeldlt ,Kromato-
gréfias és elektroforetikus gyogyszeranalitikai modszerek
fejlesztése” cimi értekezésének nyilvanos vitdjat a Sem-
melweis Egyetem Gyégyszertudomanyok Doktori Iskola-
ja 2016. junius 23-ara tlzte ki.

Hivatalos biral6i Tabi Tamés PhD (SE Gyogyszerhatas-
tani Intézet) és Gdspdr Attila PhD (DE Szervetlen és Ana-
litikai Kémia Tanszék) voltak. A Birdl6bizottsag elnoke

Gyires Klara DSc (SE Farmakoldgiai és Farmakoterapias
Intézet), titkara Kallai-Szab6 Nikolett PhD (SE Gyégysze-
részeti Intézet), tovabbi bizottsdgi tagok Gazdag Madria
PhD (Magyar Elvédlasztastudomanyi Tarsasag) és Rona
Kalman CSc (SE lgazségligyi és Biztositas-orvostani Inté-
zet) voltak.

A jelolt 2012-ben kezdte meg doktori munkdjat a Sem-
melweis Egyetem Gydgyszerészi Kémiai Intézetében



2016. szeptember

GYOGYSZERESZET 563

Béni Szabolcs vezetésével. Kutatasi teriilete a
potenciandvel§ készitmények hamisitdsanak
vizsgdlata illetve optikailag aktiv hatdanya-
gok kiralis analitikai elvalasztdsa. Doktori
munkdja soran egy rutinszer(ien alkalmazha-
t6 folyadékkromatogréfidas maédszert dolgo-
zott ki gyanuds potenciandveld étrend-kiegé-
szit6k és gydégynévény-alapi készitmények
foszfodieszteraz-5  enzim  inhibitorokkal
(szildenafil, vardenafil, tadalafil) valamint
dizdjner analdgjaikkal torténé hamisitasanak
gyors kisz(irésére. A kidolgozott médszert validalta és si-
keresen alkalmazta gyanus készitmények hamisitasanak
minGségi és mennyiségi vizsgalatdra. Tovabba ciklo-
dextrin alapu kirdlis kapillaris elektroforetikus médszere-

ket dolgozott ki az antidiabetikus alogliptin,
az analgetikus tapentadol valamint a poten-
ciandvel§ tadalafil enantiomerjeinek/sztereo-
izomerjeinek elvdlasztdsdra, enantiomer-
tisztasaganak vizsgdlatara.

Fej6s Ida tudomanyos munkajabdl 6 publi-
kacié sziiletett, ebbdl 5 tartozik tartalmilag a
disszertacié témdjahoz, melyek 0sszesitett
hatastényezGje 21,895, hivatkozasainak sza-
ma 47.

A Birdlébizottsag a jelolt tudomanyos tevé-
kenységét és a védésen nydijtott teljesitményét titkos sza-
vazdssal 93%-os eredménnyel mingsitette, és egyhangi-
an javasolta a doktori fokozat odaitélését.
(autoreferatum)

SOLYOMVARY ANNA PHD VEDESE

Sélyomvary Anna 2012-ben végzett gyogy-
szerész, a Semmelweis Egyetem Gyogyszer-
tudomanyok Doktori Iskolajanak doktorandu-
sza 2016. jdlius 28-an, a SE Gyodgyszerészeti
Témb Hogyes Endre utcai elGaddjaban védte
meg disszertaci6jat, aminek cime ,Ligndnok
vizsgalata a tészekviragzatiak csaldadjabol ki-
vélasztott fajok kaszattermésében” .

A birdlébizottsag elndke prof. Takdcsné No-
vak Krisztina egyetemi tanar (SE Gyégyszeré-
szi Kémiai Intézet), a hivatalos biralé Csupor
Dezs6 egyetemi docens (SZTE, Farmakogndziai Intézet)
és Volgyi Gergely egyetemi docens (SE Gyogyszerészi
Kémiai Intézet) volt. A biralébizottsdg tagja volt még tit-
karként Budai Livia egyetemi adjunktus (SE Gydgyszeré-
szeti Intézet), valamint Mihucz Viktor Gabor egyetemi
adjunktus (ELTE Kémiai Intézet).

A munka az ELTE Novényszervezettani Tanszékén ké-
sziilt. A jelolt 2012-ben kezdte meg kutatasat Boldizsar
Imre egyetemi adjunktus témavezetésével. Munkdja so-

ran a bogancs nemzetségcsoport egyes fajai-
nak termését vizsgalta, melyekben masodla-
gos anyagcseretermékeket azonositott. Osz-
szesen 15 kiilonb6zg, lignan tipusd vegyiile-
tet izolalt 6 faj termésébdl, melyeknek szerke-
zetét spektroszképiai modszerekkel hatdrozta
meg. Két neolignant Gj szerkezetként irt le.
Harom molekula daganatellenes hatasat in
vitro vastagbél-daganatos sejtvonalon tesztel-
te, a leghatasosabb trahelogeninnek és arcti-
geninnek pedig sejtosztddds-gatlé mechaniz-
musat is vizsgdlta. Munkdja sordn kilenc nemzetkozi
publikdcié sziletett, melybdl hat kétédik a disszertacio-
hoz. Osszesitett impakt faktora 23,48, az 6sszes és fiig-
getlen idézetek szama 37 és 13. A biralobizottsag titkos
szavazas eredményeként 100 szdzalékos pontszdmot
adott a jeloltnek, igy a PhD fokozat odaitélését egyhan-
gllag megszavazta.

(autoreferatum)

SZABO PETER DOKTORI VEDESE

A Semmelweis Egyetem Gyogyszertudoma-
nyok Doktori Iskoldja 2016. augusztus 12-re |
tlizte ki Szabo Péter okleveles gyogyszerész,
doktorjeldlt ,Applicability of rotary spun
hydroxypropyl cellulose microfibers for the
formulation of orodispersible tablets of poorly
soluble drugs (Nagy sebességii rotaciés szal-
képzéssel elGdllitott hidroxipropil celluléz
mikroszalak szerepe a rosszul oldédé vegyi-
letek formulalasdban)” cimi értekezésének
nyilvanos vitdjat. Az eseményre a Semmelweis Egyetem
Gyogyszerésztudomanyi Karanak Hégyes tantermében
keriilt sor.

A Birdlé Bizottsag elnoke prof. Gyires Klara, MTA dok-
tor (SE AOK, Farmakolégiai és Farmakoterdpias Intézet),

hivatalos biral6i Bdcskay Ildikg Ph.D. (DE
Gyogyszertechnologia Tanszék) és Ludanyi
Krisztina, Ph.D. (SE Gydgyszerészeti Intézet)
voltak. A Birdlé Bizottsag tagja volt még Ve-
csernyés Miklos, Ph.D. (DE Gyogyszertechno-
|6gia Tanszék); és titkarként Mazakné Kraszni
Marta, Ph.D. (SE Gydgyszerészi Kémiai Inté-
zet).

A jelolt 2013 szeptemberében kezdte meg
doktori munkajat a SE Egyetemi Gyogyszertar
Gydgyszerlgyi Szervezési Intézetben prof. Zelké Roma-
na, MTA doktor szakmai irdnyitdsa mellett. Munkajat a
Richter Gedeon Nyrt. timogatasaval végezte. Kutatdsi te-
vékenységének homlokterében a rossz vizoldhatésagu
vegyliletek polimer mikroszdlak segitségével torténd
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oldhatdsagndvelése allt. Doktori munkaja soran hidroxi-
propil cellulé6zbél dllitott el6 hatéanyag tartalmi szala-
kat, melyeket Grlést kdvetGen szdjban szétesG tabletta
préseléséhez hasznalt. A hatéanyag tartalmd szalak fizi-
kai-kémiai, valamint szupramolekularis jellemzését is el-
végezte, tovabba stabilitasi adatokat is szolgdltatott a
vizsgdlt rendszerr6l. Hatéanyagként egy a biofarmdciai
osztalyozasi rendszer 2. osztalyadba tartozé modellhaté-
anyagot, valamint az ugyanebbe az osztilyba sorolhat6
karvedilolt vélasztotta. A mikroszal alapu tablettak kiol-
dddasa jelentsen jobbnak bizonyult a konvenciondlis
formulaciéval szemben.

Szabé Péter tudomdnyos munkdjabél 13 publikacié
szlletett, ebbdl 4 tartozik tartalmilag a disszertacié téma-
jdhoz. Osszesitett impakt faktora 26,088, fiiggetlen hivat-
kozasainak szdama 10. Magyar nyelv(i és nemzetkozi
konferenciakon is beszamolt eredményeirdl szébeli és
poszter prezenticié formdjaban egyarant. A Birdl6 Bi-
zottsdg a jelolt tudomdnyos tevékenységét és a védésen
nydjtott teljesitményét titkos szavazdssal 100%-os ered-
ménnyel mingsitette, és egyhanguian javasolta részére a
Ph.D. fokozat odaitélését.

(autoreferatum)

PALYAZAT

A Szegedi Tudomanyegyetem Altaldnos Orvostudomanyi és Gyogyszerésztudoményi Karai Oregdiak Szévetsége palyazatot hirdet egyetemi
diplomét szerzett kollégék és egyetemi hallgatok szdmara.

A palyazat témaja: Sportold gyogyszerészek, sportolé orvosok

(pl. a Medikus Kupa torténete, a Kupa csapatai gydgyszerész tagjainak visszaemlékezései, a Gydgyszerészkari Kabay Kupa torténete, neves
sportold orvosok és gydgyszerészek palyaképe stb.)

Formai kovetelmények:

A pélydzatokat 2 példanyban kell bekiildeni, és mellékelni kell CD lemezen vagy mds adathordozon az elektronikus formatumot is.
Terjedelme maximum 60 oldal (abrakkal, tabldzatokkal, képekkel, irodalmi hivatkozasokkal eqgyiitt). Tovabbi formai kovetelmények: A/4-es
lap, eqyik vagy mindkét oldaldn maximum 50 sor, és legalabb 2 cm margé a jobb és bal széleknél.

A palyazatok benyiijtasi cime:

Szegedi Tudoméanyegyetem Altaldnos Orvostudomanyi és Gydgyszerésztudomanyi Karai Oregdiak Szovetsége (Szemészeti Klinika cimén),
6720 Szeged, Koranyi fasor 10-11. A palydzatokhoz mellékelni kell egy sajat névre megcimezett valaszboritékot, és ezen kiviil a palydzo
elérhetdségének megaddsat is kérjiik (telefonszam, e-mail cim).

