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ÖSSZEFOGLALÁS

A tematikus blokk vendégszerkesztője bevezető dolgozatában a biológiai terápia fogalmát és 
alkalmazásának általános szempontjait tárgyalja. Részletezi a gyulladásos és daganatos beteg-
ségek kezelésében áttörést hozó gyógyszerek hatásmechanizmusát és nomenklatúráját. Kitér a 
kezelés javallataira, ellenjavallataira, a beteggel történő közös terápiás döntéshozatal, a kötele-
ző szűrések, monitorozás és a kitűzött célérték elérésére törekvő kezelés fontosságára. A bioló-
giai ellátás az összes hazai szakterületen szakorvosi centrumhálózathoz kötötten zajlik, ahol a 
betegek 100%-os finanszírozással jutnak hozzá a készítmények széles köréhez.

ABSTRACT

In the introductory paper the guest editor of the thematic block outlines the concept of biolog-
ical therapy and the general aspects of its usage. The mode of action and the nomenclature of 
the biologicals bringing breakthrough in the treatment of inflammatory and malignant diseases 
will be detailed. Indications, contraindications, shared therapeutic decisions between doctors 
and patients, obligatory pre-screenings, monitoring and the importance of the ’treat to target’ 
strategy will be discussed. Patient care with biologics is covered by the specialist centres in all 
disciplines in Hungary, where broad spectrum of drugs are available at 100% reimbursement for 
the patients. 
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A biológiai gyógyszerekkel történő kezelés az utóbbi évtizedben valódi áttörést 
hozott a medicinában. Ezen készítményeket az orvostudomány számos területén 
alkalmazzák sikerrel, elsősorban a gyulladásos és daganatos betegségek leküzdé-
sében. Így meghatározóvá vált a reumatológiában (például ízületi gyulladások), 
a gasztroenterológiában (pl. gyulladásos bélbetegségek), a bőrgyógyászatban (pl. 
plakkos pszoriázis), a tüdőgyógyászatban (pl. asthma bronchiale), az ideggyó-
gyászatban (pl. szklerózis multiplex) és a különböző onkológiai betegségekben 
(szolid és vérképzőrendszeri daganatok).

Fogalmilag a biológiai terápia élő szervezetekből származó anyagokkal történő 
gyógykezelést jelent. Ezen többnyire fehérjetermészetű nagymolekulák termé-
szetes módon jelen lehetnek a szervezetben, vagy azokat modern biotechnológiai 
módszerek segítségével laboratóriumi körülmények között állítjuk elő. A biológiai 
kezelés különböző immunológiai hatások révén célzottan gyengíti vagy stimulál-
ja az immunrendszert, és ezáltal segít leküzdeni az autoimmun hátterű, valamint 
a daganatos és infektív kórfolyamatokat. A fertőző betegségek és daganatok el-
leni vakcinák a szervezet természetes és adaptív immunvédekezésének fokozása 
révén fejtik ki hatásukat. A biológiai terápiát immunterápiának vagy biológiai vá-
laszt módosító gyógyszerelésnek (biological response modifying drugs, BRMD) 
is nevezzük, és az élesen elválik a különböző szintetikus molekulák használatát 
jelentő kémiai gyógyszeres kezeléstől (Gyires et al., 2017).

Az előállított biológiai készítmények hatása az aktív immunsejtek (vagyis a 
fehérvérsejtek alcsoportjait képező T- és B-limfociták és makrofágok), illetve az 
általuk termelt különböző gyulladásos és daganatos sejttermékek (például: cito-
kinek, integrinek, immunglobulin E stb.) gátlásán keresztül történik. A citokinek 
közül kiemelkedő jelentőségűek a betegségek patomechanizmusában kulcsszere-
pet játszó tumornekrózisfaktor (TNF)-alfa és az interleukin (IL) család különbö-
ző molekulái. 

Az adott célpont támadására kifejlesztett eredeti (biooriginális) készítmények 
mellett a licencidő lejárta után rutinszerűen megjelennek a biológiailag hasonló 
(bioszimiler) molekulák, melyek a hatóanyag, hatásosság és biztonságosság te-
kintetében nagyon hasonlóak az originátor molekulához. Fehérjemolekulák lévén 
a hatóanyag aminosav szekvenciája az eredetivel szükségszerűen azonos, de ezek 
bonyolult szerkezete és a gyártási módszerek (például poszttranszlációs modifi-
káció, 3D-struktúra stb.) kisebb mértékben eltérhetnek az eredeti molekulától, 
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szemben a kémiailag azonos generikus készítményekkel (European Medicines 
Agency, 2017). A biohasonlók jelentőségét kizárólag kedvezőbb árukban lehet 
megjelölni. A biológiai szerek nomenklatúrájának logikája, hogy a terápiában 
meghatározó monoklonális antitestek (monoclonal antibody) „-mAb”, míg a fú-
ziós proteinek „-cept” végződést kapnak (például etanercept). A monoklonális 
antitesteken belül az állati és humán struktúrát vegyesen tartalmazó kimérákat 
„-ximab” (például infliximab), a humanizált molekulákat „-zumab” (például toci-
lizumab), míg a teljesen humán készítményeket „-mumab” (például adalimumab), 
alternatívaként „-numab” vagy „-umab” végződéssel látják el. Fontos megjegyez-
ni, hogy nagy molekulájú fehérjekészítményekről van szó, bevitelük nem szájon 
át, hanem szubkután injekció vagy infúzió formájában történik. 

A biológiai kezelésben lévő potenciál maximális kiaknázásához fontos fi-
gyelembe vennünk a terápiás gyakorlat általános szempontjait. Ezek a helyes 
indikáció felállítása, a kontraindikációk mérlegelése, a beteg beleegyezése, a 
kötelező előszűrés elvégzése, a beteggondozás keretében a kezelés rendszeres 
monitorozása, valamint terápiás célértékek kitűzése és az azok elérésére való fo-
lyamatos törekvés (Strohal et al., 2015). A terápia megkezdésének alapja minden 
esetben a biztos diagnózis felállítása, mely nemzetközileg elfogadott diagnosz-
tikai kritériumok alapján történik. Alapelv, hogy a legmodernebb metodikákkal 
történő kivizsgálást követően minden szakterületen kémiai betegségmódosító 
szerek adását kezdjük, és a jóval költségesebb biológiai készítmények haszná-
latára csak ezek eredménytelensége esetén, súlyosabb esetben kerül sor. A bio-
lógiai terápia során potenciálisan kialakuló mellékhatások között egyértelműen 
az infekciók és ezen belül a tuberkulózis a legfontosabbak, ezért ezek szigorú 
ellenjavallatot képeznek. Enyhébb általános mellékhatások és allergiás reakciók 
is létrejöhetnek, a gyógyszer ellen a fehérje immunogén hatása miatt ellenanya-
gok képződhetnek, ami másodlagos hatástalansághoz vezethet. A kezelés indí-
tásakor egyéb kontraindikációkat (például III–IV. stádiumú szívelégtelenség) is 
figyelembe kell venni. Fontos előfeltétel, hogy a beteg teljes körű tájékoztatást 
kapjon a terápia hatékonyságáról, az esetleges mellékhatásokról, a bevitel mód-
járól, és azt követően írásbeli beleegyezését (informed consent) adja a terápiá-
hoz. Optimális esetben az orvos és a beteg közös döntést (shared decision) hoz 
a kezelést illetően. A kötelező előszűrés az általános és célzott laboratóriumi 
vizsgálatok mellett a tuberkulózis, a vírus hepatitiszek és bármely más infekció 
kizárására is ki kell hogy terjedjen. A rendszeres monitorozás feladata a mel-
lékhatások mielőbbi kiszűrése, illetve a hatékonyság mérése, szükség esetén 
a terápia módosítása. A terápia eredményességének objektív lemérése céljából 
minden szakterületen különböző mérőszámokat vezettek be, melyek kitűzött 
célértékként szolgálnak. A célértékig történő kezelés (treat to target, T2T) a 
klinikusok számára általánosan követendő gyakorlattá vált. Gyulladásos be-
tegségek esetén a legfontosabb a gyulladás aktivitásának jelentős csökkenése, 
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illetve teljes klinikai megszűnése, vagyis a remisszió elérése (Abreu et al., 2017; 
Smolen et al., 2010). 

A komoly személyi, tárgyi és intézményi hátteret megkövetelő, jelentős költ-
ség igényű biológiai terápiás ellátás Magyarországon az adott szakterületeken 
felállított szakorvosi centrumhálózathoz kötött. A betegek részére közfinanszí-
rozott, térítésmentes ellátás szakmai minősége és költséghatékonysága így bizto-
sítható a legjobban. Általánosságban leszögezhető, hogy a rendszer révén minden 
rászoruló beteg folyamatosan hozzájut a számára leginkább szükséges biológiai 
készítményhez (Poór, 2017). 

Tematikus blokkunkban betekintést adunk az olvasónak a biológiai terápia kü-
lönböző szakterületeken történő hazai alkalmazásáról, és bemutatjuk a kérdés 
egészséggazdasági vonatkozásait. Reméljük, hogy összeállításunkkal a hazai tu-
dományos közösség nem orvos tagjainak érdeklődését is fel tudjuk kelteni.
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ÖSSZEFOGLALÁS

A dolgozat áttekinti az artritiszek jelentőségét és különböző típusait. Foglalkozik a kórképek-
ben használt biológiai készítményekkel, a TNF-alfa és interleukin inhibitorokkal, valamint a T- és 
B-sejt-gátlókkal. Vázolja a hazai centrumszintű szakorvosi ellátás struktúráját, a finanszírozást, 
bemutatja az ellátás eredményeit és jövőbeli lehetőségeit.

ABSTRACT

The paper reviews the importance and different types of arthritides. It deals with biologicals 
used in arthritis, i.e. TNF-alpha and interleukin inhibitors as well as blockers of T and B cells. The 
publication outlines the structure and financing of the centre-based specialist patient care sys-
tem, shows its results and the future therapeutic possibilities.

Kulcsszavak: artritiszek jelentősége és típusai, biológiai készítmények (biologikumok), hazai 
centrumszintű ellátás, eredmények, finanszírozás, kitekintés
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A végtagokon és a gerincen zajló ízületi gyulladások (artritiszek) jelentősége az 
utóbbi évtizedben a mozgásszervi betegekkel foglalkozó szakemberek körében 
érzékelhetően felértékelődött. Ennek oka a degeneratív kórképekhez (artrózis, 
oszteoporózis, lágyrész-reumatizmus) képest kisebb, mintegy 150 ezres beteg-
szám ellenére abban rejlik, hogy ezen betegségek jóval korábban, többnyire a 
fiatal felnőttkorban vagy éppen gyermek- és serdülőkorban jelentkeznek, és sú-
lyosabb mozgásszervi károsodásokat idéznek elő, tehát a munkaképességet és az 
életminőséget hosszú távon és komolyan veszélyeztetik. Ugyanakkor kihatnak 
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az életkilátásokra is, hiszen számosan ezek közül magasabb mortalitással járnak 
együtt. Szerepüket az is növeli, hogy az alap-, az alkalmazott és a klinikai kutatá-
sok fókuszába kerültek, ami a korábbiakhoz képest számos fontos gyakorlati kö-
vetkezménnyel is járt. A szemléletváltást jellemző kulcsszavak a korai diagnosz-
tika és prognosztika, az állapotfelmérések, valamint a korai agresszív kezelés, és 
mindezek folyományaképpen új, korábban irreálisnak tűnő terápiás célkitűzések 
megvalósítása, mint például a munkaképesség megtartása. A gyógyítás folyama-
tában a beteg maga is kulcsszereplővé vált.

AZ ARTRITISZEK KÜLÖNBÖZŐ TÍPUSAI

A kórfolyamatok patogenetikai jellege alapján az ízületi gyulladások alapvető-
en infekciózus (fertőzéses eredetű) és nem infekciózus csoportokra oszthatóak. 
Az infekciózus artritiszek kiváltásában az ízületbe különböző módon bekerült 
baktériumok, vírusok vagy gombák játszanak szerepet, amely folyamat általános 
fertőzést, szepszist is kiválthat. Gyógyításuk legfőbb eleme a kórokozók gyógy-
szeres elpusztításában áll. A nem infekciózus artritiszek lehetnek autoimmun be-
tegségek, mint például a reumatoid artritisz, a gyermekkorban fellépő juvenilis 
idiopátiás artritisz vagy a több szervrendszert érintő poliszisztémás autoimmun 
kórképek. Ide soroljuk a döntően a gerincen zajló szpondiloartritiszeket, amelyek 
közül kiemelendő a spondilitisz ankilopoetika, a pszoriázishoz és a gyulladásos 
bélbetegségekhez társuló artritisz, illetve a köszvény okozta ízületi gyulladás 
(1. táblázat). Az alábbiakban azokat az artritiszeket ismertetjük röviden, melyek 
jelenleg széles körű biológiai kezelésben részesülhetnek.