A benyijtas hatarideje: 2016. oktober 20.

Pélydzati dijak (a Makéi Sanitas Bt. tdmogatdsaval):

. dij: 100000 Ft
II. dij: 50000 Ft
II1. dij: 20000 Ft

A pélydzatok elbirdlasardl és eredményérél a palydzok 2016. november 1.-ig értesitést kapnak. A dijak dtaddsdra eldreldthatélag 2016
novemberében, a hagyomanyosan megrendezésre keriild Szent-Gydrgyi Napokon keriil sor, amelynek pontos id6pontjérél az érintetteket
kiilon értesiteni fogjuk. Ezen kiviil a dijazottak felkérjiik a palyamunkak rovid ismertetésére az Oregdiak Szovetséq fennalldsanak 20.
évfordulds tinnepi ilésén, amelyre november 10-én keriil sor.

Tovébbi informéciok az Oregdidk Szovetséq postai cimén, a (06-20) 954-8199 telefonszdmon vagy a kivetkezd e-mail cimen érhetdk el:
vegh.mihaly@med.u-szeged.hu

Dr. habil. Végh Mihdly
elnok

Dr. Ember Jozsef
alelndk

Dr. Sahin-Téth Istvdn
alelndk
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REFERATUM

Rovatvezet6: Jelinekné dr. Nikolics Maria és dr. Télessy Istvan.
Referalok: Albert Levente (AL), Bencsik Timea (BT), Budai Marianna (BM), Gampe Nora (GN), Hanké Zsuzsanna
(HZS), Kovdcs-Rozmer Katalin (KRK), Kriiger-Szabé Andrea (KSzA), Orosz Adam (OA), Szabé Péter (SzP).

KOLESZTERINSZINT CSOKKENTES
GOMBAKKAL?

A laikus kozvélemény gyakran a legkiilonfélébb pozi-
tiv élettani hatasokat tulajdonitja a gombaknak, nem
oket. Az egyik ilyen nézet szerint alkalmasak lehetnek
a vér koleszterinszintjének csdkkentésére, mivel egyes
fajtakban megtalalhaté a HMGCo-A reduktaz gatlo
lovasztatin hatéanyag, ami az egyik legrégebben hasz-
nalt természetes eredetl sztatin gyogyszer.

Egy, a marburgi egyetemen miikddé kutatocsoport
vizsgélta meg e feltételezés helyességét. Valoban talal-
tak az irodalomban arra utald kézleményeket, melyek
szerint az olyan, gyakran fogyasztott gombakban is,
mint a csiperke (Agaricus bisporus) vagy a laskagom-
ba (Pleurotus ostreatus), bizonyos koriilmények kozott
jelentésebb mennyiségii lovasztatin talalhato. Csiperke
esetén 100 g gombaban 6 mg, mig a laskagomba ese-
tén akar 280 mg el6fordulasardl szamoltak be. Ez azt
jelentené, hogy mar kisebb mennyiségii laskagomba
fogyasztasaval is csokkenteni lehetne a vér koleszte-
rinszintjét. Természetesen ezzel egyiitt jelentkeznének
a tipikus sztatin-mellékhatasok is, mint a rhabdo-
myolysis, ami a bizonytalan dozirozds miatt még na-
gyobb kockazatot jelenthetne.

A kérdés tisztazasanak céljabol a kutatocsoport kii-
16nb6z6 forrasokbdl szerzett be csiperke és laskagom-
ba mintakat: a lakossag szamara legkdnnyebben elér-
heté kiskereskeddktdl, gombatermesztoktdl, tovabba a
hesseni erdokbdl. A begylijtott mintdkat fagyasztva
szaritottak, porlasztottdk majd kivonasnak vetették ala.
A lovasztatin mennyiségi meghatarozasat az Europai
Gyobgyszerkonyv altal eldirt protokoll kisebb modosi-
tasaval végezték el, mindkét gombafajtabol 17 mintat
vizsgaltak HPLC segitségével.

Az eredmény cafolja az emlitett feltételezéseket. A
vizsgalat a mintdk tobbségében nem mutatott ki
lovasztatint. Az érzékenyebb detektalast biztosito
tomegspektrometrias mérések viszont, a mintak felé-
ben mégis lovasztatin nyomait jelezték, jollehet igen
kis mennyiségben, mely 100 g gombara vonatkoztatva
nem érte el még az 1 mg-ot sem. A kimutatott hato-
anyag tartalom nem elég ahhoz, hogy a gombék fo-
gyasztasanak  kovetkezményeként  koleszterinszint

csokkento hatassal vagy sztatin mellékhatassal kellene
szamolnunk.

Azonban még igy is felmeriil a kérdés, hogy miként
keriilt a kis mennyiségii lovasztatin a vizsgalati min-
takba?

A jelenség lehetséges magyarazata lehet penész-
gombak altali szennyezddés. Jol ismert tény, hogy az
Aspergillus és Monascus fajok képesek a lovasztatin
szintézisére, egyes Apergillus torzsek biotechnoldgiai
felhasznalast is nyernek ilyen célbol. A kisérletben
hasznalt mintak pontosabb organoleptikus vizsgalata-
kor feltiint, hogy kiilondsen a laskagombakon vékony
penészréteg volt megtalalhatd. A legmagasabb lovasz-
tatin tartalmat éppen ezekben a mintakban mutatta ki
az analitikai vizsgalat.

Noha a jelentés kiemeli, hogy a szennyezés hatasara
jelenlévd néhany mikrogramm lovasztatin nem éri el a
hatast kifejteni képes dozist, a penészréteg jelenlétére
vasarlaskor érdemes kiilon figyelmet forditanunk.

Keusgen, M.: Wie gesund sind Pilze?, Philipps-Universitdt
Marburg.  https://'www.uni-marburg.de/fb16/ipc/aktuelles/
news/2015/2015-11-30.  Champignons statt Lovastatin?
www.pharmazeutische-zeitung.de Ausgabe: 52/53/2015

04
NIKKELLEL A NIKKELALLERGIA ELLEN

A boron jelentkezd kontakt allergias reakciok leggya-
koribb kivaltdja a nikkel; mikdzben ez a fém a haszna-
lati eszk6zok, €kszerek, orvosi eszk6zok jelentds részé-
ben jelen van. Nikkel taldlhat6 az e-cigarettdkban, a
szivritmus-szabalyozokban, a defibrillatorokban, a bi-
zsukban, a borgyogyaszati mikroszkdpban és a divaték-
szerek nagy részében — ezek az eszkdzok mérhetd
mennyiségli nikkeliont bocséjtanak ki.

Létezik azonban a nikkel okozta kontakt ekcéma
megeldzésének, a specifikus immunterapidnak egy na-
gyon egyszerl és kézenfekvé maddja, a nikkeltartalmu
fogszabalyoz6 viselése. Mar eddig is utaltak kisebb
vizsgalatok arra, amit mostantol egy tizezer f6 bevona-
saval végzett meta-analizis is alatamaszt: a nikkeltar-
talmt fogszabalyozok viselése, azaz a nikkellel vald
szdjkontaktus” szignifikdnsan, mintegy harmadaval
csokkenti egy késobbi nikkelallergiara visszavezethetd
boérekcéma kialakuldsanak az esélyét. Leginkabb
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helytallo ez akkor, ha a nikkeltartalmu testékszer (pl.
orrpiercing vagy fiilbevalo) behelyezésére csak a fog-
szabalyozo felhelyezése utan keriil sor.

Megnyugtathatok a sziilok, akik egy esetleges nik-
kel-allergia veszélye miatt nem akarjak, hogy fogsza-
balyoz6t kapjon a gyermekiik; a nikkel-tartalmu fog-
szabalyozok nem ndvelik, sét csokkentik a nikkel
okozta kontakt ekcéma valosziniiségét.

Zahnspangen schiitzen vor Kontaktekzem. www.medical-
tribune.de; 2016. marc. 29.

BM

A SZOPTATAS IS VEDI A CSECSEMOT
A KOZEPFULGYULLADASTOL

A kozépfilgyulladas (otitis media) eléfordulasanak a
gyakorisaga az elmult évtizedekben csokkent. Egy
vizsgalat alapjan mindez a csecsemdk tobb honapon at
tart6 szoptatasanak is koszonheto.

Az er6s fajdalommal jar6 kozépfiilgyulladas a gyer-
mekek elso életévében a leggyakoribb megbetegedé-
sek kozé tartozik. A Texasi Egyetem vizsgalatanak
eredményei alapjan napjainkban a csecsemdk 46%-a
esik at kozépfiilgyulladason élete elsé évében. Korab-
ban, az 1980-as és 1990-es években, ez az arany 60%
vagy még annal is magasabb volt.

Az otitis media ritkabba valasanak okait kutatva egy
vizsgalat soran a csecsemdk (n = 367) egy, hat, vala-
mint tizenkét honapos koraban mikrobiol6giai minta-
vétel tortént a garatjukbol. Emellett, minden megbete-
gedés alkalmaval, amikor orvoshoz fordultak a sziilok
a gyermekiikkel, bakterioldgiai tenyésztés céljara valo
mintavétel is volt.

A varakozasoknak megfelel6en a gyermekek jelen-
tds része megbetegedett kdzépfiilgyulladasban az elsd
¢letévében, egyesek tobbszor is. Kimutathato kapcso-
lat volt az otitis media és egyéb 1éguti infekcidk eld-
fordulasi gyakorisaga kozott. Azok a gyerekek, akik
atestek kozépfiilgyulladason, atlagosan 4,7 alkalom-
mal betegedtek meg léguti fertézésekben az elsd élet-
éviikben, mig azok, akiknél nem Iépett fel otitis media,
»csak” 2,3-szor. Emellett, a kozépfiilgyulladason at-
esett gyermekek garat- és egyéb mintaibol gyakrabban
kimutathatok voltak a patogén baktériumok, akkor is,
amikor éppen nem voltak betegek.

Azoknal a csecsemdknél, akiket kevesebb, mint ha-
rom honapig szoptatott az édesanyjuk, gyakrabban volt
pozitiv a garatbdl vett kenet eredménye. A texasi vizs-
galat eredményei alapjan az elsé fél évben mintegy
60%-kal csokkentette a kozépfiilgyulladas kialakulasa-
nak a rizikdjat a hat honapon 4t tartd szoptatas. Emel-
lett, feltételezhetd a kapcsolat a passziv dohanyzas és a
kozépfilgyulladas gyakorisaga kozott is. Tovabba,

nem vitathatd a Pneumococcus-elleni véddoltasok
egyre elterjedtebbé valasanak az otitis media megel6-
zésében jatszott [ényeges szerepe sem.

Stillen kénnte Mittelohrentziindungen vorbeugen. www.

aerzteblatt.de; 2016. marc. 31.
BM

ANEMETORSZAGI PATIKAK EJSZAKAI ES
HETVEGI UGYELETI ALAPJANAK EVES
BESZAMOLOJA

Az Ejszakai és Hétvégi Ugyeleti Alap 2015-ben 1134
millié eurdt vagyis kb. 35 milliard forintot fizetett ki a
patikaknak.

Az Alap 2013. augusztus 1. 6ta miikodik Németor-
szagban. Célja, hogy a gyogyszertarak minden egyes
¢éjszakai és hétvégi ligyelet utdn némi juttatast kapja-
nak. Ehhez az sziikséges, hogy a patikdk negyedéven-
ként jelentsék az Alap felé, hany vénykdteles gyogy-
szert adtak ki az {ligyelet soran. Minden eladott vény-
koteles gyogyszer utan a patika 16 centet (50 Ft) fizet
be az Alapba. Miutan Osszesitik a befolyt pénzt, azt
kovetéen az Alap egyéb kiadasokra levon egy adott
Osszeget (pl. 1,4 millid eurdt 2015-ben), majd megalla-
pitja, hogy egy iigyelet ,,mennyit ért* az adott harom
hénapban. Németorszagban a nagyon kiilonb6z6 pati-
kastirliség miatt vannak patikak, amelyek havonta csak
egyszer kotelesek tligyeletet vallalni, viszont vannak
olyanok is, amelyek heti rendszerességgel tartanak
nyitva a szokdasos nyitvatartasi idon tul (rendkiviil cse-
kély forgalom mellett). Mig példaul az el6z6 patikak
esetében (amelyek inkabb a kozepes nagysagu varo-
sokra jellemzoek) egy negyedévben harom tligyeletért
kapnak juttatast, addig az utobbiak (heti rendszeres-
séggel ligyel6k), ugyanarra az id6szakra az Osszeg ti-
zenkétszeresét kapjak. 2015 utolsé negyedéveében egy
igyelet 278,19 eurot ért. Az Alap kiillondsen nagy se-
gitséget nyjt a vidéki, kevésbé frekventalt patikaknak.

2014-ben az ligyeletben eladott vénykoteles készit-
ményekbdl Osszesen 112,13 millié eur6 folyt be az
Alapba. 2015-ben ez az 6sszeg mar 114,8 millid eurd
volt. Ezt a csekély novekedést az eladott vénykdteles
gyogyszerek csomagszamanak novekedése eredmé-
nyezte (717 millié darab). A beszamolobol az is kide-
ril, hogy 2015-ben a német gyogyszertarak 417.011
¢jszakai és hétvégi ligyeletet teljesitettek, naponta atla-
gosan 1140 patika tigyelt Németorszagban.

Az Alap a Németorszagi Szovetségi Egészségiigyi
Minisztérium feliigyelete ald tartozik.

Wessinger, B.: 113 Millionen Euro fiir den Notdienst, Nacht-
und Notdienstfonds stellt Geschdfisbericht fiir 2015 vor —
Pauschale steigt leicht. Apoth-Ztg, 23, 8 (2016).

KSzA
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MEGALLAPODAS A KORHAZBOL VALO
ELBOCSATAS UTANI
GYOGYSZERRENDELESROL
NEMETORSZAGBAN

Neémetorszagban is, mint mindenhol, nagy gondot je-
lentett a korhazbol hazaengedett betegek gyogyszerelé-
se. A korhazi orvosoknak ugyanis nem volt szabad
gyogyszereket felirni az elbocsatott paciensek szamara,
holott a kérhazi kezeldorvos allitotta 6ssze a beteg to-
vabbi gyogyszerelését. Tehat az orvosnak nem volt le-
hetésége vényt kiallitani az otthonra szant gyogysze-
rekrol. Ezt a zarojelentés bemutatdsaval a haziorvos
tehette meg.

2016 marciusaban sziiletett meg az az 0j altalanos
megallapodés, miszerint a korhazi orvosoknak lehet6-
ségiik lesz a hazabocsatast kovetd hét napra vényt kial-
litani. Az elmult par honap viszont szdmos problémat
vetett fel a megallapodas kapcsan. Ezek tisztdzasara
szolitotta fel a Német Gyogyszerészeti Egyesiiletek
Orszagos Szovetsége mind a korhazak, mind a beteg-
pénztarak képviseldit.

A marciusi rendeletben az all, hogy a kérhazaknak
kotelességlik egy kapcsolattartd személy megaddésa,
akivel a gyogyszerrendeléssel Osszefiiggésben felme-
riil6 kérdéseket tisztazni tudja a gyogyszerész (a meg-
allapodés alapjan hétfétol péntekig 9 és 15 ora kdzott).
A gybgyszerészek viszont azt javasoljak, hogy az in-
formaciot szolgaltatd személy ne csak ebben a rovid
id6intervallumban legyen elérhetd, hanem lehetdség
szerint a hétvégén is. Egy masik észrevétel az, hogy
sok esetben a kérhazban kiallitott receptek alaki hiba-
sak. A hibés receptek korhazon keresztiili korrigalasa
rengeteg veszOdéssel jar, igy a patikak sok esetben
megtagadjak a vény bevaltasat, mivel a betegpénztar-
tol ilyen esetben nem kapnanak a készitményért pénzt.
Ezeket a hibakat a jovOben a gyogyszerészek sajat ma-
guk szeretnék korrigalni, anélkiil, hogy a betegpénztar
megtagadna a fizetést. Tovabbi észrevétel az is, hogy a
korhazi orvosok csak a mar emlitett hét napra irhatnak
fel gyogyszert a paciensek szdmara, ami a lehet6 legki-
sebb kiszerelést jelenti. Sok esetben a kis kiszerelés
nincs készleten és nem is mindig rendelhetd, ami eddig
azt jelentette, hogy a gyogyszerész nem adhatott ki a
betegnek gyogyszert. A patikak képviseldi az altalanos
megallapodést ugy valtoztatndk meg, hogy az orvossal
valo konzultacio nélkiil automatikusan a kovetkezd
nagysagu kiszerelést adnak ki a beteg szamara. Javas-
latként szerepel még az is, hogy ne a gyogyszerészek-
nek kelljen a gazdasagi tényezéket mérlegelni: ameny-
nyiben az orvos példaul egy nagyobb kiszerelés helyett
két kisebbet ir fel, ne a gyogyszerész feladata legyen
az arak pontos Osszehasonlitdsa és sziikség esetén a

felirt készitmények kiszerelésének megvaltoztatisa. A
gazdasagi tényezok figyelmen kiviil hagyasa esetén a
betegpénztar megtagadhatja a gyogyszer aranak patika
felé vald elszamolasat.

A javaslatok egyeztetése és elfogadasa még folya-
matban van, azonban a marciusi rendelet is mar egy
nagy segitség a korhazbol hazaengedett, a patikaban
gyogyszerért ,,kuncsorgd* betegek esetében.

Evans, J.: Entlassmanagement, ABDA kritisiert Rahmen-
vertrag Entlassmanagement, ABDA kritisiert Rahmenvertrag.
Pharm Ztg, 22, 1575 (2016).

KSzA

GYOGYSZER OKOZTA TOXIKUS
BORELVALTOZASOK

A gyogyszerek indukalta toxikus bérelvaltozasok tobb
tipusat kiilonboztetjiik meg, a széles skdla az enyhe le-
folyasti eritématdl a sulyosabb, akar életveszélyes
Lyell-szindromaig terjed. Minden esetben nagyon fon-
tos a kivalto ok feltarasa és a specifikus, személyre sza-
bott kezelés mieldbbi elkezdése.

Kivalté ok lehet a szisztémasan vagy helyileg alkal-
mazott gydgyszer, fényérzékenységi reakcio, valamint
egyes gyogyszerek hatdsara a mar meglévd borbeteg-
ség stlyosbodasa, mint példaul a litium s6 okozta
pszoridzis exacerbacidja.

A legsulyosabb, de ritkan eléfordulo, toxikus borel-
valtozasok azonnali kezelést igényelnek, az életet ve-
sz¢lyeztetd eseteknél korhazi ellatas sziikséges.

Az akut generalizalt exanthemas pustulosis egy rit-
ka borbetegség, a gydgyszer szedése utan 1-4 nappal
késdbb jelentkezik. F6 tiinetei az erythemas alapon
szorodo apro pustuldk (gennyes holyag) tdmege, amit
laz és magas neutrofil sejtszam kisér. A pustulak bakté-
riummentesek, stiri elhelyezkedéstiek és tejfehér szi-
ntiek. Kivaltdo oka lehet penicillin szdrmazékok
(amoxicillin) és makrolid antibiotikumok, karbama-
zepin és kalcium-csatorna blokkolok. A gydgyszer el-
hagyésa utdn a laz hamar csokken, az 0jabb pustuldk
képzddése leall, a mar kialakult pustulak beszaradnak.

Az angioddéma (Quincke-0déma) és az anafilaxias
sokk esetében a boéron kiiitések keletkeznek, a végta-
gok, az arc (szemek kornyéke, ajak, nyelv) megduz-
zad, 1égzési €s nyelési nehézség alakulhat ki, ami rovid
idén beliil életveszélyes allapothoz vezethet. Emiatt
azonnali orvosi ellatast igényel. Kivalté ok a penicilli-
nek, az aszpirin, nem szteroid gyulladascsokkentdk,
szérumok, vakcinak alkalmazasa.

A Dress-szindroma (Drug Reactions with FEosi-
nophylia and Systemic Syndrome) egy stlyos allergias
borreakcid, amelyre a magas eozinofil sejtszam ¢és kii-
16nb6z6 szervek érintettsége jellemzd. A kialakulo bor-
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elvaltozasok nagy teriiletet érintenek, gennyes valadék
szivarog, amit magas laz kisér. A fenti elvaltozasok a
gyogyszer szedése utan joval késébb, 2-6 hétre ra je-
lentkeznek, a tiinetek viszont csak hetekkel késObb
enyhiilnek. Gyogyszerek koziil a stroncium-ranelat, az
antiepileptikumok, a szulfonamidok, a ciklinek, az
allopurinol és egyes antivirdlis szerek (telaprevir)
okozhatjak.