1. táblázat. A gyulladásos hátterű, döntően az ízületekben zajló kórfolyamatok felosztása

● Infekciózus
● Nem infekciózus

 – Autoimmun betegségek
  Reumatoid artritisz
  Juvenilis idiopátiás artritisz
  Poliszisztémás autoimmun betegségek
 – Spondiloartritiszek
  Apondilitisz ankilopoetika
  Artritis pszoriatica
  Gyulladásos bélbetegségekhez társuló artritiszek
 – Köszvény
 – Egyéb, nem infekciózus artritiszek
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A reumatoid artritisz (RA) autoimmun patomechanizmusú, krónikus prog-
resszív sokízületi gyulladás, amely az ízületek (elsősorban a kéz kisízületei) 
destrukciója és deformitása révén a betegek fájdalmas mozgáskorlátozottságát, 
rokkantságát és életminőségük jelentős romlását idézi elő. A kórkép nemcsak az 
ízületeket érinti, hanem gyakori belső szervi elváltozásokkal is jár, amelyek a 
betegek körében az átlagnépességhez képest magasabb mortalitáshoz vezetnek. 
Magyarországon mintegy 50 ezer személy érintettségével számolhatunk. A kór-
kép elsősorban a fiatal-középkorú nőket (30–50 év) érinti, a nő-férfi arány 2-3:1. 
A kórfolyamatban az adaptív immunitás sejtjei, elsősorban a T-helper (Th) limfo-
citák aktiválódnak több irányban. A Th17-vonalon az autoimmunitás beindulása, 
a humorális Th2-n a betegségre jellemző ellenanyagok (autoantitestek) képződése 
(például: reumatoid faktor, antifilaggrinok) képződése, míg a celluláris Th1-vo-
nalon a gyulladásért, porc- és csontpusztulásért felelős kóros mennyiségű citokin 
(például: TNF-alfa, interleukinok stb.) termelődése történik (1. ábra). 

1. ábra. Az aktivált Th-sejtek szerepe az autoimmun folyamat (Th17), 
a humorális (Th2) immunválasz, majd a celluláris (Th1) válasz elindításában (saját szerkesztés)
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A betegség tüneti kezelésében nem szteroid gyulladásgátlókat, illetve szükség 
esetén szisztémásan vagy lokálisan kortikoszteroidokat adunk, önállóan csak a 
biztos diagnózis felállításáig. Fontos a szintetikus betegségmódosító gyógysze-
rek (Disease Modifying Anti Rheumatic Drugs, DMARD) minél korábbi, kellő 
dózisban történő alkalmazása, melyek közül kiemelkedik a metotrexát hatékony-
sága. Amennyiben ez nem elegendő, biológiai terápiát vezetünk be, hogy elérjük 
az alacsony betegségaktivitást, illetve a gyulladás klinikai megszűnését jelentő 
remissziót. A kezelés menetét nemzetközi és hazai irányelvek szabályozzák (Poór 
et al., 2018; Singh et al., 2016; Smolen et al., 2017).

A juvenilis idiopátiás artritisz (JIA) a tizenhat éves kor előtt kezdődő ízületi 
gyulladásokat foglalja össze, melyek Magyarországon mintegy három-négy ezer 
fiatalt érintenek. A betegség leggyakrabban 1–3, illetve 8–12 éves korban lép fel, 
a JIA az élettani növekedést is gátolja. Hét alcsoportja van, melyek közül egy-egy 
nagyon hasonló a felnőttkori RA-hoz, az artritisz pszoriatikához vagy a szpon-
dilitisz ankilopoetikához. Egy másik alcsoport súlyos szisztémás tünetekkel, bel-
szervi elváltozásokkal és lázzal jár. A hatékony szintetikus és biológiai betegség-
módosító kezelésekkel a betegek számára ma már a teljes élet lehetőségét tudjuk 
biztosítani (Otten et al., 2013). 

A szpondiloartritiszek közül a szpondilitisz ankilopoetika (SPA, közismert ne-
vén Bechterew-kór) a gerinc kisízületek, a sacroiliacalis (a keresztcsont és a csí-
pőlapát közötti) ízületek és a szalagok többnyire szimmetrikus gyulladása, mely 
kiterjedt csontosodással jár együtt. Kezdete többnyire 16–30 éves korra esik, 
a férfi-nő arány mintegy 7:1. Prevalenciája 0,1–0,3%, az örökletesség mértéke 
meghaladja a 70%-ot. A betegség pontos okát nem ismerjük, abban genetikai 
és környezeti tényezők egyaránt szerepet játszanak. A betegség leggyakrabban 
gerincpanaszokkal kezdődik, a keresztcsonti és ágyéki területen bizonytalanul 
lokalizálható, nyugalomban erősödő, mozgásra enyhülő fájdalommal, amely az 
éjszaka második felében zavarja meg a beteg alvását (gyulladásos jellegű gerinc-
fájdalom, amely eltér a nyugalomra szűnő banális fájdalomtól). A gerincfájda-
lomhoz a gyulladásos laborparaméterek (vörösvértest-süllyedés, CRP) emelke-
dése társul. A HLA B27-hordozásnak diagnosztikai és prognosztikai jelentősége 
van. A diagnózis felállításában meghatározó a sacroileitis, melynek kimutatásá-
ban az MRI sokkal érzékenyebb a konvencionális röntgennél. A nem szteroid 
gyulladáscsökkentőkkel történő terápiát mielőbb meg kell kezdeni, fennmaradó 
aktív betegség esetén biológiai terápia indítható (Géher–Poór, 2018; van der Heij-
de et al., 2017).

Az artritisz pszoriatika (APs) a pszoriázishoz (pikkelysömör) társuló krónikus 
gyulladásos mozgásszervi elváltozások összefoglaló neve. A pszoriázis a népes-
ség 1%-át érinti, ezen belül mintegy 20-30%-ban jelentkezik artritisz, ennek pre-
valenciája tehát 0,2–0,3%. A férfi-nő arány: 1:1, a betegség leggyakrabban 20–40 
éves kor között lép fel. A betegség különböző formái elsősorban a kéz- és lábízü-
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leteket, valamint az íntapadási helyeket érintik, de járhat a gerinc képleteinek 
gyulladásával is. A más kezelésre nem reagáló aktív folyamat biológiai kezelést 
tesz szükségessé (Gossec et al., 2015).

A köszvény (artritisz urika) alapvetően a purinanyagcsere zavara, mikor a vér-
ben felszaporodott húgysav kristályok formájában kicsapódva ízületi gyulladást, 
és más belszervi szövődményt (például vese- és szív-érrendszeri károsodást) idéz 
elő. Az ízületi gyulladás – szemben az RA-val – nem az adaptív immunitás akti-
válódásával járó autoimmun folyamat, hanem a természetes immunitás, elsősor-
ban a fehérvérsejtek és a makrofágok fokozott működésével és inflammaszóma 
képződéssel jellemezhető autoinflammatórikus gyulladás. Az autoinflammáció 
kulcsfontosságú citokinje, az IL1-béta biológiai kezeléssel ma már célzottan gá-
tolható (Igel et al., 2017).

AZ ARTRITISZEKBEN HASZNÁLT BIOLÓGIAI KÉSZÍTMÉNYEK

A kezelt betegek és az indikációként szereplő kórképek számát, valamint a haté-
konyságot tekintve a biológiai terápia egyik legfontosabb felhasználási területe a 
reumatológia. Alkalmazását az immunmediált gyulladásos kórképek patomecha-
nizmusának feltárása révén szerzett ismeretek rohamos bővülése tette lehetővé. 
Szakterületünk ugyanakkor a tumornekrózisfaktor-alfa RA-ban történő kulcs-
szerepének felfedezésével és a TNF-alfa-gátlás első alkalmazásával (infliximab) 
úttörőként írta be a nevét a medicina történetébe, és utat mutatott a más szakte-
rületeken (például: bőrgyógyászat, gasztroenterológia) történő felhasználás irá-
nyába. A Ravinder Maini és Marc Feldmann által tett forradalmi felfedezés a 
reumatológia sikertörténetének kiemelkedő fejezete (Feldmann–Maini, 2001). 

A TNF-alfa-gátlókat az RA-ban történt széles körű és eredményes alkalmazás 
után más reumatológiai kórképekben is sikerrel vetették be, mindazokban, ahol 
a TNF-alfa kórosan felszaporodott mennyisége a patogenetikai folyamatban iga-
zolást nyert. Ilyenek az SPA, az APs és a JIA. A gyakorlatban ma is leginkább 
használt TNF-alfa-gátlók mellett ugyanakkor megjelentek új terápiás célpontok 
is, amelyek közül a klinikai alkalmazás szempontjából az interleukinok, valamint 
az immunsejtek, tehát T- és B-sejtek gátlása emelendő ki (2. ábra).

Az alkalmazás gyakoriságának tekintetében a biologikumok között a hazánk-
ban több mint tíz éve eredményesen használt TNF-alfa-citokingátlók dominanci-
ája figyelhető meg. A monoklonális ellenanyagokon (mAb) belül az infúzióban 
adható infliximab, valamint a teljesen humán szubkután injekció, az adalimu-
mab és golimumab RA-ban, SPA-ban és APs-ben egyaránt sikerrel alkalmazha-
tó. A pegilált (polietilénglikollal kapcsolt) certolizumab pegol közfinanszírozott 
felírhatósága jelenleg csak az RA-ra terjed ki, egyedi méltányossági kérés alapján 
adható SPA-ban és APs-ben is. A mAb-októl eltérő szolúbilis TNF-alfa receptor-
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szerkezetű etanercept az RA, SPA, APs mellett JIA-ban is széles körben használt. 
Az interleukingátlók közül az RA-ban és JIA-ban hatékony, infúzióban és szub-
kután egyaránt adható tocilizumab az IL6-receptort, míg a szpondiloartritiszek-
ben (SPA, APs) a közeljövőben alkalmazható secukinumab az IL17A-molekulát 
blokkolja. Az IL1-béta inhibitor canakinumab a köszvényes gyulladás kulcsmole-
kulájának gátlásával fejti ki gyors hatását. Az immunsejtek felszínén történő gátló 
hatást B- és T-sejtek vonatkozásában egyaránt kihasználjuk. A CD20+ B-sejteket 
blokkoló rituximabot TNF-alfa refrakter RA-ban alkalmazzuk infúziós formá-
ban. A szubkután és infúzióban is adható abatacept a T-sejtek aktiválódásához 
szükséges második szignál (kostimuláció) inhibiciója révén hat, RA-ban és JIA-
ban egyaránt bevált (Furst et al., 2013; Nam et al., 2017).

A HAZAI BIOLÓGIAI TERÁPIÁS ELLÁTÁS EREDMÉNYEI

A reumatológia terén több mint tizenkét éves biológiai terápiás ellátás mára ko-
moly eredményeket mutathat fel. Mindez elsősorban az artritisz centrumhálózat 
kialakításának és színvonalas működtetésének, valamint a finanszírozás folya-
matos biztosításának köszönhető. 

2. ábra. A reumatológiában jelenleg használt biologikumok hatásának felosztása 
(saját szerkesztés)
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Az ízületi gyulladások diagnosztikája és gyógyszeres kezelése komoly szaktu-
dást és anyagi ráfordítást igényel, ezért az Magyarországon hatékonyan csak cent-
ralizált szakorvosi ellátás keretében volt megoldható. A megvalósítás érdekében 
az Országos Reumatológiai és Fizioterápiás Intézet (ORFI) Arthritis Munkacso-
portja az Egészség Évtizede Népegészségügyi Program Mozgásszervi Alprog-
ramja keretében 2003-ban az egészségügyi kormányzathoz benyújtotta „A hazai 
arthritis centrumhálózat felállításának tervezetét”, mely elfogadásra került (Poór, 
2003). A követelményeknek országosan huszonegy hazai centrum felelt meg, és 
az egész rendszer irányítására Országos Felnőtt- és Gyermekreumatológiai Arth-
ritis Központként az ORFI kapott megbízást. A hálózatban több mint százötven 
reumatológus és más szakorvos dolgozik az adott egyetem vagy vezető hazai 
kórház reumatológiai osztálya és ambulanciája keretében. A rendszer célja az, 
hogy az ízületi gyulladásban szenvedők lakóhelyükhöz közel jussanak minőségi 
szakorvosi ellátáshoz. 

A TNF-alfa-antagonista biológiai gyógyszerek hazai társadalombiztosítási tá-
mogatása 2006-ban az RA célzott kezelésével (infliximab, etanercept majd ada-
limumab) vette kezdetét. Ezt más artritiszek, illetve a bőrgyógyászati és a gaszt-
roenterológiai betegségek terápiájának finanszírozása követte. A finanszírozott 
biológiai gyógyszerek és azok indikációs köre fokozatosan bővült, és ezáltal is a 
biológiai készítményekkel kezelt betegek száma 2006-tól 2018-ig folyamatosan 
nőtt. A 2018-ban biológiai terápiával, közfinanszírozottan kezelt betegek száma 
meghaladta a 12 ezer főt, akiknek több mint 70%-a reumatológiai beteg. Sike-
rült elérni, hogy a szakterületünkön alkalmazott összes biologikumra az OEP/
NEAK-támogatás mértéke az elmúlt tíz évben folyamatosan 100% legyen, ami 
kizárólag a centrumokban történő kezelésekre vonatkozik. 