A toxikus epidermalis nekrolizis életet veszélyezte-
td borbetegség, amely a gyogyszer szedésének elkez-
dése utan, altalaban 10 nap elteltével alakul ki. Tiinetei
a kiiités, a bor levalasa és nydlkahartya fekély. A nyal-
kahartyakon (a szajiireg, szem és hiively teriilete) ho-
lyagos elvaltozasok, valamint foltos kiiitéses borteriile-
tek jelennek meg, tovabbd a bdr felszini rétegének
(epidermisz) lemezes levaldsa észlelhetd. A betegség
lazzal, fejfajassal, kohogéssel és fajdalommal kezdo-
dik, utdna a bor nagy teriilete, gyakran mar enyhe érin-
tésre vagy huzasra levalik. Ha a test feliiletének érin-
tettsége kevesebb, mint 30%, Stevens-Johnson szind-
romarol, 50% feletti esetben Lyell-szindromarol beszé-
link. A betegek kezelése korhazi, steril koriilmények
kozott zajlik. Kivalto ok lehet szulfonamid, barbiturat-
szarmazek, fenitoin, karbamazepin, allopurinol. Hala-
lozési rataja 20-25% kozott van, amit leggyakrabban a
bor elfert6zodése vagy 1égzés leallas okoz.

Az eritéma a hamszovet kisebb-nagyobb feliiletl ki-
pirosodésaval jaro borelvaltozas, melynek megjelenése
rendkiviil valtozatos, tobbféle szinti (élénkpiros, voro-
ses-kékes) és alaku lehet. A legtobb esetben gyorsan és
nyom nélkiil gyogyul, azonban 1éteznek stlyosabb tii-
neteket okozo tipusai is, ilyenkor magas laz, adeno-
patia, fajdalom, nyalkahdrtya er6zio, nekrozis fordul-
hat eld. Gyogyszerek koziil a szulfonamidok, penicilli-
nek, cefalosporinok, antituberkulotikumok, antiepilep-
tikumok, ACE-gatlok, egyes nem szteroid gyulladas-
csokkentok tehetok feleldssé.

A csalankilités (urticaria) a leggyakoribb borgyo-
gyaszati korképek egyike, a toxikus bdérelvaltozasok
10%-at teszi ki. A kivaltd gyogyszer bevétele utan
gyorsan, néhany percen, de legkésobb 2 oran beliil ki-
alakul. Az anafilaxids reakcio elkeriilése végett a
gyogyszer szedését/alkalmazasat azonnal abba kell
hagyni. Tiinete a testszerte jelentkezd szamos, kiilon-
b6z06 nagysagu, néha egybefolyo, éles szE1u, szabalyta-
lan alaku, térképszeri, a bor felszinétdl kissé kiemel-
kedd viszketd csalanfolt. Szinlik halvanyvords vagy
fehéres, ami nagyon hasonlit a szinyogcsipésre. A ki-
valté gyodgyszerek koziil megemlitendd az aszpirin, pe-
nicillin, lazcsillapitok, érzéstelenitok, vakcinak, széru-
mok, jodos kontrasztanyagok.

Az allergias borvérzés (purpura) ritka borbetegség,
mely soran a bor, az iziiletek, az emésztorendszer vagy

a vese erei begyulladnak és véreznek. A korképet egy
autoimmun reakcid kovetkezményének tartjak, mivel a
szervezet a sajat szoveteit tamadja meg. Tlinetei a vég-
tagok borén megjelend véromleny, hasi gorcsok, has-
menés, véres széklet. Jellemz6 az iziileti duzzanat és
végtagfijdalom. A betegség magatol gydgyul, de m4j
vagy vese €rintettség esetén orvosi kezelést igényel.
Kivalté gyogyszerek az allopurinol, cimetidin, penicil-
lin, fenilbutazon, szulfonamidok, furoszemid, jodszar-
mazékok.

A fényérzékenység okozta bérreakciok kozott meg-
kiilonboztetiink allergias €s toxikus eredetiit. Tiinetei a
napsugarzasnak Kkitett teriileteken jelentkezd Kkitités,
duzzanat, borpir, emellett hamld halvanyvoros foltok,
holyagok is kialakulhatnak, a b6ron égetd érzés jelent-
kezik. Fényallergia esetén nemcsak a napfénnyel érint-
kez6 teriileteken jelennek meg a fenti tiinetek, hanem a
test egyéb tajain is. Ezen kiviil ekcémahoz hasonlo,
viszketd boérgyulladas is kialakul. A kivaltdo gyogysze-
rek koziik megemlitendé a doxiciklin, tetraciklin, szul-
fonamidok, prometazin, nem szteroid gyulladascsok-
kentok, tiazid-tipust vizhajtok, kinolonok, amiodaron.

A gyogyszerész feladata, hogy ismerje a fenti lehe-
tdségeket, panasz esetén felismerje a gyogyszer-okozta
toxikus bérelvaltozasokat, enyhe esetekben adjon tana-
csot a kezelésre és sulyosabb esetekben orvoshoz/bor-
gyogyaszhoz iranyitsa a pacienst.

Pillon, F.: Les toxidermies, quand le médicament est en
cause. Actualités pharmaceutiques, 543 (2), 44-47 (2015)

AL
ATOPIAS DERMATITISZ

Az atopids dermatitisz (AD) vagy atopias ekcéma egy
kronikus borgyulladas, amely elsésorban csecsemd- €s
gyermekkorban fordul eld, de jelentkezhet felndtt- és
id6és korban is. Mivel az utdbbi idében prevalencidja
egyre nétt, napjainkban mar népegészségiigyi problé-
mat jelent.

Prevalencidja alacsonyabb Kelet-Eurépaban, Afri-
kaban és Kinaban. Megfigyelték, hogy varosi kornye-
zetben nagyobb az el6fordulasa mint vidéken, amit
magyaraz a kornyezeti tényezok nagyfokt hatésa a be-
tegség kialakuldsaban. Feltételezik, hogy bizonyos vi-
déki baktériumok novelik a bor védekezd képességét.

Franciaorszdgban a gyerekek 15-20%-a érintett.
Azoknal a kisgyerekeknél, akiknél kialakul a betegség,
altalaban 5 éves korukra meg is sziinik, de bizonyos
esetekben a kor eldre haladtaval sem mulik el, és fel-
nétt korban is panaszokat okoz.

Az AD velesziiletett atopids hajlam alapjan kifejlo-
do, multifaktorialis uton 6roklédo, viszketéssel, szaraz
boérrel jard, recidivald, nem fert6z6, gyakori bérbeteg-
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ség, mely legtobbszor mar gyermekkorban megjelenik.
Az o6roklédésen kiviil szamos egyéb faktor kozrejat-
szik a betegség kialakulasaban. A kdrnyezeti faktorok
koziil a klimavaltozas, a stresszhelyzet, az allergének
(aero- és kontakt allergének, élelmiszerek) sorolhatok
fel. Az AD immunpatoldgiai hatterét a Thl- és a Th-2
sejtek aranyanak megvaltozasa, valamint a fokozott
IgE termelés jellemzi.

Az AD a stlyos bortiinetek mellett asztmatikus tii-
neteket, allergias rhinitiszt, allergids konjunktivitiszt,
gyomor-bélrendszeri panaszokat is okozhat.

A betegség lefolyasa kiszdmithatatlan. Korai fazis-
ban az ekcémas exszudativ jelenségek dominalnak, in-
filtracié nélkiili holyagocskak lathatok. A faggyamiri-
gyekben csokken a sejtproliferacio, ezért kevesebb
lipidet tartalmaznak, ami a béron keresztiili fokozott
vizvesztést okoz. A késébbiek soran hosszan fennallo
ekcémas tiinetek alakulnak ki, follikularis keratozis,
ichtyosis vagy xeroderma jellegli tiinetek figyelhetok
meg, a bor lichenificatiojaval. A bor szaraz, durva raj-
zolatd. A tlinetek elsdsorban a konyok, térdhajlat, a
nyak teriiletére, valamint a comb bels6 felszinére loka-
lizalodnak. Csecsemdkorban a tipikus lokalizacié a fej
¢és az arc.

A filaggrin nevl fehérje kulcsszerepet jatszik a bor
barrier funkcigjaban. Kimutattak, hogy e fehérje gén-
jének mutacidja nagymértékben hozzajarul az AD ki-
alakulasahoz, a betegek 40%-aban kimutathaté volt a
mutacio jelenléte.

Mivel az atopids betegre a szdraz bor, az irritacid
iranti nagyfoku érzékenység ¢és a szinte csillapithatat-
lan viszketés jellemz6, gydgyszerészi tanacsadas alkal-
maval nagyon fontos tajékoztatni a beteget a hidratald
készitmények hasznalatanak kiemelt fontossagarol.

Derbré, S., Launay, F., Stalder, J.-F.: La dermatite atopique:
quelques généralités. Actualités pharmaceutiques, 534
(Supplément formation, 1¢ trimestre), 1-3 (2014)

AL

AZ ATOPIAS DERMATITISZ KIEGESZITO
ES ALTERNATIV KEZELESE

Az atdpias dermatitisz (AD) kiegészitd és alternativ te-
nincs elegendd tudoményos bizonyiték hatasossaguk-
1ol.

Az Amerikai Egyesiilt Allamokban, Ausztraliaban,
Németorszagban ¢és Franciaorszagban elvégzett felmé-
rések alapjan a betegek 34-49%-a igénybe veszi az al-
ternativ kezelést, ami bizonyos esetekben, személyre
szabottan segithet a betegség tiineteinek enyhitésében.

A stressz kezelése csOkkentheti az AD tiineteit, azo-
kat elviselhetébbé teszi. Tudomanyosan bizonyitott,

hogy a depresszid és a szorongas kovetkeztében foko-
zodik az IgE és az eozinofil termelés, amely felerdsiti
az AD tiineteit.