A jelen hazai biológiai terápiás helyzet európai összehasonlítása kedvéért egy 
példával szolgálhatunk. A különböző biológiai terápián lévő összes reumatoid 
artritiszes beteg aránya nálunk mintegy 9%, amivel közelítjük az Európai Unió 
országainak átlagát (12,5%). A jelenlegi felhasználással jóval meghaladjuk a kö-
zép- és kelet-európai átlagot (3-4%), ugyanakkor azt is tudnunk kell, hogy az 
arány Finnországban, Belgiumban vagy Ausztriában 20% feletti, míg Norvégiá-
ban, Svédországban vagy Írországban 30%-nál is magasabb (Péntek et al., 2014). 

Azt is látni kell, hogy a nagyszámú artritiszes beteg a létrehozott centrumok-
ban a személyi és tárgyi feltételek biztosításával a nemzetközi és hazai irány-
elveknek megfelelő, szakmailag kiemelt ellátást kap. Az artritiszes betegek ke-
zelésére olyan európai színvonalú hálózatot sikerült kialakítani és működtetni, 
ahol a betegségek adekvát korai diagnosztikája és a betegek célzott gyógyszeres 
kezelése megadott célértékek alapján történik (Poór, 2015). Az is vívmány, hogy 
az eltelt tíz év alatt minden beteg államilag finanszírozott módon jutott hozzá ah-
hoz a biológiai terápiás készítményhez, amelyet a kezelőorvosa számára javasolt. 
A felépített rendszer legnagyobb eredménye, hogy a biológiai kezelésben része-
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sült felnőtt- és gyermekkori betegek mintegy kétharmada teljesen új életminő-
séget és perspektívát kapott, megtapasztalta, hogy milyenek a fájdalom nélküli 
mindennapok, és a rokkantság helyett megőrizhette munkaképességét. Ez nem-
csak az egyénnek, hanem a családnak és a társadalomnak is kiemelt fontosságú.

KITEKINTÉS

Az artritiszek kezelése terén a molekuláris forradalom folytatódása és kiterjedé-
se várható, számos biologikum klinikai gyógyszervizsgálata előrehaladott álla-
potban van. Látható, hogy a TNF-alfa-gátlók fejlesztésének korszaka többnyire 
befejeződött, a licencek lejártát követően az originátor készítmények különböző 
biohasonló változatainak folyamatos és kiterjedt megjelenésére számíthatunk. 
A citokingátláson belül a hangsúly az interleukinokra tevődik át, ezek közül egy-
re több új célpont és biologikum jelenik meg majd a piacon. A távolabbi jövőben 
ígéretesnek tűnik a regulatórikus T-sejtek stimulálása, a dendritikus T-sejtek, il-
letve a zsírsejtek által termelt adipokinek blokkolása, valamint az őssejtterápia és 
a génterápia lehetősége is.

Bár nem tartoznak a nagy molekulájú, fehérjetermészetű biológiai gyógysze-
rek közé, a kis molekulákhoz sorolt célzott orális szignálgátló készítmények (a 
Janus-kináz, rövidítve JAK-gátló tofacitinib és baricitinib) a jövő ígéretes terápi-
ás lehetőségeit jelenthetik. Hazai regisztrációjukat követően már a közeljövőben 
közfinanszírozásban részesülhetnek. 

Terápiás lehetőségeink bővülésével és az artritiszben szenvedő egyén betegsé-
gének pontosabb patogenetikai feltérképezésével talán a személyre szabott gyó-
gyítás lehetőségeit is meg tudjuk teremteni ezen a területen a jövőben.
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ÖSSZEFOGLALÁS

A biológiai kezelés forradalmasította a gyulladásos bélbetegségek terápiáját. Míg korábban a 
betegséggel szemben véletlenszerűen megtalált hatóanyagokat alkalmaztunk, felépítő keze-
lési stratégia szerint, addig a biológiai kezelésekkel az alapkutatások eredményeinek megfele-
lő terápiás célpontokat igyekszünk gátolni. A család első képviselői az anti-TNF-szerek voltak, 
ezekből a kiméra infliximab és a humán adalimumab van forgalomban az Európai Unióban. Ha-
tékonyságuk a gyulladásos bélbetegségek mindkét formájában (Crohn-betegség, colitis ulcero-
sa), extraintesztinális manifesztációkban is igazolt. Az újabb molekulacsalád, az integringátlók 
közül gyulladásos bélbetegségben a vedolizumabot alkalmazzuk. Emésztőszervi szelektivitása 
számos biztonságossági előnnyel jár, emésztőszerven kívüli tünetek kezelésére nem alkalmas. 
Hatáskezdete lassú, így sürgős esetek kezelésére nem használjuk, ugyanakkor hatásosságát jól 
megőrzi. Az ustekinumab az I-L12 és IL-23 citokinek hatását gátolja, Crohn-betegségben alkal-
mazható. Egyelőre második vonalban alkalmazva van kellő mennyiségű tapasztalatunk, an-
ti-TNF-szerre priméren nem reagáló vagy pszoriázissal szövődött Crohn-betegségben a legjobb 
elérhető választás. A terápiás paletta bővülésével és a jósló tényezők megismerésével a jövőben 
lehetővé válhat az egyedileg választott biológiai vagy egyéb kezelési metodika megválasztása. 

ABSTRACT

Biological therapy revolutionized the treatment of inflammatory bowel diseases. Two decades 
ago we applied medications with unknown mechanism of action, and we used them in a step 
up manner. Today we have the possibility to use biological medications with a known target of 
action. First members of the family of biologicals were the anti-tumour necrosis factor alpha 
inhibitors. We use the chimeric infliximab and the fully human adalimumab in the European 
Union. Their efficacy in both types of inflammatory bowel diseases (Crohn’s disease, ulcerative 
colitis) and in their extraintestinal manifestations are well known. Vedolizumab, a member of a 
novel group of biologicals, the integrin-antagonisers is also achievable in our practice. Its gut-re-
lated selectivity warrants many safety benefits, however, due to this feature vedolizumab is not 
applicable in patients with severe extraintestinal manifestation. Start of its action is slow, but it 
holds up for a long time in case of a successful induction therapy. Ustekinumab inhibits IL-12 and 
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IL-23 cytokines, it is licenced in Crohn’s disease. Most of our experience derives from patients 
who were already treated with tumour necrosis factor inhibitors. Ustekinumab is probably the 
best choice in case of primary non-response to tumour necrosis factor inhibitors, or in patients 
suffering psoriasis and Crohn’s disease at the same time. Due to increasing number of medica-
tions and with progressing our knowledge on predictor factors regarding the efficacy of the 
different therapeutic methods, we will have an opportunity to plan an individual therapy for our 
inflammatory bowel disease patients. 

Kulcsszavak: biológiai kezelés, Crohn-betegség, colitis ulcerosa, infliximab, adalimumab, vedo-
lizumab, ustekinumab 

Keywords: biological therapy, Crohn’s disease, ulcerative colitis, infliximab, adalimumab, vedo-
lizumab, ustekinumab

BEVEZETÉS

Az immunológiai kóreredetű idült gyulladásos megbetegedések (immune medi-
ated inflammatory disorders, IMID) leggyakrabban az ízületeket, a bőrt és az 
emésztőszerveket érintik. Az IMID-betegségek emésztőszervi képviselői a gyul-
ladásos bélbetegségek (inflammatory bowel diseases, IBD), ide tartozik a Crohn-
betegség (CD) és a colitis ulcerosa (UC). A mozgásszervi és bőrgyógyászati 
IMID-betegségek kezelési szemléletéhez hasonlóan, az IBD kezelési stratégiáját 
is forradalmasította a biológiai kezelés.

A biológiai kezelésben alkalmazott gyógyszerek a korábbiakkal ellentétben 
nagy molekulatömegű, fehérjetermészetű anyagok, legtöbbször antitestek. Elő-
állításuk nem kémiai, hanem biológiai úton történik. Általában valamilyen sejt- 
vagy baktériumkultúrán termelik ezeket a fehérjéket. A biológiai szerek fejlesz-
tése során az alapkutatás eredményeit alkalmazzák, és az egyes betegségekben 
mért megnövekedett proinflammatórikus citokin túlsúlyt csökkentik célzott anti-
testekkel. Elméletileg lehetséges lenne antiinflammatórikus citokinek – mint pél-
dául interleukin 10 (IL-10) – alkalmazása, de egyelőre az ilyen készítményekkel 
végzett klinikai vizsgálatok nem vezettek sikerre. 

ANTI-TNF-SZEREK

Az IBD-ben elsőként alkalmazott biológiai kezelés a humán-murin kiméra IgG1 
típusú tumornekózisfaktor-alfa (TNF-alfa) ellenes monoklonális antitest, az 
infliximab volt. A kiméra antitestet nagyon hamar követte a humán adalimumab, 
majd valamivel később a golimumab. Érdekes, hogy az ugyanúgy anti-TNF-csa-



1286 TEMATIKUS ÖSSZEÁLLÍTÁS • BIOLÓGIAI TERÁPIA A HAZAI KLINIKAI GYAKORLATBAN

Magyar Tudomány 180(2019)9

ládba tartozó fúziós proteinek, az etanercept és onarcept IBD-ben nem hatéko-
nyak, bár az etanerceptet más IMID-betegségekben sikerrel alkalmazzák. 

Az anti-TNF-szerek hatékonyságukat IBD-ben csaknem húsz éve bizonyítot-
ták. Alkalmasak a hagyományos kezelésre nem reagáló vagy arra allergiás reak-
ciót adó gyulladásos típusú CD vagy UC kezelésére. Javasolják őket penetráló 
típusú, legtöbbször a perianális régiót támadó, sipolyozó CD kezelésére is. Jó ha-
tékonysággal alkalmazzuk az anti-TNF-szereket immunszupprimáns kezelés elle-
nére fennálló szteroidfüggőség esetén, mindkét IBD-típusban. Az anti-TNF-sze-
rek alkalmazása ezekben az indikációkban ma már tankönyvi adat.

A gyógyszercsoporttal kapcsolatos, a közelmúltban bevezetett biohasonló 
(bioszimiler) gyógyszerek szerepe a költséghatékonyságuk miatt egyre növek-
szik. A biohasonló szerek a referenciakészítménnyel megegyező molekulaszer-
kezetű és biológiai tulajdonságú gyógyszerek, melyek funkcionális hasonlóságát 
klinikai vizsgálatok igazolták. Az IMID-betegségekben alkalmazott inflixi-
mab-biohasonlóval kapcsolatban csak reumatológiai indikációval történt olyan 
klinikai vizsgálat, mely a biohasonlóságot igazolta (Yoo et al., 2013). Az egyes 
országokban az árkülönbség miatt a finanszírozó által hozott döntéseket kellett 
az orvosszakmának követnie gyulladásos bélbetegségekben. A posztmarketing 
elemzések mind Európában, mind hazánkban végül is azt az eredmény hozták, 
hogy a biohasonló infliximab ugyanolyan hatékony és biztonságos, mint a refe-
renciakészítmény (Gönczi et al., 2017; Jørgensen et al. 2017). Újabb kérdést vet 
fel az árverseny által teremtett speciális helyzet, amikor biohasonlóról ismét a 
referenciakészítményre kell váltani, nem orvosi, hanem gazdasági okok miatt.

ANTI-INTEGRIN-GÁTLÓK

Az integringátlók hatásmechanizmusának lényege, hogy a gyulladásos fehér-
jéket nem engedik kiáramlani a kapilláris falon keresztül a szöveti térbe. Azt 
a ligand-receptor kapcsolatot gátolják, amely a leukociták endotélhez (érfalhoz) 
való kötődéséhez elengedhetetlen. 

A gyógyszercsoport klinikai alkalmazásra került első képviselője a natalizu-
mab volt, mely nem szelektíven gátolta az összes olyan integrint, melyben alfa-
4-lánc szerepelt. Bár CD-ben klinikai hatékonyságot mutatott (Sandborn et al., 
2005), egy súlyos központi idegrendszeri mellékhatás, a JC-vírus aktiválásával 
bekövetkezett progresszív multifokális leukoenkefalopátia miatt IBD-ben nem 
alkalmazható.