A homeopatias szerek koziil példaul az Apis
mellifica 9CH, Urtica urens 5CH, Croton tiglium
15CH, Mezereum 15CH, Graphites 15CH alkalmazha-
tok, habar hatasossaguk igencsak kérdéses. Sot, egy
2012-ben publikalt és Németorszagban elvégzett kont-
rollalt, randomizalt klinikai vizsgélat szerint nem volt
kiilonbség a placebo és a homeopatids szert alkalmazd
csoport kozott.

Az AD-ben szenvedd csecsemdk emésztérendszere
a szililés utani els6 par honapban nincs megfeleléen ko-
lonizélva. Ennek kovetkeztében elkezdték kutatni az
egyes probiotikum torzsek (Lactobacillus rhamnosus,
L. fermentum, L. paracasei, L. acidophilus, Bifido-
bacterium infantis, B. bifidum, B. lactis) AD-re kifej-
tett hatasait. Kimutattak, hogy alkalmazasuk segithet a
DA kialakulasanak megel6zésében, viszont a mar ki-
alakult AD tiineteit nem befolyasolja. Klinikai vizsga-
latok alapjan a sziilés el6tt 5 héttel elkezdett és a sziilés
utan 6 honapig alkalmazott L. rhamnosus nagymérték-
ben csokkentette az AD kialakulasanak valosziniiségét.
A hatas azzal magyarazhato, hogy a baktérium torzsek
kolonizaljak az emésztérendszert, ezaltal a mikrobiota
mintegy védo funkciot lat el.

A fitoterapias termékek szajon at, valamint helyileg
alkalmazhatok a bérszarazsag és boérgyulladas kezelé-
sében. Az Eurdpai Gyodgyszeriigyi Hivatal (EMA) 7
gyogynovényt ismer el és engedélyez a fent emlitett
korkép kezelésében: zab, koromvirag, gorogszéna, ha-
mamelis, ligetszépe, orbancfii és orvosi zsalya.

A jelenleg zajlo vagy mar befejezett, de még ki nem
értekelt farmakolodgiai ¢és klinikai tanulméanyokban
olyan gydgynovények szerepelnek, melyek Osszetéte-
Iében omega-6 esszencialis zsirsav talalhatd, nevezete-
sen a ligetszépe, borago olaj és a fekete ribizli.

A szervezetben a linolénsav gamma-linolénsavva
(GLA) alakul az A6-deszaturaz enzim hatdsara, mely-
bdl arachidonsav keletkezik. Az arachidonsavbol szin-
tetizalodnak az eikozanoidok (prosztaglandinok), me-
lyek a szervezet fontos mediatorai: részt vesznek a faj-
dalom és a gyulladas szabalyozasaban. AD-ben szen-
vedo betegek esetében megfigyelhetd az A6-deszaturaz
enzim csokkent aktivitisa, igy nem keletkezik elég
y-linolénsav a szervezetben.

Az EMA napi 2-3x2 g ligetszépe olaj (=200 mg
gamma-linolénsav) bevitelét javasolja a borviszketés
csillapitasara. El6vigyazatossagi okokbol a kezelés
id6tartama nem haladhatja meg a 8 hetet, és nem alkal-
mazhatod 12 éves kor alatt. A jelenlegi klinikai tanul-
manyok nem elégségesek a ligetszépe olaj javasolt
napi rendszeres beviteli mennyiségének a pontos meg-
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allapitasara. Néhany meta-analizis adatai alapjan 3-16
hétig alkalmazott, nagy dozisu ligetszépe olaj (napi
1-8 g) csokkenti a borviszketést. A kiegészitd tanulma-
nyok folyamatban vannak.

Franciaorszagban a ligetszépe olaj étrend-kiegészi-
téként van forgalomban: az Arkogélules® Huile
dronagre, az Elusanes® Onagre és az Omegabiane®
Onagre. Mindegyik készitmény kapszulanként 500 mg
ligetszépe olajat tartalmaz.

Franciaorszadgban tobb, lokalisan alkalmazhato ke-
nécs vagy krém is kaphato az AD kezelésére. Az
Avoine Rhealba® (A-Derma termékcsalad) nevil ter-
mék zabcsira kivonatot tartalmaz. Mivel nem a magbol
allitjak elé, nem tartalmaz zablisztet és nincs aller-
gizald hatdsa. Az eldallitds soran felhasznalt zabfajtat
szigort eldirasok szerint specialis iiltetvényeken ter-
mesztik. Néhany tanulmany kimutatta, hogy a flavo-
noidokban és szaponozidokban gazdag készitmény jo
toleralhatosadga mellett csokkenti a bérszarazsagot és a
viszketést, ezaltal ndveli a beteg életmindségét.

Derbre, S., Launay, F.: Place des thérapeutiques complé-
mentaires et alternatives dans les dermatites atopiques.
Actualités pharmaceutiques, 534 (Supplément formation, 1
trimestre), 12-15 (2014)

AL

A GYERMEKKORI TAPLALKOZAS
HATASA A KARDIOVASZKULARIS
RIZIKOFAKTOROKRA

A kardiovaszkularis rizikofaktorok kialakulasa mar gyer-
mek-, ill. serdiilékorban elkezddédik. Finn kutatok 2204
gyermek 24 éven keresztiil torténd megfigyelése soran
azt tapasztaltak, hogy a gyermekkori és a 30 év koriil
mért vérnyomas, lipidszint és BMI értékek szoros dssze-
fiiggést mutatnak. Az elhizas szintén nagy probléma, egy
néhany ¢éve publikdlt metaanalizis szerint a kardio-
metabolikus kockézat a tulsulyos gyerekeknél a normal
testsullyal rendelkezokhoz képest 1ényegesen nagyobb.
A gyerekek szamara oly vonzd chipsek nagy része
rengeteg soOt tartalmaz. A natrium ajanlott napi adagja
az ¢letkor elore haladtaval nd: 1-5 éves korban 2 g/
nap, 5-10 évesen 4 g/nap, 10-20 év kozott 5 g/nap,
azonban a ténylegesen bevitt mennyiség sokszor az
ajanlott érték dupldja! Egy 2006-ban kdzolt metaana-
lizis szerint a gyerekek so-fogyasztasanak csokkentése
szignifikans vérnyomascsokkenéshez vezet. A zsirok,
zsirsavak fontos energiaforrasok, vonzobba, izleteseb-
bé teszik az ételeket a gyerekek szamara, de tulzott
mennyiségben megemelik a koleszterinszintet és elhi-
zashoz vezetnek; egy kozép-eurdpai tanulmanyban
még a cukorbetegség kialakuldsaval is pozitiv korrela-
ciot mutattak. Spanyolorszagban figyelték meg, hogy a

kizarolag olivaolajat fogyasztd gyerekek BMI értéke
alacsonyabb. Az olajos magvak rendszeres fogyasztasa
gyerekkorban szintén negativan korrelal az elhizassal
és a magas vérnyomassal.

A D-vitamin és a tejtermékek, valamint az elhizés,
inzulinrezisztencia ¢és diabétesz kialakuldsa kozotti
kapcsolatot elemzd kutatidsok eredményei ellentmon-
dasosak, s6t meglepé modon (valosziniileg a vizsgala-
tok nem megfeleld kivitelezésének koszonhetden) a
gytimdlesok és zoldségek elhizas elleni védd hatasat
sem sikeriilt még egyértelmiien bizonyitani. A tobbi vi-
tamin szerepér6l csak nagyon kevés informaciot lehet
talalni, de eddig irtak mar le forditott Osszefiiggést a
C-, E- és B-vitaminok, valamint az elhizas és a meta-
bolikus szindréma kialakulasa k6zott.

A rostok felndttekben bizonyitottan csdkkentik az
elhizas veszElyét. Gyerekek esetében ezt kevéssé vizs-
galtak, de talaltak mar hasonlo Osszefiiggéseket. A ga-
bonafélék sziv-érrendszeri hatdsairdl is csak keveset
tudunk, de Amerikaban megfigyelték, hogy a reggelire
rendszeresen gabonapelyheket fogyasztdé gyerekek
BMI értéke alacsonyabb.

Az uditéitalok és gyorsételek, valamint az elhizas
kozotti kozvetlen kapcesolatot szamos nemzetnél kimu-
tattdk mar, azonban amerikai gyerekeknél arra figyel-
tek fel, hogy nem csak onmagukban a gyorsételek fele-
16sek a tulsuly kialakulasaért, hanem inkabb a nyugati
étkezési szokasok.

A minél korabban, mar gyermekkorban megkezdett
megel6zés (vagyis az egészséges taplalkozas) lenne a
leghatékonyabb stratégia a késébbi kardiovaszkularis
betegségek és a korai elhalalozas elkeriiléséhez, de ah-
hoz, hogy pontos ajanlasokat adhassunk ezzel kapcso-
latban, tovabbi vizsgalatokra van sziikség, mivel eddi-
gi ismereteink sokszor hianyosak, ill. az eredmények
ellentmondasosak.

Funtikova, A.N., Navarro, E., Bawaked, R.A., et al. Impact of
diet on cardiometabolic health in children and adolescents.
Nutrition Journal 14, 118 (2015) (http://www.nutritionj.com/
content/14/1/118).

BT

MIERT ES MENNYIRE ERDEMES KERULNI
A HOZZAADOTT CUKROKAT?

Hozzaadott cukrok alatt altaldban azokat a mono- és
diszacharidokat, szirupokat, gylimolcslé koncentratu-
mokat, mézet stb. értjiik, amelyeket az élelmiszerek
eredetileg nem vagy nem eredeti mennyiségben tartal-
maztak, csak a feldolgozas soran a gyartd vagy a fo-
gyaszto keverte hozzéd az ételhez. A hozzaadott cukor
analitikai modszerekkel gyakran nem kiilonbdztethetd
meg az ¢lelmiszerekben eleve el6forduld cukroktol.



2016. szeptember

GYOGYSZERESZET 571

Nem csak azért van rajuk sziikség, mert a legtobb étel
¢élvezhetetlen lenne cukrok hozzaadasa nélkiil, fontosak
pl. a fagyasztott vagy a siitdipari termékek konziszten-
cigjanak kialakitasaban is, ill. magasabb koncentracio-
ban a mikroorganizmusok szaporodasanak akadalyoza-
séval a hosszabb eltarthatosaghoz is hozzajarulnak. Ha
mégis kevesebb cukrot szeretnénk hasznalni, akkor
egyéb segédanyagokat kell alkalmazni. Az amerikai
ajanldsok azonban jelenleg nem tdmogatjdk a magas
kaldriatartalma cukrok alacsonyabb kaldriatartalmu
édesitdszerekkel valo helyettesitését, mivel ez utobbiak
egészségiinkre gyakorolt hossza tava hatasairol jelen-
leg nincs elegendd informacionk.