A csoport következő, már törzskönyvvel, nemzetközi és hazai tapasztalatok-
kal is bíró tagja a vedolizumab (VDZ). Ez az antiintegrin az alfa4-béta7-integ-
rin alegységet gátolja, mely csak az emésztőrendszer endotél sejtjein található. 
Hatékonyságát UC-ben (Feagan et al., 2013) és CD-ben (Sandborn et al., 2013) 
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egyaránt igazolták. Összességében a VDZ mindkét kórképben hatékony induk-
ciós és fenntartó kezelésnek bizonyult, illetve mindkét fő IBD-csoport esetében 
hatékony szteroidspóroló szernek tartható. Az amerikai és európai gyógyszer-
hatóságok engedélye után számos adat jelent meg a VDZ klinikai hatékonysá-
gáról a való életben, vagyis kevésbé válogatott betegcsoportban. Ezek az adatok 
– mint csaknem mindegyik biológiai szer esetén – azt mutatják, hogy a VDZ ha-
tékonysága nagyobb arányú, mint ahogyan azt a klinikai vizsgálatok eredményei 
alapján vártuk volna (Britt et al., 2018; De Vos et al., 2018; Engel et al., 2018). 
Hazánkban a kezelőorvosok által benyújtott kérelem alapján egy szakértői bi-
zottság dönti el, hogy melyik betegnél indokolt a VDZ-kezelés. Az első 41 beteg 
(16 CD és 25 UC) adatainak feldolgozását követően a VDZ indukciós kezelésre 
a betegek 80,49%-a mutatott megfelelő terápiás választ, és komplett remissziót 
19 esetben (46,34%) értünk el. Ebből a szteroidmentes remisszió aránya 19,51% 
volt (Bor et al., 2017).

Általánosságban elmondható, hogy a vedolizumab új lehetőség azoknak a 
betegeknek, akik biológiai kezelésre szorulnak. Klinikai tapasztalat elsősor-
ban az anti-TNF-szerekre már nem reagáló vagy arra mellékhatást, esetleg 
szövődményt mutató betegek körében áll rendelkezésre. Biológiailag naív be-
tegcsoportban minden bizonnyal a VDZ-kezelés hatékonyabbnak bizonyulhat 
annál, mint amit a befogadás hátterét képező klinikai vizsgálatok és a jelenleg 
rendelkezésre álló, valós betegcsoportok eredményei sejtetnek. A gyógyszertől 
természeténél fogva nem várható, hogy az emésztőrendszeren kívüli megje-
lenési formák kezelését is segítse, bár az alapbetegség gyógyulásával az ilyen 
természetű tünetek is javulhatnak. A jelenleg rendelkezésre álló adatok alapján 
a VDZ hatáskezdete kissé lassabb az anti-TNF szerekénél, ezért bélmentő ke-
zelésre nem alkalmas. 

USTEKINUMAB 

Már a TNF-gátlók fejlesztésének idejében megindultak a kutatások más olyan ci-
tokinek után, melyek gátlása terápiás előnyt jelenthet IBD-ben. Számos, a gyulla-
dásos folyamatot elősegítő jelátvivő molekula közül végül a T-helper sejtek diffe-
renciálódását elősegítő IL-12 és IL-23 gátlása hozta meg a várt sikereket. A két 
citokin közös p40 alegységét egy IgG1κ monoklonális antitest, az ustekinumab 
(UST) gátolni képes. Az UST felezési ideje mintegy három hét, és ugyanolyan 
IgG-eliminációs mechanizmussal tűnik el a keringésből, mint az anti-TNF-szerek. 
Az UST hatékonyságát először nem emésztőszervi IMID-betegségekben, majd ezt 
követően Crohn-betegségben (Feagan et al., 2016) bizonyították. A napi gyakorlat-
ban az UST esetében is azt tapasztalták, hogy nagyobb arányban gyógyítja a bete-
geket, mint az a klinikai vizsgálati eredmények alapján várható lett volna (Ma et 
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al., 2017). Az együtt alkalmazott immunszupprimánsok – az anti-TNF-szerekhez 
hasonló módon – tovább javítják a kezelés hatékonyságát. 

Érdekes, visszatérő megfigyelés, hogy az anticitokin kezeléseknél a kezelés 
mellett bekövetkező állapotrosszabbodás kockázatát az együttesen alkalmazott 
immunszupprimáns kezelés csökkenti. Az elsősorban anti-TNF-szereken szerzett 
tapasztalatok azt mutatják, hogy az immunszupprimánsok csökkentik a gyógy-
szerellenes antitest képződését, ezzel csökkentve a relapszus hajlamot. A nem an-
ticitokin hatásmechanizmusú, hanem antiintegrin típusú vedolizumabnál ilyen, 
az anitestképződés és a hatásvesztés közötti megfigyelést nem írtak le, bár elle-
nanyag képződés ott is kimutatható.

Hazánkban IBD-indikácóban az UST 2018 tavasza óta érhető el, egyelőre csak 
különleges finanszírozási feltételekkel, ezért következtetés levonására alkalmas 
hazai adatok még nem gyűltek össze. 

Összességében elmondható, hogy az UST Crohn-beteségben hatékony indukci-
ós és fenntartó kezelési lehetőség. Ez a gyógyszer is akkor hat a legjobban, ha nem 
más biológiai szer után alkalmazzuk, illetve a valós életből nyert tapasztalatok azt 
mutatják, hogy érdemes az UST-t is immunszupprimáns szerekkel kombinálni. 
Figyelembe véve az UST egyéb indikációs területeit, minden bizonnyal elsőként 
választandó szer lehetne a pszoriázissal szövődött Crohn-betegség esetében, il-
letve a lokális kezelésre nem reagáló, anti-TNF-szerek okozta pikkelysömörrel 
szövődött CD-esetekben. 

Újabban az IBD kezelésében megjelentek a nem fehérje természetű, szinteti-
kus kismolekulák, melyek közül a tofacitinib CU-ban való hatékonyságát sikerült 
igazolni (Sandborn et al., 2017). Biztató kísérletek folynak az IBD válogatott ese-
teiben hemopoetikus és mezenchimális őssejt kezeléssel is (Lopez-Garcia et al., 
2017; Panes et al., 2016).

ÖSSZEFOGLALÁS

A biológiai kezelés megváltoztatta a terápiás szemléletet minden krónikus gyul-
ladásos betegséggel foglalkozó diszciplínában. A csoport úttörőit, az anti-TNF- 
szereket hosszú ideje alkalmazzuk, mára szinte a szokványos terápiás rezsim 
részét képezik. Ezt igazolja, hogy egy harmadlagos IBD-centrum betegeinek 
csaknem 20%-a biológiai kezelésen, döntő hányadban anti-TNF-szeren van. 

Az alapkutatások eredményeinek gazdagodásával egyre újabb és újabb ha-
tásmechanizmusú biológiai szerek állnak rendelkezésre az IBD-kezelésében is. 
Crohn-betegségben és colitis ulcerosában is alkalmazható az integringátló vedo-
lizumab. Csak Crohn-betegségben indikált, a más citokincsalád működését gátló 
készítmény az ustekinumab. Újabban kismolekulák és az őssejtkezelés is feltűn-
nek a terápiás palettán.
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Az újabb gyógyszerekkel szerzett tapasztalatok alapján a következő évek fel-
adata az lesz, hogy meghatározzuk azt a betegprofilt, amely az egyes készítmé-
nyek szempontjából ideális. A különböző jósló tényezők megtalálásával elérhető 
lenne az, hogy már a kezelés megkezdése előtt nagy valószínűséggel ki tudjuk 
választani az ideális gyógyszert az adott betegnek, megszűntetve ezzel az uni-
form piramiselvű kezelési stratégiákat. 
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ÖSSZEFOGLALÁS

A pszoriázis (pikkelysömör) egy krónikus, immunmediált betegség, amely a lakosság 1,5–2%-át 
érinti. Patomechanizmusában a ma már jól ismert a poligénes öröklésmenet és a környezeti 
tényezők talaján kialakuló szisztémás gyulladás szerepel, amely szoros összefüggést mutat a 
betegséggel párhuzamosan kialakuló komorbiditásokkal. A középsúlyos, súlyos pszoriázis az 
egészséggel összefüggő életminőségre jelentős terhet gyakorol. Jellemző tünete a vaskos, 
hámló, gyulladt folt (plakk), mely bármely testtájon kialakulhat, leggyakrabban a könyök, 
térd, hajas fejbőr, nemi tájék érintett. A kültakarón kívül az ízületeket is érintheti mintegy 
30%-ban, súlyos, akár rokkantsághoz vezető deformáló gyulladás formájában. Klasszikus 
kezelési lehetőségei magukban foglalják a helyi kenőcsös, fényterápiás, hagyományos szisz-
témás terápiát. Súlyos esetekben, a hagyományos kezelés hatástalansága vagy kontraindiká-
ciója esetén van lehetőség a célzott biológiai válaszmódosító gyógyszerek adására. Legelső-
nek a tumornekrózisfaktor-alfa (TNF-alfa)-gátlókat alkalmaztuk, ezt követték az interleukin 
(IL-12/IL-23)-gátlók, melyeknek már a legújabb generációja (IL-17, IL-23 inhibitorok) is elér-
hető. Magyarországon a plakkos pszoriázis biológiai gyógyszeres kezelése centrumokhoz 
kötött.

ABSTRACT

Psoriasis is a chronic, immune-mediated disease, its adult prevalence is around 2%. In the path-
omechanism polygenic inheritance- and environmental factors-based systemic inflammation is 
well known today, which is closely related to the comorbidities occurring parallel to the disease. 
Moderate and severe psoriasis has a large impact on health-related quality of life. The typical 
symptom is a thick, scaling, inflamed skin patch (plaque), what may develop on any part of the 
body, most often the elbows, knees, scalp, and genital area are affected. Beside the integument, 
the joints can be affected by approximately 30% of the patients, leading to severe inflammation 
or disability. Treatment options include local ointment, phototherapy and traditional systemic 
therapies. In the case of ineffectiveness or contraindication of traditional treatment in severe 
patients there is a possibility of providing targeted biological response modifiers. The first ones 
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were tumor necrosis factor (TNF)-alpha-inhibitors, followed by interleukin (IL12/23)-inhibitors 
and the latest generation of them (IL-17, IL-23 inhibitors) is also available. In Hungary giving bio-
logical treatment of plaque psoriasis is dedicated to special centers.

Kulcsszavak: pszoriázis, komorbiditások, egészséggel összefüggő életminőség, biológiai terápia

Keywords: psoriasis, comorbidities, health-related quality of life, biological therapy

A PSZORIÁZIS PATOGENEZISE ÉS KLINIKAI TÜNETEI

A pszoriázis (pikkelysömör) egy krónikus, immunmediált, priméren a bőrt és az 
ízületi rendszert érintő betegség. Felnőttkori prevalenciája átlagosan 2% körüli, 
előfordulását a genetika adottságok, az életkor, a környezet és a földrajzi régió 
is meghatározza (Michalek et al., 2017). A háttérben genetikai prediszpozíciót 
jelentő számos pszoriázis fogékonysági gént azonosítottak. Ezek nemcsak a mul-
tifaktoriális betegség korai kialakulásában, hanem a lefolyásban, a súlyosságban, 
a klinikai fenotípusban, a terápiás válaszban, az artritisz pszoriatica korai társu-
lásában és a társbetegségek megjelenésében (komorbiditások) is szerepet játsza-
nak (Chen–Tsai, 2018). A betegség kialakulásában környezeti tényezők, úgymint 
fertőzések, stressz, dohányzás, gyógyszerek mellett az egyenlítőtől való nagyobb 
távolság is szerepet kap (Boehncke–Schön, 2015). 

A pszoriázis immun-patomechanizmusa számos ponton mutat összefüggést 
egyéb betegségekkel: a metabolikus szindróma egyes összetevőivel, az elhízással, 
a diabétesz mellitusszal, az arterioszklerózissal és a kardiovaszkuláris megbete-
gedésekkel. Nagy beteganyagokon végzett felmérések egyértelműen bizonyítot-
ták, hogy a középsúlyos, súlyos pszoriázisban ezen megbetegedések lényegesen 
gyakoribbak, a pszoriázis ezen komorbiditások független rizikófaktora. A súlyos 
pszoriázisos betegek várható élettartama ennek következtében közel öt évvel 
csökken a pszoriázisban nem szenvedőkhöz képest. Mindezek vezettek arra a 
felismerésre, hogy a pszoriázist ma már nem tisztán bőrbetegségnek, hanem a 
szervezet egészét érintő szisztémás gyulladásos megbetegedésnek tartjuk. 

Klasszikus esetben a klinikai tüneteket az eritéma (bőrpír), infiltráció (beszűrt-
ség), desquamáció (hámlás) hármas tünetegyüttese jellemzi. A leggyakrabban 
előforduló forma a plakkos pszoriázis, amelyben jellemzően a fejtető, a könyök, 
a térd és a gluteális régió felett megvastagodott, parakeratotikus hámlást mutató 
bőrtünetek, plakkok alakulnak ki. Középsúlyos és súlyos esetekben a gyulladás 
testszerte nagyobb bőrfelületre is kiterjedhet, a gyulladás akár a bőrfelszín 90%-
át is érintheti (eritroderma pszoriatikum). A plakkos forma mellett klasszikusan 
megkülönböztetünk még guttált (pszoriázis guttata), inverz (pszoriázis inverza) 
és pusztulózus (pszoriázis pusztuloza) típusokat (Boehncke–Schön, 2015).
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A PSZORIÁZIS PATOGENEZISÉBEN FELDERÍTETT TERÁPIÁS CÉLPONTOK 

Az immunmediált gyulladás kialakulásának hátterében két lényegesebb útvonal 
azonosítható. Egyrészről a veleszületett immunrendszer túlzott reakciója, az an-
tigén-prezentáló sejtek aktiválódása, másrészről az adaptív immunrendszer kó-
ros, gyulladásos válasza eredményezi a patológiás állapotot (1. ábra). Korábban 
az adaptív immunrendszer gyulladásos aktiválódásának T-helper (Th)1 válasz-
hoz kötött útját tartottuk dominálónak (IL-12→Th1→TNF-alfa, interferon-gam-
ma). A legújabb kutatások eredményei alapján mára bizonyossá vált, hogy a gyul-
ladás krónikussá és önfenntartóvá válásában a fő szerep a Th17-es aktivációnak 
(IL-23→Th17→IL17, IL-22) tulajdonítható. A folyamat eredményeképpen jön lét-
re a pszoriázisra jellemző patológiás gyulladás, és alakulnak ki a típusos klinikai 
tünetek (Martin et al., 2013).

veleszületett 
immunrendszer 
túlzott reakciója

antigén-prezentáló
sejtek aktivációja

adaptív 
immunrendszer 
kóros válasza

eritéma 
infiltráció
desquamáció (hámlás) 

Th1

TNF-
IFN-

IL-12 

IL-17 
IL-22 

Th17 

IL-23 

1. ábra. A pszoriázis feltételezett patomechanizmusa 
(Boehncke, 2015; Martin et al., 2013 alapján saját szerkesztés)
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A PSZORIÁZIS TERÁPIÁS LEHETŐSÉGEI

A pszoriázis terápiás lehetőségei enyhe esetben magukban foglalják a lokális ke-
nőcsös kezelést és a fényterápiát. Lokálisan a parakeratotikus réteg leválasztását, 
a keratolízist követően aktív terápiaként lokális kortikoszteroid, D3-vitamin ana-
lóg, kalcineurin-inhibitor és retinoid készítmények állnak rendelkezésre. Kiter-
jedtebb esetekben fénykezelés – szűk spektrumú UV-B sugárzás (narrowband 
UltraViolet B, nbUVB) vagy a fényérzékenyítő psoralen kapszula és UV-A su-
gárzás (Psoralen and UltraViolet A, PUVA) – indikálható felügyelt körülmények 
között. Középsúlyos, súlyos esetben a hosszú távú tünetmentesség leginkább 
szisztémás kezelés révén biztosítható. Középsúlyos, súlyos esetekben hagyomá-
nyos szisztémás kezelés (metotrexát, acitretin, ciklosporin, dimetil-fumarát) vá-
lasztandó elsőként. 

Hatástalanság, mellékhatások kialakulása vagy egyéb kontraindikáció esetén 
szisztémás biológiai kezelés adható. A célzott biológiai válaszmódosító szerek 
első generációját a TNF-alfa-inhibitorok (infliximab, etanercept, adalimumab) 
jelentették. Az interleukin-gátlók első képviselője az ustekinumab volt, mely az 
IL-12 és az IL-23 közös gátlása révén hat. Ezen csoport újabb generációja az 
IL-17-gátló szerek: a secukinumab és az ixekizumab. Az IL-17-receptor gátlása 
révén ható brodalumabot nemrég törzskönyvezte az Európai Gyógyszerhatóság, 
közeljövőben várható a forgalomban való megjelenése. Szükséges esetekben már 
elérhető az IL-23-gátló guselkumab és risankizumab is. A kis molekulasúlyú 
gátlószerek csoportjába tartozik a foszfodiészteráz-4-inhibitor apremilast, mely 
egyedi esetekben már szintén elérhető idehaza is (Menter et al., 2009; Campanati 
et al., 2017; Molinelli et al., 2017). 

A MAGYARORSZÁGON REGISZTRÁLT ÉS FINANSZÍROZOTT BIOLÓGIAI GYÓGYSZEREK KÖRE

Az európai konszenzus szerint a plakkos pszoriázis súlyosságát három klinikai 
mérce segítségével definiálhatjuk. A pszoriázisban a betegség súlyosságának 
vizsgálatára a Psoriasis Kiterjedési és Súlyossági Index (Psoriasis Area and 
Severity Index, PASI), a bőrérintettség testfelszín-százalékban kifejezett ér-
tékének kifejezésére a Body Surface Area (BSA), a bőrgyógyászat-specifikus 
egészségi állapot monitorozására a Bőrgyógyászati Életminőség Index (Der-
matology Life Quality Index, DLQI) szolgálnak, melyek a hazai és a nemzet-
közi szakirodalomban egyaránt elfogadott és széleskörűen elterjedt eszközök 
(Fredriksson–Pettersson, 1978; Basra et al., 2008; Mrowietz et al., 2011). Az eu-
rópai szabály, a rule of tens értelmében a PASI ≤ 10 és BSA ≤ 10 és DLQI  ≤ 10 
enyhe, míg a PASI > 10 vagy BSA > 10 és DLQI > 10 középsúlyos vagy súlyos 
pszoriázist jelöl, melyben szisztémás kezelés javasolt (Finlay, 2005; Mrowietz 
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et al., 2011). Egy 2015-ös, európai irányelv értelmében súlyos, látható vagy az 
életminőséget nagymértékben rontó, kis kiterjedésű tünetek (például: kiterjedt 
fejbőri tünetek, genitális érintettség, legalább két körmöt érintő onikolízis vagy 
onikodisztrófia, vakaráshoz vezető viszketés, makacs plakkok) megléte esetén 
az enyhe esetek felértékelődnek, és a középsúlyos vagy súlyos kategóriába ke-
rülnek (Nast et al., 2015). 

A hazai plakkos pszoriázis finanszírozási protokollja értelmében PASI ≥ 15 
vagy BSA ≥ 10 és DLQI ≥ 10 esetén, szisztémás biológiai terápia kezdhető, tételes 
finanszírozás keretei között. A megfelelő terápiás válasz a kezelés elindításától 
számítva 12–16 hét után kerül értékelésre, ez a PASI vagy a BSA 50%-os, illet-
ve a DLQI legalább 5 pontos csökkenését jelenti (Országos Egészségbiztosítási 
Pénztár, 2018).

Magyarországon a társadalombiztosítás által támogatott biológiai gyógyszerek 
közül jelenleg a TNF-alfa-inhibitorok csoportjából az infliximab, az etanercept 
és az adalimumab, míg az IL-gátlók csoportjából az IL-12/23-gátló ustekinumab, 
IL-17-gátló secukinumab és ixekizumab rendelhető az arra kijelölt pszoriázis 
centrumokban. Indokolt esetben az újabb készítmények egyedi támogatás keretei 
között adhatóak (IL-23-gátló guselkumab és risankizumab, illetve a foszfodiész-
teráz-4-inhibitor apremilast). 

A HAZAI ELLÁTÓRENDSZER STRUKTÚRÁJA, A KEZELT BETEGEK SZÁMA

Magyarországon plakkos pszoriázisban a biológiai szerek adása tíz, rendeletben 
meghatározott centrumhoz köthető, melyek a következők. Budapest: Semmel-
weis Egyetem Bőr-, Nemikórtani és Bőronkológiai Klinika, Heim Pál Gyermek-
kórház, Szeged: Szegedi Tudományegyetem Bőrgyógyászati és Allergológiai Kli-
nika, Debrecen: Debreceni Egyetem Klinikai Központ Bőrgyógyászati Klinika, 
Pécs: Pécsi Tudományegyetem Bőrgyógyászati és Onkodermatológiai Klinika, 
Kecskemét: Bács-Kiskun Megyei Kórház, Kaposvár: Somogy Megyei Kaposi 
Mór Oktató Kórház, Miskolc: Borsod-Abaúj-Zemplén Megyei Központi Kórház 
és Egyetemi Oktató Kórház, Szombathely: Markusovszky Egyetemi Oktatókór-
ház, Veszprém: Csolnoky Ferenc Kórház.

A pszoriázisos betegek száma hazánkban eléri a 150 000–200 000 főt. 2015-
ben Magyarországon plakkos pszoriázis indikációval 1700 fő állt biológiai ke-
zelés alatt, tehát átlagosan a betegek 1%-a kap ebben a kórképben biológiai te-
rápiát (Zrubka, 2017). A biológiai terápia elterjedésével a betegek életminősége 
nagymértékben javult, ami remélhetőleg a jövőben egyre több beteg számára lesz 
elérhető. Az újabb generációs biológiai szerek nagyobb hatékonyságuk révén több 
betegnél, hosszabb időre biztosítják a tünetmentes állapotot, térhódításuk emiatt 
szakmailag indokolt.
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ÖSSZEFOGLALÁS

Az asztma közel 350 millió embert érint a világon, a legnagyobb kihívást a betegek 5–10%-át 
érintő súlyos asztma jelenti. A biológiai gyógyszereknek a fejlesztése ezen a területen hozott át-
törő eredményeket. Súlyos allergiás asztmában évek óta használatban van az immunglobulin E 
elleni antitest, és a súlyos eozinofilsejtes asztmában ma már több molekula is elérhető, amelyek 
a 2. típusú immunitás citokinjeit vagy azok receptorát támadják. Ezek a gyógyszerek csökkentve 
állapotrosszabbodásaik számát és szisztémás szteroid igényüket, hatékonyan javítják a betegek 
állapotát. A súlyos asztma kezelése így egyre inkább személyre szabható. A jelen összefoglaló-
ban a szerzők áttekintik a súlyos asztma kezelésében használt biológiai szereket és a terület új 
fejlesztési irányait. 

ABSTRACT

Asthma affects almost 350 million people worldwide, the disease burden is the highest in that 
5–10% of asthmatics who suffer from severe asthma. Biological treatment options have gained 
position in this severely affected patient group. Their development has occurred together with 
better understanding of the pathomechanism and the development of biomarkers for disease 
phenotyping. These improvements led to new drugs available for the treatment of severe aller-
gic asthma and severe eozinofilic asthma. Monoclonal antibodies against different pathways 
has led to improvement in disease control by decreasing the number of asthma exacerbations 
and resulting in decreased need for systemic steroids. This approaches have paved the way for 
more personalised treatment approach in this disease. We review the currently available biolog-
ics for severe asthma together with the new developments. 

Kulcsszavak: súlyos asztma, eozinofilsejt, antitest, szisztémás szteroid, biológiai kezelés

Keywords: severe asthma, eosinophils, antibody, systemic steroid, biological therapy
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AZ ASTHMA BRONCHIALE KLINIKAI MEGJELENÉSE, PATOGENETIKÁJA

Az asthma bronchiale gyakori, sokszor gyermekkorban kezdődő minden életkort 
érintő krónikus megbetegedés. A betegség ismétlődő, spontán vagy gyógyszerre 
rendeződő nehézlégzéssel, fulladással, köhögéssel, sípolással-búgással jellemez-
hető. Népegészségügyi jelentőségét a betegek nagy száma, a betegségben eltöltött 
életévek, a tanulásból és munkából való kiesés, valamint a betegség által okozott 
munkaképesség-csökkenés jelenti. A világon mintegy 334 millió ember szenved 
asztmában. Általában jól kezelhető, mégis évente közel fél millió ember halálát 
okozza (naponta kb. 1300 ember hal meg miatta). A betegek 5–10%-ában kezelés 
mellett sem lehet kontrollt elérni, amikor ún. súlyos asztma áll fenn (Reddel et al., 
2015; Csoma et al., 2011; Chung et al., 2013).

A patogenezisben genetikai tényezők és környezeti hatások egyaránt szerepet 
játszanak. Utóbbiak közül jelentős az allergének és a vírusinfekciók szerepe, de 
nem elhanyagolható a dohányzásé, illetve egyéb por-, füst- és gázártalmaké sem. 
A betegség tüneteinek hátterében a bronchokonstrikció, fokozott nyáktermelés és 
a légutak falában zajló krónikus gyulladás áll (1. ábra). A légúti gyulladást két 
csoportba soroljuk: a 2. és a nem 2. típusú gyulladás. A 2. típusú gyulladással 
jellemzett endotípusban emelkedett a köpet eozinofilsejt száma, két alcsoportja 
a korai kezdetű atópiás és a késői kezdetű, nem atópiás fenotípus. A késői eozi-
nofilsejtes asztma jellegzetességeit a fix légúti obstrukció, krónikus rinoszinuszi-
tisz, orrpolipózis, aszpirinszenzitivitás és a perifériás vér eozinofilsejt számának 
emelkedése, gyakori exacerbációk és szisztémás szteroid függőség, valamint a 

Asztma

Légúti gyulladás

Légúti túlérzékenység Légúti obstrukció

Asztma tünetek

Genetikai 
hajlam Környezeti hatások

1. ábra. Az asztma patomechanizmusának kulcsfolyamatai (saját szerkesztés)
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magas kilégzett nitrogén-monoxid-koncentráció alkotja (Horváth et al., 2017). 
A nem 2. típusú endotípust a köpet-neutrofilsejtek túlsúlya, az atópia hiánya, 
alacsony légzésfunkciós mutatók, súlyos légúti szűkület és bakteriális infekciók 
jellemzik (T17-es endotípus). A neutrofilsejtes asztmában a légúti mikrobiom és a 
különböző bakteriális, virális fertőzés kóroki szerepét és a társuló immunológiai 
szabályozási zavart vizsgálják. Előfordul kevert típus és olyan is, amelyben nem 
vagy alig található gyulladásos sejt a légutakban (Shaw et al., 2015).