Bar a szakértok szerint minél kevesebb cukrot kelle-
ne megenniink, nincs arra bizonyiték, hogy ez kdrosabb
lenne, mint a barmely mas forrasbol szarmazoé felesle-
ges kaloria. Az amerikai ajanlasok szerint a hozzaadott
cukrok az elfogyasztott energia maximum 5%-at tehet-
nék ki (ezt az amerikaiak 90%-a tullépi: felndtteknél
kb. 13%, gyerekeknél 16%). Az ,iires kaloridk” (nagy
energia- ¢és alacsony tdpanyagtartalma élelmiszerek)
tulzott mértékben elhizdshoz és ebbdl eredd betegsé-
gekhez (pl. 2-es tipusu cukorbetegség, sziv-érrendszeri
betegségek) vezethet. Ezen feliil szignifikansan megno-
veli a fogszuvasodas kialakulasanak valoszinliségét is.

Egy 2009/10-es amerikai vizsgalat alapjan a lakos-
sag a hozzadadott cukrok 47%-at tuditditalok, 31%-at
édességek ¢€s snackek, 8%-at gabonafélék, 14%-at tej-
termékek, készételek, fiiszerek stb. formdjaban fo-
gyasztja el. Ennek megfelelden elsésorban a cukrozott
iditditalok fogyasztasanak csokkentésére lenne érde-
mes buzditani a lakossagot ahelyett, hogy megprobal-
nank a tobbi élelmiszerben mas adalékanyagokkal he-
lyettesiteni a cukrokat. Barki tudatosan csokkentheti a
felesleges kaloriak mennyiségét, ha vasarlas elétt meg-
nézi, hogy az adott arucikk mennyi cukrot tartalmaz.
Azonban egyrészt a legtobben kényelmi szempontok-
bol nem forditanak ilyesmire figyelmet, masrészt az
Osszetevok pontos mennyiségének feltiintetését a gyar-
tok tizleti okokbodl sokszor ellenzik. Egyes orszagok-
ban a magas kaldriatartalmi termékekre a vasarlas
visszaszoritasa érdekében magasabb addt vezettek be,
de ezen intézkedés kozegészségre gyakorolt hosszu
tava eredményességét egyeldre még nem lehet objekti-
ven megitélni.

Erickson, J., Slavin, J. Are restrictive guidelines for added
sugars science based? Nutrition Journal 14, 124 (2015).

(https://nutritionj.biomedcentral.com/articles/10.1186/
512937-015-0114-0)

BT

KONYVISMERTETES

HANY EMBER ON, PROFESSZOR UR?

Bodolai Gydngyi: Hany ember on, professzor ur? Be-
szélgetések. — Masodik, bovitett kiadds. 23x16,5 cm.
Studium Kiado, Marosvasarhely, 2013. 226 oldal. Ke-
mény fedéllel és fényképekkel (darmegjelolés nélkiil).
ISBN 978-606-8349-15-2.

A kotet 33 igen értékes Beszélgetést tartalmaz, tobbnyi-
re erdélyi €s néhany magyarorszagi orvos-, ill. gyogy-
szerész-professzorral, valamennyien hivatasuk kiemel-
kedo egyéniségei. Az erdélyi kivalosagok foként a Ma-
rosvasarhelyi Orvos- és Gyogyszerésztudomanyi Egye-
tem (MOGYE) vezeté munkatarsai, akik ,klinikat
alapitottak, gyogyitottak, vjitottak, soha el nem ismert,
vilagra szolo felfedezéseket tettek, s kozben komolyan
zenélni, festeni, hangversenyre és szinhdzba jarni, szép-
irodalmat olvasni, nyaridében a Ritz-fiirdoben szora-
kozni, s akar autot szerelni is maradt kedviik és idejiik.
Az alvo erdélyi varos szép fekvésii, épiiletével, amely-
ben még ott a lengett a katondk és lovak szaga, befo-
gadta a legendas tudasu egyetemi tanarokat ...” [ui. a
Monarchia Hadaprod-iskoldjat 1908-ban 1étesitették.
Ebben mitkodik a MOGYE].

Orvosok és gyogyszerészek vonatkozasaban — tob-
bek kozott — nyilatkozott Csedd Karoly a gydgyndve-
nyek egyetemi tanara, akadémikus, Feszt Gyorgy a far-
makologia professzora, Jung Janos patologus profesz-
szor, Nagy Ors ortopéd-traumatologus professzor, Péter
Mihdaly mikrobiologus professzor, akadémikus és fele-
sége, ill. Tokés Béla kémiaprofesszor, mindannyian a
MOGYE oktatoi (voltak). Kiemelem Gyéresi Arpad ny.
tanszékvezetd egyetemi tanar, gyogyszerkémikus mun-
kassagarol ,,Hiiség” cimmel megjelentetett, személyes
vonatkozasokat is tartalmazo riportot (192-199. oldal).

Harman budapestiek, nevezetesen Bagdy Emdke
pszichologia-professzor, Kdsler Miklos onkologus-se-
bész professzor és Vizi E. Szilveszter farmakoldgia-
professzor, akadémikus. Az SZTE-t Szendrei Kalman
gyogyszerészprofesszor, a kabitdoszerek nemzetkozi
szaktekintélye képviseli (1974-1978-ban Genfben az
ENSZ Kabitoszerellenérz6 Laboratorium munkatarsa,
majd 1984-1996 kozott Bécsben a Kabitoszer Labora-
torium igazgatodja volt). Tisztazta pl. a khat stimuléns
ndvény amfetamin-szer(i hatdanyaganak kémiajat.

Valamennyien a legjobbat és a legtobbet ,,hoztak ki”
szakmajukbol és magukbol... Az 5-10 oldal terjedelmil
,vallomasok™ az orvosi, gyogyszerészi, kémikus stb.
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tevékenység szEépségét €s a felfedezés paratlan 6romét
sugalljak. Mindezeket az emberi tarsadalom érdekében
onzetlentil teszik.

Az Olvas6 nehézségekkel jarod tuddssorsokat és — ki-
sebbségi létben is — helytalld vezetket ismerhet meg.
A riporter az ,.élményt jelentd beszélgetések soran az
értéket teremtd alkotomunka bemutatasara” 6sszponto-
sitott. ,,A megrajzolt életutak Osztonzést, biztatast je-
lenthetnek a palyakezdé fiataloknak, hogy a gyogyitas,
oktatas és kutatds triumviratusat érdemes életcélul va-
lasztani. ... A szakmabeliek mellett volt és mai pacien-
sek korében is érdeklodésre tarthat szamot.”

Kata Mihaly prof. emer.

SPECIFIKUS ALLATGYOGYASZATI SZEREK

Szerkesztette prof. dr. Gyéresi Arpad. 25,5x20 cm.
Studium Kiado, Marosvasarhely — Editura Didactica si
Pedagogica, Bukarest, 2016. 429 oldal (+ reklamok).
Kemény fedéllel. Ara: 4000 Ft (60 lei).

A 429 oldalas szakkdnyv Marosvasarhelyen, a Studium
Kiado gondozasaban 2016 aprilisaban jelent meg. A
kotet tobb szempontbol is egyediilallo. Foként azért,
mert hasonl6 atfogd munkat Romanidban és Magyaror-
szagon még nem publikaltak és nyelvezete miatt is, mi-
vel két nyelven — magyarul és romanul — késziilt, ennél-
fogva szerzOi széleskorli olvasdtdborra szamitanak.
Nemcsak a magyar és roman szakemberek — allatorvo-
sok, gyogyszerészek és egyetemi hallgatok — szamara
nyujt aktualis és igen értékes informaciot, hanem mind-
azok részére is, akik kedvelik az allatokat és szeretné-
nek minél tobbet tudni az allatgyogyaszatrol.

A kiadvany ismerteti a napjainkban, szinte kizardlag
az allatorvoslasban hasznalt 294 veteriner hatdanyag
Osszeg- ¢és szerkezeti képletét, molekulatomegét,
ATCVet-besorolasat, fontosabb hatasait, a célallatokat
és gyogyszerformakat, ill. az élelmezés-egészségiigyi
varakozasi idd(ke)t stb.

A konyv 6t fejezetbdl all, amelyek logikusan kdve-
tik egymast. Az elsé fejezet megirasa Pdlosi Csaba al-
latorvos nevéhez flizodik. Elso alfejezetében az egyes
allatfajok fontosabb betegségeit mutatja be, igen atte-
kintden, minden betegség esetén feltiintetve a kéroko-
z0t, a betegség tlineteit, a kezelés és megel6zés modo-
zatait. Rendkiviil fontos és hasznos az az dsszefoglalo
tablazat, amely — kérokozok szerint csoportositva — is-
merteti a fontosabb zoondzisokat, bemutatva a fertozés
elterjedését, a fogékony allatfajokat, a fertdzés utjait és
a fert6zés embernél is észlelt tiineteit. Masik alfejezete
a kiilonbozo allatfajok esetében alkalmazott gyogysze-
rek adagolasi és alkalmazasi modjait tekinti at, szines
abrakkal is illusztralva.

A kovetkezd fejezet a human gyogyszergyartasban
jartas, tobbéves tapasztalattal rendelkez6é Gagyi Ldaszlo
és Boda Ferenc gyogyszerész munkaja. Egyik alfejeze-
tében az allatgydgyaszati termékek engedélyezéséhez
¢és forgalomba hozatalahoz sziikséges torzskonyvezési
dokumentaciot, eljarasi lehetéségeket és a torzskonyve-
zés utani feladatokat, valamint roviden a farmako-
vigilanciat mutatjak be. A masik alfejezet az allat-
gyogyaszati készitmények gyartasa soran kotelezé mi-
ndségbiztositasrol szol. A kovetkezd alfejezetben az al-
latgy6gyaszati készitmények maradékanyag-hatarérté-
keinek jogi hatterét, meghatarozasat, valamint a megal-
lapitas kérelmezését mutatjak be. E fejezet végén 6sz-
szefoglald tablazat tartalmazza a gyogyszermaradva-
nyok hatarértékét az allati eredetii élelmiszerekben.

A harmadik fejezetben prof. Kata Mihaly attekintést
nyujt az allatgyogyaszatban alkalmazott gydgyszerfor-
makrol, kiilon részletezve a kizardlag allatgydgyaszati
praxisban hasznaltakat és kiilon azokat, amelyek egy-
arant fontosak mind a human, mind az allatgy6gy-
aszatban. Kozli a gyogyszerformak alkalmazasat.

A negyedik fejezet prof. Gyéresi Arpdad, Hancu
Gabriel és Kelemen Hajnal docens munkéja (mindhar-
man a gyogyszerészeti kémia szaktertiletérdl), tars-
szerzé prof. Kata Mihdly. E rész Allatgydgydszati
Gyogyszerkonyvnek is megfelelé kovetkezetességgel,
igényességgel és pontossaggal, abécében ismerteti az
allatgyogyaszati hatéanyagok fizikai-kémiai, hatastani
és gyogyszerforma adatait. A tajékozodast segiti a ké-
szitmények specialis terdpias alkalmazasait felsorakoz-
tatd fejezet — szamos fontos adatot megjelenitve — az
Osszes hatoanyag esetében.

A zar6 fejezet szerzéje Simon Brigitta gyogysze-
rész, aki az allatgydgyaszati készitmények alkalmaza-
sanak kornyezeti hatasait foglalja 6ssze. Részletezi a
szennyezO forrasokat, majd ezek sorsat, mobilitasat,
eloszlasat a kiilonboz6 kornyezeti kdzegben és bemu-
tatja a lebomlasat is. A tovabbi alfejezetek a gyogysze-
res szennyezOk kornyezeti hatasait, okotoxikologiai
vizsgalatokat, valamint a szennyezé anyagok ¢és kor-
nyezeti sorsuk kozotti 6sszefiiggéseket taglalja.

Az egyes fejezetek végén aktualis irodalmi utalas
boségesen talalhatd. A konyv kéziratat prof. Sipos
Emese (MOGYE Gyogyszerészeti Kar) és prof. loan
Marcus tanszékvezetd tandr (Kolozsvari Agrartudoma-
nyi és Allatorvosi Egyetem Allatorvosi Kar) lektorélta.

Osszességében a Specifikus dllatgyégydszati szerek
cimii szakkonyv — tartalmat és kétnyelviiségét tekintve
— kiilonleges és hidnyp6tld munka; szerzdi fontos sze-
repet szannak mind az allatorvos- és gyogyszerész-
alapképzésben, mind a tovabbképzésben.

A konyvet elézetesen a Gyogyszerészet februari sza-
ma ismertette: 60(2), 125-126 (2016).
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IDOTLEN IDOKNEK SZEGYENFOLTJA
LESZEN!

,,Idotlen idoknek szégyenfoltia lészen...” Somogyi
LaszIo nagyvaradi gyogyszerész emlékiratai. Szerkesz-
tette és a bevezetot irta dr. Budahazy Istvan. Varadinum
Script kiado, Nagyvarad, 2016, 171 oldal.

A Magyar Gydgyszerésztorténeti Tarsasag 2016. jalius
7-10 kozott tartott nyari egyetem keretében drommel
teszek eleget annak a felkérésnek, hogy kedves kolle-
gank, baratunk dr. Budahazy Istvan nagyvaradi gyogy-
szerész ,,ldotlen idoknek szégyenfoltja lészen...” Somo-
gvi LaszIlo nagyvaradi gyogyszerész emlékiratai cimil,
nemrég megjelent Gjabb kotetét mutassam be.

A konyv ismertetésére szolo felkérést tobb ok miatt
is szivesen vallaltam. Elsésorban mivel ez a kotet
nemcsak egy emberi sors, Somogyi Laszld egykori
nagyvaradi gyogyszerész emlékiratait mutatja be, ha-
nem mint egy hiteles forras lehetéséget ad, hogy tudo-
mast szerezziink a mult torténelmének egyik legszé-
gyenletesebb eseményérdl, az auschwitzi lagerek hét-
kdznapjairdl €s az ottani viszonyok tulélésének leheto-
ségérdl is. A masik ok, amiért szivesen bemutatom ezt
a konyvet, az, hogy bar temesvari és nem nagyvaradi
sziiletésti vagyok, de Eszak-Erdélynek Magyarorszag-
hoz valo visszacsatolasa utan, tobb mint 20 évig Nagy-
véaradon éltem, abban a periddusban, amikor Somogyi
Laszl6, mint fiatal gyogyszerész itt dolgozott, itt alapi-
tott eldszor csaladot, majd meghurcoltatasa utan is ide
keriilt vissza. Emlékiratai szerint egykori lakasatol
csupan 2 haznyi kiilonbséggel laktam ¢én is csaladom-
mal egyiitt és atéltem az utcank sarkéanal épitett kerités
felallitasat, ami a helyi gettot valasztotta el toliink.

Az ldétlen idéknek szégyenfoltja lészen...” c.
konyv alcime Somogyi Ldszlo nagyvdradi gyogysze-
rész emlékiratai. A konyv cime egy megtortént ese-
ménnyel, egy valds személy életével van Osszekap-
csolva, egy meghatarozatlan, bizonytalan hosszisagu
id6 gondolatat hordozza magaban. A konyv szerkesz-
tdje Budahazy Istvan nagyvaradi gyogyszerész, hely-
torténész, a gyogyszerészettorténet doktora, aki nem-
rég a Magyar Kultaraért-dij kitlintetésben is részesiilt.
Sajat bevallasa szerint rendkiviil fontosnak tartotta
konyv formajaban megjelentetni a varosaban egykor
¢lt, majd az auschwitzi illetve a buchenwaldi taborok-
bol hazatért gyogyszerész visszaemlékezéseit, és ezzel
mint a holokauszt szornyii €s megbocsathatatlan bliné-
nek egy ujabb bizonyitékat kdzreadni.

A konyv fed6lapja nem véletlentil atlos iranyban

! A konyvismertetés elhangzott 2016. jilius 8-an Székesfehérvaron,
a Magyar Gyogyszerésztorténeti Tarsasag nyari egyetemén.

Somogyi Laszlo
nagyvaradi gyogyszeréesz
emlékiratai

Szerkesztette és a bevezetSt irta dr. Budahdzy Istvin

A Budahazy Istvan dltal szerkesztett konyv fedélapja

fele részben sarga, fele részben fekete. Igen talald 6sz-
szeallitas, hiszen az 1940-es bécsi dontést kovetden
Varadon tobb mint 21 000 zsid6 ¢lt, majd 1944. aprilis
5-t6] megkiilonboztetd jelként kotelezévé tették sza-
mukra a sarga csillag viselését, a halaltaborokba elhur-
coltak nagy része pedig soha nem tért vissza, ott lelte
halalat.

A konyv két részbdl all. A sarga lapokat tartalmazo
elsé részben, 124 oldalon keresztiil Somogyi Laszlo
visszaemlékezéseit olvashatjuk, majd ezt kdvetden 50
fehér oldalon, mellékletként Budahédzy Istvan 3 hason-
16 targykorli gydgyszerésztorténeti dolgozata is helyet
kapott. E szép kivitel és j6 mindségii papiron nyomta-
tott konyvet a Varadinum Script kiad6 adta ki, ez év-
ben, 2016-ban.

Sajatos, érdekes kiadvanyrol van szo, melynek té-
maja nem ismeretlen, hiszen a masodik vilaghabort
oOta eltelt tobb mint hetven évben ezzel a témaval kap-
csolatban sok visszaemlékezés, naplojegyzet, regényes
valtozat, szinpadi mi latott napvilagot. De ez a konyv
egy gyogyszerész hiteles visszaemlékezéseit tartal-
mazza, az életét meghatarozd eseményeket, haborus
visszaemlékezéseket elevenit fel, igy kordokumentum-
ként is szolgalhat.

Somogyi (Schonzweig) Laszlo (1895-1973) egykori
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Pt 1
Budahazy Istvan dedikdlja Nagyvdaradon
bemutatott konyvét (2016. junius 14.)

nagyvaradi gyogyszerész az egyediili volt népes csa-
ladjabol, aki visszatért az auschwitzi halaltaborbol, fe-
leségét, két gyermekét, hét testvérét és tobb rokonat
vesztette itt el. A papirra rogzitett visszaemlékezeés
visszavezet Somogyi Laszlo gyogyszerész csaladjanak
Biharmegye Belényes varosaban eltoltott éveire, majd
didkévei egyes mozzanatait eleveniti fel. Az I. vilagha-
boru kitorésérdl, fronti élményeirdl, megsebesiilésérdl
is beszamol, leirja hogyan lett olyan gydgyszerész, aki
késdbb hivatasan kiviil zenélt, hegediilt és irodalmi al-
kotasok, elbeszéld koltemények, versek irasaval is
hozzajarult gazdag tevékenységéhez. Ezekbdl olvasha-
t6 néhany szemelvény is, melyek meggy6znek a
gyogyszerész sokoldalu érdeklddési korérdl. Végiil pe-
dig beszdmol a munkaszolgalatos idejérdl, az ausch-
witzi és buchenwaldi taborok életérol, a hazakeriilése
utani uj életérdl, a Trianon utani imperium-valtozasrol,
0j hazassdgarol és régi vagyanak teljesiilésérdl, sajat
gyogyszertaranak 1948. juniusi megnyitasarol, majd
rovid id6 utan, ennek elvesztésérél az 1949. aprilis
2-an tortént allamositassal. Hagyatékbeli dokumentu-
mai koziil kiemelést érdemel 1948-ban irt onéletrajza,
valamint az 1972-ben irt és elmondott beszéde, ami
Budapesten akkor hangzott el, amikor atvehette diplo-
maja megszerzésének 50. évforduldja alkalmabodl az
»arany oklevelet”.

A kotet nemcsak a nagyvaradi gydgyszerészet torté-
netének szempontjabol rendkiviil érdekfeszitd, hanem
egyben a masodik vilaghabort alatt végbement népir-
tas (ijabb mementdja is. Igy az olvasé szembesiilhet az
elhurcolassal, a taborokban végbement bantalmaza-
sokkal, melyeket Somogyi gyogyszerész Onéletirasa
fajdalmasan részletez.