A PATOGENEZISBEN FELDERÍTETT TERÁPIÁS CÉLPONTOK, TERÁPIÁS LEHETŐSÉGEK

A lokálisan alkalmazott (inhalált) kortikoszteroid terápia monoterápiaként vagy 
hosszú hatású β2 adrenerg receptor agonistákkal kombinálva az asztmakeze-
lés sarokkövét jelenti. A másik kontrolláló szer a leukotrién antagonista. A tartós 
nagy dózisú inhalációs szteroid és még egy kontrolláló szer mellett is panaszos 
betegek, vagy akiknek ennél intenzívebb kezelésre van szükségük a kontroll el-
éréséhez (például tartós szisztémás szteroid) a súlyos asztmások csoportját képe-
zik. Közöttük halmozódik a kórházi bent fekvések és a táppénzes napok száma, 
a munkából való kiesés, az asztma miatti munkaképesség-csökkenés, és gyakori a 
szisztémás szteroidok miatti mellékhatás (Csoma et al., 2011; Chung et al., 2013). 
A patogenetikában azonosított molekuláris útvonalakban több gyógyszercélpon-
tot azonosítottak, melyekre sikerült megfelelő biológiai szereket kifejleszteni 
(Godar et al., 2018). A főbb hatóanyagokat a 2. ábra foglalja össze.

Allergének

Antigén 
prezentáló sejt

(dentritikus sejt)

TH0 sejt TH2 sejt B sejt

IL-13

IL-4

IL-4

IL-5

Eosinophilsejt Hízósejt

IgE

Anti-IL-4 antitest
Dupilumab Anti-IL-13

Anti-IL-13 antitest
Lebrikizumab
Tralokinumab

Anti-IL-5

Anti-IL-5 antitest
Mepolizumab
Reslizumab
Anti IL-5R antitest
Benralizumab

Anti-IL-5
Anti-IgE
Omalizumab

2. ábra. A T2 asztmás légúti gyulladás biológiai kezelésének célpontjai, hatóanyagai 
(saját szerkesztés)
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IMMUNGLOBULIN E (IGE) ELLENI GYÓGYSZEREK

A súlyos asztma kezelésében elsőként használt biológiai szer az immunglobulin E 
(IgE) elleni monoklonális antitest, az omalizumab volt. A gyógyszer alkalmazá-
sa az allergiás fenotípuson és egy biomarkeren, az IgE-szinten alapul. Prediktív 
biomarker nem ismert, a kezelés hatékonyságát utólagosan lehet csak értékelni. 
A gyógyszer csökkenti az asztmás állapotrosszabbodások gyakoriságát, a kórhá-
zi ápolások számát és a szteroidigényt (Normansell et al., 2014). Friss publikáció 
igazolta tartós alkalmazásának biztonságosságát, de továbbra sem eldöntött kér-
dés a kezelés optimális időtartama. 

INTERLEUKIN-5 (IL-5) ELLENI GYÓGYSZEREK

Az interleukin-5 (IL-5) citokin az eozinofilsejtek termelődésében, légutakba való 
migrációjában központi szerepű. A mepolizumab, egy humanizált monoklonális 
IL-5 elleni antitest, amely súlyos eozinofilsejtes asztmában a perifériás vér eozi-
nofilsejt számának jelentős csökkentése mellett kb. felére redukálja az exacerbáci-
ók számát, és szintén csökkenti a szisztémás szteroid szükségletet. A fenti muta-
tókban hasonló kedvező hatása van a reslizumab (humanizált IgG4 monoklonális 
IL-5 elleni antitest) és a benrolizumab (humanizált monoklonális IL-5 receptor-α 
elleni antitest) kezelésnek is. A Cochrane-elemzés alapján az anti-IL5 terápia ha-
tékony kiegészítője a hagyományos kezelésnek a súlyos asztmások eozinofilsejtes 
fenotípusában (Farne et al., 2017). Hosszú távú direkt összehasonlító vizsgálatok 
szükségesek a három készítmény klinikai hatékonyságának, mellékhatás profil-
jának, hosszú távú biztonságosságának pontos összevetésére.

A betegek egy része az anti-IgE és anti-IL-5 terápiákra egyaránt alkalmas, 
és jelenleg nincs megfelelő biomarker, ami segítene dönteni a terápiaválasztás-
ban. A hazai irányelv arra tesz javaslatot, hogy a domináló fenotípust vegyék 
figyelembe.

INTERLEUKIN-4 ÉS INTERLEUKIN-13 ELLENI GYÓGYSZEREK

A dupilumab az IL-4 receptor-α elleni monoklonális antitest, és közösen gátolja 
az IL-4-et és az IL-13-at. Klinikai vizsgálatokban a szisztémás szteroid dózisát és 
az exacerbációk számának jelentős csökkenését lehetett elérni a kezelés dupilu-
mabbal történő kiegészítésével súlyos eozinofilsejtes asztmában (Drazen–Har-
ring ton, 2018). A lebrikizumab és a tralokinumab humanizált monoklonális IL-13 
elleni IgG4 antitestek, melyek az IL-13 funkciókat gátolják. Klinikai vizsgálatok 
folynak a két gyógyszerrel kapcsolatosan.
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EGYÉB (PRE) BIOLÓGIAI SZEREK ASZTMÁBAN

A fevipiprant egy szájon át tablettaként alkalmazható hatóanyag az asztma keze-
lésére. A gyulladásos és a strukturális sejteken levő prosztaglandin D2 receptor 
2 gátlásával fejti ki hatását. A molekula vizsgálatára már elvégezték a fázis 2. 
vizsgálatokat, a fázis 3. vizsgálat folyamatban van. Ezek sikere esetén a súlyos 
asztma kezelési lehetőségeinek bővülése új szakaszba léphet. 

Elsősorban a nem T2 gyulladást mutató asztmásokat célozta a tumornekrózis-
faktor (TNF)-α antagonista golimumab, amelyet azonban a klinikai vizsgálata so-
rán észlelt mellékhatások miatt asztma kezelésre nem engedélyeztek (Wenzel et al., 
2009). A tumornekrózisfaktor szuperfamíliát befolyásoló molekulákkal ígéretes 
eredmények vannak. Ezek, illetve az anti-IL-17 hatóanyagok hatékonysága esetén 
megnyílna a nem T2 gyulladásos asztma kezelési lehetősége. Ezen túlmenően az an-
ti-T2 és az anti-T17 hatóanyagok kombinációjától a súlyos asztmában észlelt immun 
diszreguláció jelentős javulása várható, ha a kombináció mellékhatás profilja megfe-
lelő lesz. Ilyen, a T2 és nem T2 típusú asztma endotípusban egyaránt klinikai hatást 
mutatott tezepelumab, amely függetlenül az asztmás légúti gyulladás celluláris en-
dotípusától, jelentősen gátolja az exacerbációk számát, és javítja a betegek állapotát. 

Az immunregulációt más ponton befolyásoló szerek vizsgálata is folyik súlyos 
asztmával kapcsolatosan (például a programozott sejthalállal kapcsolatos antitestek).

MAGYARORSZÁGON REGISZTRÁLT ÉS FINANSZÍROZOTT BIOLÓGIAI GYÓGYSZEREK 

Hazánkban a biológiai szerek közül 2005 óta engedélyezett és forgalomban van 
az omalizumab. Az omalizumab alkalmazásának szabályait az 31/2010. (V. 13.) 
EüM rendelet tartalmazza. Az emelt, kiemelt indikációhoz kötött támogatási kate-
góriába tartozó betegségcsoportok, indikációs területek és a felírásra jogosultak 
körében rögzített a finanszírozás feltételrendszere és a kijelölt intézmények köre. 

A mepolizumab 2015 óta engedélyezett, és 2016-ban került regisztrálásra a res-
lizumab. Az omalizumab felírhatóságához hasonló módon jelenleg már mindkét 
készítmény 100%-os támogatással érhető el a betegek számára. A benralizumab 
engedélyezése 2018. januári dátummal szerepel az OGYÉI honlapján, befogadása 
a társadalombiztosítási finanszírozásba folyamatban van.

A HAZAI ELLÁTÓ STRUKTÚRA, KEZELT BETEGEK SZÁMA

Az asthma bronchiale ellátása hazánkban döntően a tüdőgyógyász-hálózatban 
zajlik. A szakorvosi javaslat alapján a háziorvos egy évig írhatja fel emelt támo-
gatással az asztma kezeléséhez szükséges gyógyszereket. A 2018. évi Korányi 
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Bulletin adatai alapján 300 ezer körüli asztmás beteget gondoztak a tüdőgondo-
zókban. A többi beteg (a nemzetközi adatokra támaszkodó becslések szerint kb. 
400–600 ezer fő) vagy nem fordul orvoshoz tüneteivel, vagy az alapellátásban 
vagy más szakorvosoknál kap kezelést. A súlyos asztma kb. 10-20 ezer bete-
get érint. A biológiai kezelésére központok kerültek kijelölésre. Kihívást jelent, 
hogy a háziorvosok és a tüdőgondozó-hálózatban dolgozó kollégák felismerjék a 
súlyos asztmás betegeiket, és a központokba irányítsák őket, hogy korszerű terá-
piához juthassanak. Ez az ellátók és a betegek szakmai képzését igényli, mert a 
biológiai kezelésre alkalmas 2-5 ezres becsült beteganyaghoz képest ennek csak 
kb. 10%-a kap biológiai kezelést. Jelenleg egy-kétszáz között van az omalizu-
mabbal kezelt súlyos asztmások száma, és kevesebb mint száz súlyos asztmás 
kap IL-5 gátló kezelést. 

A központosított szerkezet a minőségbiztosítás szempontjából megfelelő vá-
lasztás, azonban nehezíti a betegek gyógyszerhez való hozzáférését. Mérlegelhető 
az intézményi kör bővítése a betegek közelében levő tüdőgyógyászati rendelések 
és a megyei tüdőgyógyászati osztályok irányába. Mivel vannak ez irányú, más or-
szágból származó tapasztalatok, továbbá a benralizumab és mepolizumab otthoni 
alkalmazásával is történtek vizsgálatok (Ferguson et al., 2018; Bel et al., 2019), 
az ilyen irányú előrelépés biztonságossága megfelelőnek látszik. Az első lépések 
ebbe az irányba már meg is történtek. 

Összefoglalva, az asztma kezelésében a biológiai terápiák jelentősen javítják a 
súlyos betegek állapotát, csökkentik a szisztémás szteroid igényét és így annak 
mellékhatásait. További kutatások szükségesek ahhoz, hogy még hatékonyabb és 
a betegek teljes körét érintő előrelépések történjenek. 
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ÖSSZEFOGLALÁS 

Az immunterápia a melanóma, tüdődaganat, fej-nyaki daganatok, vesesejtes daganat és Hodg-
kin-limfóma CTLA-4-, PD-1-, PD-L1-gátló kezelések sikeres alkalmazását követően az onkológia 
egyik legfontosabb kutatási területévé vált. Ebben az összefoglaló közleményben, elsősorban 
a szolid daganatos betegségekre korlátozva, áttekintjük az immunterápia legjelentősebb ered-
ményeit. Az immunellenőrzőpont-gátló kezelések mellett röviden bemutatjuk a vakcina, a mo-
noklonális antitest és az antigén-specifikus T-sejt kezelés alkalmazási lehetőségeit is. 

ABSTRACT

Immune therapy has become a major focus of research in oncology, following the recent suc-
cess of CTLA-4, PD-1 and PD-L1 inhibitors in melanoma, lung cancer, head and neck cancer, renal 
cell cancer and Hodgkin lymphoma. In this clinical review we provide information regarding 
advance and main achievements in the immune therapy of different malignant tumours. Beside 
the new checkpoint inhibitors vaccination, monoclonal antibodies and adoptive cell immuno-
therapy are presented briefly. 

Kulcsszavak: immunterápia, szolid tumor, immunellenőrzés 

Keywords: immunotherapy, solid tumour, immune checkpoint

BEVEZETÉS

Az immunrendszer alapvető szerepe a szervezet külső kórokozók, fertőzések el-
leni védelme. Az immunrendszer két reakciótípusa a humorális és a celluláris im-
munválasz, mely a B- és T-limfociták és az általuk termelt produktumok által sza-



 ROSSZINDULATÚ DAGANATOS BETEGEK ÚJ IMMUNTERÁPIÁS KEZELÉSI LEHETŐSÉGEI  1305

Magyar Tudomány 180(2019)9

bályozott. A humorális immunválasz a B-sejtek antitest képzése révén semlegesíti 
és eltávolítja a sejten kívüli mikrobákat, toxinokat. A sejtes immunválasz viszont 
az intracelluláris mikrobákat távolítja el az antigén felismerése, az antigénpre-
zentáló sejt (APC) aktivációja, majd a T-sejtek proliferációja révén (Kásler, 2018). 

DAGANATOS IMMUNITÁS

Mind a veleszületett, mind a szerzett immunitás jelentős szerepet játszik a daga-
natellenes immunválaszban. A veleszületett immunsejtek (granulociták, makro-
fágok, NK-sejtek és dendritikus sejtek) fontos szignálokat szolgáltatnak a B- és 
T-sejteknek. A szerzett immunválasz elsősorban a B-, a CD8+ citotoxikus T-lim-
focita (CTL) és CD4+ T-helper sejtekhez köthető. Az APC hidat képez a veleszü-
letett és szerzett immunitás között, azáltal, hogy felismeri és bemutatja az ide-
gen antigént az éretlen T-sejtnek. Az APC a nagy hisztokompatibilitási komplex 
(MHC) molekula segítségével alkalmas a limfociták aktiválására. 

A citotoxikus T-limfocita a performin, granzym és a tumornekrózisfaktor 
(TNF) szupercsalád ligandján keresztül képes a tumorsejtekre hatni. A CD8+ 
sejtekből felszabaduló interferon (IFN)-gamma és TNF-alfa tovább segíti az an-
titumor választ. A natív CD4+ T-sejt aktiválódhat, és különböző T-sejt szubpo-
pulációk alakulnak ki: Th1, Treg (regulatórikus T) stb. A Th1 sejt IFN-gamma és 
kemokinek képzésével segíti a CD8+ sejtek proliferációját, migrációját, tumorba 
való infiltrációját. Képes aktiválni a gyulladásos sejteket (makrofágok, granulo-
citák, NK-sejtek) a daganat körül. Az NK-sejt (természetes ölősejt) alkalmas a 
daganatsejtek direkt elpusztítására, kemokin, citokin és növekedési faktor képzé-
sére. A makrofágok az apoptotikus tumorsejteket takarítják el, a tumor sztróma 
és a tumorasszociált immundiszfunkció fontos elemeit képezik. 

A jelenlegi elmélet szerint az immunrendszer képes spontán felismerni a kiala-
kult daganatsejteket, és specifikus citotoxikus válasz útján eliminálni azokat (im-
muno-surveillance). A korai eliminációs fázisban a veleszületett és szerzett immu-
nitás elpusztítja a daganatsejteket. Az equilibrium fázisában egyensúly alakul ki a 
daganat és az immunválasz között, amikor a sporadikusan kialakult daganatsejtek 
egy része túléli az immunrendszer támadását. Az escape fázisban az immunrend-
szer nem képes a daganatsejteket megfékezni, megállíthatatlan progresszió alakul ki 
(Zhang–Chen, 2018).

A DAGANATOS IMMUNVÁLASZ SZABÁLYOZÁSA

Az egészséges immunrendszer működése megkívánja, hogy az immunválasz 
megfelelő, beépített gátlómechanizmusokkal szabályozható legyen, ami biztosítja 
a szervezet immunhomeosztázisát. A daganatellenes immunválasz első és szüksé-
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ges lépése a tumor antigén felismerése. Az ismert tumorasszociált antigén (TAA) 
molekulák többféle daganatban is előfordulhatnak. A tumor neoantigén a daganat 
keletkezése, proliferációja során kialakult mutációk terméke, mely adott daganattí-
pusra specifikus, és amit a szervezet immunrendszere testidegenként felismerhet. 
Minél több mutáció, illetve neoantigén van jelen egy daganatban, annál nagyobb a 
valószínűsége, hogy a szervezet hatékony immunválaszt indíthat ellene. 

Az APC a fő hisztokompatibilitási komplexhez kapcsoltan bemutatja az 
általuk felismert antigén fragmentumot az éretlen T-sejtnek. Az aktiváláshoz 
további kostimulációs szignálokra van szükség. Ilyen szignál a CD28 T-sejt 
felszíni receptor és az APC-n elhelyezkedő B7-1 (CD80) és B7-2 (CD86) kos-
timulációs molekulák közötti kölcsönhatás. A CD28 ligand kötés aktiválja a 
T-sejteket, azonban szintén a molekulához kapcsolódni képes CTLA-4 receptor 
és B7 kötődés gátló hatást vált ki. A CTLA-4 ellenes monoklonális antitestek 
úgy aktiválják a T-sejteket, hogy blokkolják a CTLA-4 gátló hatását a T- és 
Treg-sejteken, ami a T-sejt aktiválásához, proliferációjához és a limfociták tu-
morba történő infiltrációjához vezet, a daganatsejtek pusztulását eredményezve 
(Guo–Tsung, 2017). 

A programozott sejthalál receptor (PD-1) egy immunellenőrző receptor, 
amely jelen van a CD4+, CD8+, Treg-, B- és NK-sejteken. Két liganduma 
(a receptor által kötött molekula) a PD-L1 és PD-L2. A makrofágokon és dend-
ritikus sejteken a PD-L2 jelenik meg elsősorban, amit az interferon-alfa, inter-
leukin-4 és a toll-like receptor liganduma növelhet. A PDL-1 és/vagy PDL-2, 
valamint a PD-1 kapcsolódása gátolja a CD4+ és a CD8+ sejtek funkcióját, ez-
által a periférián a daganatellenes immunválaszt. A PD-L1 a T- és B-limfociták, 
makrofágok, és dendritikus sejtek mellett a daganatsejteken is jelen lehet. Az 
interferon-alfa, az interleukin-4 és interleukin-10 segíti a PD-L1 expresszióját. 
Az expresszió függhet inflammatorikus szignáloktól, így a tumorsejteken és a 
tumort infiltráló immunsejteken adaptív PD-L1 expresszió jön létre, de szabá-
lyozhatják onkogén szignálok is, konstitutív PD-L1 expressziót eredményez-
ve. A PD-L1 célzott gátlásával megelőzhető a T-sejtek aktivitásának gátlása, 
a PD-L2/PD-1 interakció megtartott marad, így potenciálisan megőrizhető az 
immunhomeosztázis (Géczi et al., 2016, Rouanne et al., 2018). 

VAKCINÁK 

Alkalmazásuk során elölt tumorsejtekkel vagy tumor antigénekkel aktív immuni-
zálást végeznek. A cél a szervezet immunrendszerének aktiválása a daganatsejtek 
ellen az antigének prezentálásával. A hepatitis B-vírus és a humán papillomavírus 
ellenes vakcinák alkalmazása során a T-sejtek eliminálják a sporadikus daganat-
sejteket, ezáltal megelőzik a daganatos betegségek kialakulását. Prosztatarákban 
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fúziós fehérjét alkalmaznak, mely tartalmazza a prosztatasejtek által termelt savi 
foszfatáz enzimet mint antigént. Monocitákat, éretlen dendritikus sejteket vonnak 
ki a beteg véréből, és a fúziós antigénnel történő aktiválás után (ex vivo) juttatják 
vissza a szervezetbe. Az ily módon alkalmazott kezelés hatékonynak bizonyult 
áttétes, kasztráció-rezisztens (hagyományos hormonkezelésre nem reagáló) pa-
naszmentes vagy kevés tünettel járó betegekben. Európában nem törzskönyvez-
ték, az USA-ban alkalmazzák. A daganatok gyógyításában a vakcinakezelés al-
kalmazása nagyobb áttörést nem eredményezett. 

MONOKLONÁLIS ANTITESTEK

A daganatsejt felületén levő receptorokhoz vagy sejtspecifikus antigénekhez 
kapcsolódnak. Az első esetben a daganat növekedéséért és terjedéséért felelős 
receptor blokkolása révén, a monoklonális antitest (mAb), a malignus progresszió 
gátlásán túl specifikus immunológiai reakciót indít el, ami a daganat pusztulásá-
hoz vezet. Ezt használjuk ki például HER2 receptor+ emlő- és gyomordaganat 
kezelése során. Másik esetben sejtfelszíni receptorhoz kapcsolódó mAb a hoz-
zákapcsolt citotoxikus vagy radioaktív anyaggal célzottan a daganatos sejteket 
pusztítja el, és következményes immunreakciót indít el. A két antigén kötőhellyel 
rendelkező (bispecifikus) mAb képes kötődni a tumor- és immunsejthez egya-
ránt, biztosítva a közvetlen kapcsolatot daganat és immunrendszer között (Mar-
tin-Liberal et al., 2017).

A TUMORASSZOCIÁLT ANTIGÉNSPECIFIKUS T-SEJT KEZELÉS 

Az adaptív T-sejt terápia új, ígéretes immunterápiás lehetőség, hematológiai 
betegségekben és szolid tumorokban egyaránt. Melanomában tumort infiltráló 
limfociták (TIL) alkalmazásával próbálkoztak. A TIL-sejteket dúsítás után visz-
szajuttatták a betegbe, és tumorregressziót észleltek. A módszer hátránya, hogy 
nem minden daganatból lehet TIL-sejteket kinyerni, és nehéz nagyszámú, élő és 
hatékony TIL-sejtet előállítani. A probléma megoldását a CAR-T-sejt (chimeric 
antigen receptor) technológia alkalmazása jelentheti. Perifériás vérből nyert lim-
focitákba retrovírus vagy lentivírus segítségével tumorantigén-specifikus T-sejt 
receptor gént ültetnek be, melyet követően a kellő számban dúsított T-sejtek (CAR-
T-sejtek) képesek a tumort felismerni és elpusztítani. Melanómában reménykel-
tő eredményeket közöltek. A folyamat az MHC-rendszerhez kötött. A második 
generációs CAR-sejtek az MHC-rendszertől függetlenül képesek felismerni a 
sejtspecifikus antigéneket, mert felületükön az antigénkötő ellenanyaglánc ennek 
megfelelően lett kialakítva (Steuer–Ramalingam, 2018). 
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IMMUNELLENŐRZŐ PONTOKAT BLOKKOLÓ ANTITESTEK

Az immun-ellenőrzőpontokat blokkoló antitestek (IPB) alkalmazása számos szo-
lid daganatos betegség kezelését alapjában változtatta meg (Torphy et al., 2017). 
Jelenleg is több klinikai vizsgálatot végeznek az ideális alkalmazás, dózis és 
szekvencia megállapítására. Az EMA (Európai Gyógyszerügynökség) által szo-
lid daganatokban jóváhagyott és javasolt készítményeket és indikációkat a 1. táb-

1. táblázat. Az EMA által regisztrált immunellenőrzőpont-gátló készítmények 
daganattípusok szerint

Indikáció Regisztráció éve

CTLA-4 inhibitorok

ipilimumab melanoma 2010

ipilimumab + nivolumab kombináció melanoma 2017

PD-1 inhibitorok

nivolumab 

melanoma 2015

laphámsejtes NSCLC* 2015

nem laphámsejtes NSCLC* 2016

vese-sejtes tumor 2016

cHL** 2016

fej-nyak tumor 2017

urothelialis tumor 2017

pembrolizumab

melanoma 2015

NSCLC*-másodvonal 2016

NSCLC* (>50%PD-L1) első vonal 2017

cHL** 2017

urothelialis tumor 2017

PD-L1 inhibitors

atezolizumab
urothelialis tumor 2017

NSCLC*-másodvonal 2015

avelumab Merkel-sejtes tumor 2017

* NSCLC – nem kissejtes tüdőrák 
**cHL – klasszikus Hodgkin-limfóma (saját szerkesztés)



 ROSSZINDULATÚ DAGANATOS BETEGEK ÚJ IMMUNTERÁPIÁS KEZELÉSI LEHETŐSÉGEI  1309

Magyar Tudomány 180(2019)9

lázatban foglaltuk össze (Géczi et al., 2017; Yarchoan et al., 2017). Az IPB-ké-
szítmények alkalmazhatóak egymással kombináltan, de hagyományos onkológiai 
kezelésekkel is. Tüdődaganatban igazolt, hogy a műtét után adjuvánsan alkalma-
zott durvalumab a progressziómentes túlélést jelentősen megjavította. A kemo-
terápia, a célzott kezelés és radioterápia, valamint az IPB-gyógyszerek együttes 
alkalmazása több szolid daganatban vizsgálat tárgya. 

Az immunterápia forradalmasította számos daganat kezelését, ami a dagana-
tok gyógyszeres kezelésében alapvető szemléletváltást igényel. A jelenleg folyó 
klinikai kutatások eredményei tovább javíthatják az eddig nehezen kezelhető da-
ganatos betegek életkilátásait.
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ÖSSZEFOGLALÁS

A költséges biológiai gyógyszerek megjelenésével egyre fontosabbá váltak azok az egészség-
ügyi közgazdaságtani kutatások, amelyek ezen terápiák esetén a rendelkezésre álló erőforrások 
optimális elosztásával foglalkoznak. A biológiai terápiák hatékonysága miatt előtérbe kerültek 
az életminőségre és a munkaképességre gyakorolt hatások, a társadalmi szinten elérhető egész-
ségnyereség kérdései, a megosztott döntéshozatal, a betegek egészségi állapotukkal kapcso-
latos elgondolásai és elvárásai. A biológiai gyógyszerek magas költsége és az egyre több beteg 
folyamatos kezelése miatt a finanszírozási szempontok a mindennapi betegellátás, az orvosi 
döntések szerves részévé váltak. A biológiai terápiához való hozzájutás húsz évvel az első szer 
regisztrációja után is jelentős eltéréseket mutat hasonló gazdasági helyzetű országok között és 
különböző diagnózisok esetében az egyes országokon belül. 