Masodik hazassagaban sziiletett leanya, Somogyi
Lia Orizte meg irasait és az 6 hozzajarulasaval jelent
meg ez a memoar kotet, aminek jelentdségét a tobb
szazezer lagerbe hurcolt sorstarsa altal atélt helyzetek,
tragédiak hiteles tolmacsolasa adja meg. Ezaltal a
konyv nemcsak egy gyogyszerész életének nehéz ido-
szakat ismerteti, hanem figyelmeztetd is, foleg a fiata-
labb nemzedékek szamara, hogy ne ismétlédjenek meg
hasonl¢ tragikus események.

A konyv masodik részét képezo fehérlapos mellék-
let (127-170 oldalak) Budahazy Istvan 3 tanulmanyat
tartalmazza. frasaib6l megtudhatjuk, hogy a két vilag-
haboru kozott Nagyvaradon miikodé 20 gyogyszertar
kozil 9 volt keresztény gydgyszerész tulajdonaban, 11
pedig zsido patikusé volt. A nagyvaradi gydgyszeré-
szet torténetéhez értékes kiegészitést ad a deportalas-
bol vissza nem tért, illetve a hazajott gyogyszerészek
rovid életrajzi adatainak kozlése.

Egyarant ajanlom fiatal és id6sebb kollégak szamara
is a konyv elolvasasat. Gordiilékeny, valésagot megje-
lenitd stilusa olvasmanyossa teszi a konyvet.

A nagyvaradi zsinagdga falan levd feketemarvany
tabla emlékeztetd szovegével zarom az altalam ajanlott
konyv ismertetdjét: ,,Hogy emlékezziink! Hogy ez soha
tobbé meg ne tortenhessen!”

Péter H. Maria

AKI A CSILLAGOKBA NEZ

Kovdcs Béla: Aki a csillagok-
ba néz. Vilogatott versek.
20,5 x 15 cm, Press+Print
Lap-kiado és Nyomdaipari
Kft., Kiskunlachdaza, 2016.
167 oldal.

Kovacs Béla aranydiplomas
gyogyszerész, nyugdijas egye-
temi docens, aki tanulmanya-
it 1959-ben kitiintetéses ok-
levéllel zarta és kozel negyven éven at tanitott gyogy-
szer-technologiat a Semmelweis Orvostudomanyi
Egyetemen. Az oktatasi feladatok mellett végzett tudo-
manyos kutatd munkassaganak eredményeit egyetemi
doktori, majd akadémiai kandidatusi cim elnyerése
fémjelzi.
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Nyugdijas éveiben az egyik civil szervezet elndke-
ként tobb valasztasi ciklusban onkormanyzati képvise-
16 volt Budapest XXII. keriiletében. A helyi 0jsagban
akkortajt kezdett aktualis témakrol cikkeket publikalni,
majd verseket irni.

Evek 6ta aktiv tagja a Magyar Orvosirék és Képzo-
miivészek Koréenek (MOKK); ennek szeptemberenként
tartott orszagos talalkozoin verseivel rendszeresen sze-
repel. Az évente kiadott Antologiaban, az Aranykor és
mas regiondlis kiadvanyokban folyamatosan jelennek
meg irasai és versei. Ezekben a bels6 érzelmi élet meg-
nyilatkozasai mellett — figyelve a vilag és orszagunk
eseményeit — egyre intenzivebben fordul a tarsadalmi
problémak felé. Megnyilatkozasait a félt6 hazaszere-

tet, a magyarsag és az emberiség jovojéért torténd ag-
gddas és a jobbitani akaras hatja at.

A kotet szaznal tobb kolteményt tartalmaz; amelyek-
ben sok-sok jelenséget €s szdmos szines gondolatot ta-
laléan jelenit meg koltéi képekkel, gazdag szokinccsel,
eredeti kifejezésekkel, szépen csengd rimekkel és re-
mek alliteraciokkal, s helyenként radikalis szemlélettel.
Ha ,,a stilus maga az ember” (Buffon, G. L. L., 1707-
1788), akkor e versek szerzdjének stilusa jol tikrozi
lelkivilagat. Ez masodik 6nallo verseskotete.

A Szerzd elérhetésége: 06-24-789-906 és 06-30-964-
2547.
prof. Kata Mihaly

MGYTavoktatas

A Gyodgyszerészet 2016. juliusi szamaban a tavoktatas keretében feltett tesztkérdések megoldasai

Sz6ké Eva: Az oralis véralvadasgatlok jellemzé kolesonhatasai

1. A felsoroltak koziil melyik gyogyszer rendelése esetén kell feltétleniil tisztazni, hogy szed-e ordlis véralvaddsgadtlot a beteg?
a)itrakonazol .......... ... .. .. ...
b)terbinafin. ....... .. ... .. ...
c)D-vitamin . ......... ...

2. Melyik novény/novényi hatéanyag csokkentheti azg ordlis véralvadasgatlok hatdsat metabolizmusuk gyorsitisa miatt?

Q) GLAPEITUIL . . . oottt ettt e e e e e e e e e e e O
b) Hypericum perforatumm. . . . . ... ..ottt e e e e e e e e X
C) GINKZO BIloba . . . . oo e e e O
3. Melyik a helyes allitas?

a) A nem-szteroid gyulladasgatlok gyengitik a kumarin antikoagulansok hatasat. ................................ O

b) A metabolizal6 enzimgatld gyogyszerekkel valo egylittes alkalmazas esetén a kumarin véralvadasgatlok dozisat gyakran

csokkenteni sziikséges a vérzés elkeriilése érdekében.. . ... ... ... e
c) A zoldségfélék tulzott fogyasztasa mérsékli az uj, direkt hatast véralvadasgatlok hatdsat. .. ......... ... ... ... .. O

Miseta Ildiko, Botz Lajos.: A gyorstesztek helytallo gyogyszerészi megitéléséhez és a tanacsadashoz sziikséges szakmai

szempontok 1. rész

1. Mit jelol a gyorsteszteken a CE jel melletti négyjegyii kod?

0) A lEJArati dAtUMOL. . . . .. .ottt e e e e e e e e e O
b) A tesztet bevizsgalo fliggetlen tantisitd INTEZELEL . . . .. ... oottt X
¢) Az Egészségligyi Nyilvantartasi ¢s Képzési Kozpont (ENKK) Orvostechnikai Féosztalyanak bevizsgalasat.......... O

2. Pozitiv teszteredmény esetén melyik paraméter tiikrozi leginkabb az eredmény megbizhatosdgadt (azaz annak a valoszi-
niiségét, hogy pozitiv eredmény esetén a betegség valoban fenndll)?

o) Negativ prediktiv Ert€K. . . . ..o e O
D) PreCIZItAS. . . o o ettt e e e e e e e O
©) Pozitiv prediktiv €rteK . . . ...
3. Az alabbi dllitasok koziil melyik igaz? Amennyiben egy adott tesztnél emeljiik a kiiszobértéket (dontési szintet)...

o) a teszt szenzitivitasa csokken, specificitasa né, igy az alpozitiv eredmények szama csokken...................... X
b) a teszt szenzitivitasa nd, specificitasa csokken, igy az alnegativ eredmények szama csokken ..................... O

¢) a teszt szenzitivitasa és specificitasa is nd, igy az alpozitiv eredmények szamaisn6. ........................... O
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Boszérményi Andrea, Darvas Gergely: 11l6olajok a XXI. szazadi gyogyaszatban

1. Az illoolajok kiozponti idegrendszeri hatdsdra igaz, hogy

a) kizarolag a szaglas folyamatan keresztiil befolyasoljak a hangulatot és az érzelmeket, . .............. ... ... ..... O
b) felszivodas utan egyes komponensek atjutnak a vér-agy gaton, és modositjak a receptorok mikodését,. . ........... O
¢) a nyugtato, altatd, anxiolitikus hatds elsd sorban az aromas monoterpén-szarmazékoknak (timol, karvakrol) kdszonhet6. . O

2. A FoNoVII.

a) tiltja az illdolajok belsdleges haszndlatdt, . ... ... ... .. . O
b) csak a készitmények illatositasara alkalmaztat belséleges készitményekben illdolajat, . ......... ... ... ... .... O
c) belsdleges készitményekben 2 esetben ir eld hatdoanyagként illdolaj keveréket.. .. ........ ... .. .. . . O
3. A teafa olajra jellemzd, hogy
a) fékomponense, a teripnén-4-ol jelentds antiviralis hatast mutat HSV-1és2 virusellen, ......................... O
b) acne ellen higitas nélkiil is lehet alkalmazni, . .. .. ... .. . e O
¢) kiils6leges készitményekben bakteriosztatikus ¢és fungisztikus tulajdonsaga a szintetikus szerekkel egyenértéka,

de nem alakul ki ellene rezZiSZtencia . . . ... ...ttt e O

Miseta Ildiko, Botz Lajos.: A gyorstesztek helytalléo gyogyszerészi megitéléséhez és a tanacsadashoz sziikséges szakmai
szempontok 2. rész

1. A Helicobacter pylori gyorsteszittel kapcsolatos dllitasok koziil melyik helyes?

a) Panaszmentesen nem tanacsos a gyorstesztet alkalmazni .. .......... ... . O
b) A gyorsteszt alkalmas annak megallapitasara, hogy a Helicobacter pylori eradikaciojara alkalmazott antibiotikum-
Kezel€s STKETES VOII-€ . . . ..ottt ettt e e e O
¢) Amennyiben fennallnak tiinetek, de a gyorsteszt negativ lett, nem sziikséges orvoshoz irdnyitani a betegett . ......... O
2. Kinek tandcsos otthon vércukorszintet mérni hetente tobbszor?
a) A per os gyogyszeres kezelésben részesiilo 2-es tipust diabetes betegeknek .. ....... .. .. .. . o o L O
b) A gyogyszeres kezelést még nem igényld, életmodbeli valtasra kotelezett betegeknek .. .......... .. ... ... .. .. O
¢) Az inzulint alkalmaz6 1-es tipusu diabeteses betegeknek........ ... .. ... . . O
3. A Prothrombin 1dé gyorsteszttel kapcsolatos dllitasok koziil melyik helytelen?
a) A mérést érdemes EhgyOmOITa VEZEZIL . . . . ..o vttt ettt ettt e e e e e e e O
b) A betegek oktatasa és ellendrzése fontos a késziilék helyes haszndlatarol. . ........ ... ... .. ... ... ... ... ... O

c) A véralvadasgatlo kezelésben részesiild betegnek sok id6t vesz igénybe az otthonimérés ....................... O
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