A biohasonlók megjelenése, az alacsonyabb gyógyszerár miatt, jelentősen javítja a költség-
hatékonyságot, és lehetővé teszi az új originális biológiai termékek szélesebb körű felhasználá-
sát. Az egyre bővülő biológiai terápiás palettának köszönhetően ma már nem egyes kiválasztott 
szerek költséghatékonyságát, hanem terápiás stratégiák, terápiás szekvenciák költséghatékony-
ságát célszerű összehasonlítani ahhoz, hogy a legköltséghatékonyabbat megtaláljuk. A bioha-
sonlók mellett is igen magas összegek szükségesek az egy jó minőségű életév (1 QALY) nyere-
ség eléréséhez, és az új, költséges originális termékek csak jól megválasztott terápiás stratégiák 
részeként válhatnak elérhetővé a betegek számára. Az elkövetkező években a biológiai terápiás 
lehetőségek további bővülése várható. 

ABSTRACT 

Health economic evaluations, dealing with the optimal distribution of available resources, have 
become increasingly important in clinical areas where biologic treatments were developed and 
registered. Due to the high efficacy of biologicals, effects on health-related quality of life, pro-
ductivity and societal health gains came into focus, as well as the need for shared decision mak-
ing considering patients’ ideas and subjective health expectations. Because of the high cost of 
biological drugs and continuous treatment of more and more patients, financing considerations 
have become an integral part of everyday clinical practice and medical decision making. Now-
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adays, 20 years after the registration of the first biologic drug, access to biological therapy still 
shows significant differences between countries with comparable economic conditions, and 
also between different diagnoses within a given country.

The emergence of biosimilars at lower prices significantly improves the cost-effectiveness 
and allows also a wider use of new original biologics. The biological drug palette is expanding 
hence not single therapies but therapeutic (drug) sequences should be compared in order to 
find the most cost-effective strategy. In the era of biosimilars, still high amounts are needed to 
achieve a good-quality life-year (1 QALY) gain, and new, expensive original products can only 
be available as part of well-chosen therapeutic strategies. In the coming years, registration of 
further biological therapies is expected. 

Kulcsszavak: biológiai gyógyszerek, bioszimiláris gyógyszerek, egészségügyi közgazdaságtan, 
egészséggel összefüggő életminőség, költséghatékonyság, költségvetési hatáselemzés

Keywords: biologic drugs, biosimilar drugs, health economics, health-related quality of life, 
cost-effectiveness, budget impact analysis

BIOLÓGIAI GYÓGYSZEREK, EGÉSZSÉGPOLITIKA, NÉPEGÉSZSÉGÜGY – MI IS VÁLTOZIK?

A krónikus immunológiai megbetegedések területén az elmúlt húsz év során je-
lentős változásoknak lehettünk tanúi. Egyrészt a biológiai szerek hatására meg-
változtak a terápiás célok: ma a cél a teljes remisszió elérése, a károsodások meg-
előzése. Olyan betegek kezelése is lehetővé vált, akik számára azelőtt nem állt 
rendelkezésre megfelelő terápia. Másrészt a terápia eredménye olyan területeken 
is jelentkezik, amelyekre korábban, terápiás lehetőség hiányában, kevesebb figye-
lem irányult, ide tartoznak az életminőség, munkaképesség és a társadalmi hatás. 
Kiemelten fontossá vált a betegek bevonása a döntéshozatalba, előtérbe kerültek a 
betegek véleményén alapuló egészségi állapot- és életminőség-mércék, a betegek 
egészségi állapotukkal kapcsolatos elgondolásai és elvárásai (Péntek et al., 2014a; 
Péntek et al., 2014b). 

Nemcsak az átlagpopuláció, hanem az érintett betegek várható élettartama is 
növekszik, így folyamatosan nő ezen betegségek prevalenciája. A biológiai terá-
piák magas költsége és az egyre több beteg egyre hosszabb távon, sok esetben 
élethosszon történő, folyamatos kezelése miatt a finanszírozási szempontok is a 
mindennapi betegellátás, az orvosi döntések szerves részévé váltak. Azonban a 
leghatékonyabb biológiai gyógyszer is csak akkor hat, ha a betegek megfelelő fi-
nanszírozással hozzá is jutnak. Ha kevesebb beteget kezelnek biológiai terápiával, 
mint akinek abból haszna lehetne, akkor a társadalmi szinten elérhető egészség-
nyereség alacsonyabb, mint lehetne. A finanszírozási döntések határozzák meg az 
egyén és a társadalom szintjén elérhető egészség-haszon nagyságát. 
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Van egy nagyon fontos további szempont is. A hozzáférés különbsége miatti 
méltánytalanság (inequity) a nagyon hatékony terápiák esetén sokkal jelentősebb, 
mint az korábban volt, hiszen nagyon nagy az életminőség-különbség két azo-
nos súlyosságú páciens között, attól függően, hogy megkapja-e a biológiai terápiát 
vagy sem. A hozzáférési különbség (1. ábra) pedig még a hasonló vagy egymással 
összemérhető egy főre eső GDP-jű országokban is jelentős (Gulácsi et al., 2016; 
Gulácsi et al., 2017a; Péntek et al., 2014c; Péntek et al., 2017a; Rencz et al., 2015). 

1. ábra. Biológiai terápiákhoz való hozzáférés reumatoid artritisz, spondilitisz ankilopoetika, 
artritisz pszoriatika, Crohn-betegség, kolitisz ulceróza és pszoriázis esetén (100 000 lakosra jutó 

biológiai gyógyszerrel kezelt betegek száma) (saját szerkesztés, Gulácsi et al., 2016)

A költséges biológiai gyógyszerek megjelenésével egyre fontosabbá váltak azok az 
egészségügyi közgazdaságtani kutatások, amelyek ezen terápiák esetén a rendel-
kezésre álló erőforrások optimális elosztásával foglalkoznak. A betegség-költség 
vizsgálatok azt mutatják meg, hogy az adott betegség esetén mekkora a betegség-
teher, és ez mely területeken jelentkezik? Melyek a legjelentősebb költségténye-
zők, és ezek hogyan változnak a betegség lefolyása során? A betegség-költség azt 
is mutatja, hogy a betegség eliminálásával mekkora lenne a megtakarítás.

A költséghatékonysági elemzések a terápiákkal kapcsolatos döntéshozatalt se-
gítik elő. Azt mutatják meg, hogy az új terápiával elérhető többlet-egészségnyere-
ség milyen többletköltség felhasználásával érhető el. A biológiai gyógyszerekkel 
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kezelhető betegségekben azonban kevés adat állt rendelkezésre. Így a biológiai 
gyógyszerek egészség-gazdaságtani kutatásai az első években a betegséggel járó 
költségek felmérését célozták meg. Ezen belül is kiemelten vizsgálták a munkából 
való kiesés (betegállomány, rokkantnyugdíj) vagy csökkent termelékenység miat-
ti költségeket, valamint a családra háruló gondozási terheket. 

A krónikus immunológiai megbetegedések esetén a finanszírozó számára je-
lentkező direkt költségek a biológiai terápiákat megelőző időszakban az összkölt-
ség 30–40%-át tették ki, a költségek nagyobb része az indirekt költségek kate-
góriájába esik. A finanszírozói adatbázisok tehát a betegségek tényleges súlyára 
vonatkozó és a megfelelő egészségpolitikai döntések megalapozásához szükséges 
adatokat még a legjobb esetben is csak részben tartalmazzák. 

A QALY (good-quality life-year), a jó minőségű életév az az egészségügyi 
közgazdaságtanban széles körben használatos kimenet, amelynek segítségével a 
különböző betegségek okozta egészségveszteség és a biológiai terápiákkal elér-
hető egészségnyereség összehasonlíthatóvá válik, és így a költség/QALY alapve-
tő számítás lett a finanszírozói döntéshozatalban. A költségvetési hatás elemzése 
minden európai országban jogszabályok által előírt követelmény mindazon gyógy-
szerek esetén, amelyeket a forgalmazó társadalombiztosítási finanszírozás igény-
bevételével kíván elérhetővé tenni. Ezek az adatok azonban az országok egy része 
esetén nem állnak rendelkezésre. Ezek jelentős részben hozzájárultak ahhoz, hogy 
az első biológiai gyógyszerek regisztrációja és társadalombiztosítási befogadása 
között hazánkban, és a közép- és kelet-európai országokban jellemzően hat–tíz 
év telt el, míg a nyugat-európai országokban gyorsabban és szélesebb körben ter-
jedtek el ezek a kezelések. A biológiai terápiához való hozzájutás azonban húsz 
évvel az első szer regisztrációja után is jelentős eltéréseket mutat, akár az egyes 
országokon belül is, ami új társadalmi, egészség-gazdaságtani kérdéseket vet fel.

JELENTŐS HOZZÁFÉRÉSI EGYENLŐTLENSÉGEK

A krónikus immunológiai betegségek esetén a biológiai terápiákhoz való hozzáférési 
különbségek igen jelentősek. Crohn-betegségben és kolitisz ulcerózában (gyulladá-
sos bélbetegségek, IBD)  egy, a közép- és kelet-európai országokban zajlott felmérés 
eredményei azt mutatják, hogy 96-szoros eltérés is előfordul az országok között. Len-
gyelországban például tízszer kisebb az esélye annak, hogy egy IBD-beteg biológiai 
terápiára kerüljön, mint Magyarországon (Rencz et al., 2015). Egy 2017-es, szintén 
Crohn-betegségben a biológiai terápiához való hozzáférést vizsgáló tanulmány pe-
dig azt mutatja, hogy a magas GDP-vel rendelkező országok között is jelentősek az 
eltérések. A hozzáférés a legmagasabb Svédországban (54 beteg/100 000 lakos), a 
legalacsonyabb Lengyelországban (2 beteg/100 000 lakos), Romániában (1 beteg/
100 000 lakos) és Lettországban (<1 beteg/100 000 lakos) (Péntek et al., 2017a).
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Hasonló hozzáférési eltérések láthatók a pszoriázis esetén is a biológiai terá-
piák vonatkozásában. Egy közép-kelet-európai országokban zajlott felmérés azt 
mutatja, hogy az országok közötti hozzáférési különbség tizenötszörös. A reuma-
tológiai betegségek terén is jelentős különbséget látunk az országok és diagnózi-
sok közötti összehasonlítás során (Gulácsi et al., 2016).

Hazánkban a hozzáférés a vizsgált országok felső szegmensében található, ha-
sonló, illetve jobb, mint a Cseh Köztársaságban és Szlovákiában, és jelentősen 
kedvezőbb, mint Lengyelországban, illetve a többi vizsgált országban. Eredmé-
nyeink azt is nagyon jól mutatják, hogy az egyes országok egy főre eső GDP-jétől 
nem tekinthetünk el, az egy főre eső GDP azonban nem minden esetben magya-
rázza a hozzáférési különbségeket. Lengyelországban például közel azonos az 
egy főre eső GDP, mint hazánkban, azonban arányaiban sokkal kevesebb beteget 
kezelnek a nagyon hatékony és költséges biológiai terápiákkal. 

BIOHASONLÓK, KÖLTSÉGHATÉKONYSÁG, TERÁPIÁS SZEKVENCIÁK 

A biohasonló szerek piacra kerülése jelentősen javíthatja a modern, nagyon ha-
tékony terápiákhoz való hozzáférést. A hasonló biológiai gyógyszer olyan szer, 
amelyet úgy fejlesztettek ki, hogy hasonló legyen egy már meglévő biológiai 
gyógyszerhez (referencia-gyógyszer). A hasonló biológiai gyógyszer és referen-
cia-gyógyszerének hatóanyaga lényegében ugyanaz a biológiai anyag, bár össze-
tett jellegük és a gyártási módszerük miatt lehetnek köztük kisebb különbségek.

Ezeknek a szereknek a klinikai hatásossága és biztonságossága nem külön-
bözik szignifikánsan az originátor termékekétől (Baji et al., 2014). Az árakra 
gyakorolt hatás kettős, egyrészt az esetek jelentős részében a biohasonlók ára 
kedvezőbb, mint az originátor termékeké, másrészt árversenyre kényszerítik az 
originátor termékek forgalmazóit. Alkalmazásuk jelentős költségmegtakarítást 
tesz lehetővé, amely megtakarítást új betegek terápiájára fordítva társadalmi 
szinten igen jelentős többlet-egészségnyereség érhető el (Brodszky et al., 2016; 
Gulácsi et al., 2015; Gulácsi et al., 2017b; Péntek et al., 2017b). A biohasonlók 
alkalmazását az orvosok is támogatják, amennyiben a megtakarítás legalább egy 
részéből a betegeiknek is többlethasznuk származik (például: több beteg kezelése, 
könnyebb és gyorsabb terápiára kerülés) (Baji et al., 2016).

A biohasonlók megjelenése jelentősen javítja a költséghatékonyságot, és lehetővé 
teszi az új originátor biológiai termékek szélesebb körű felhasználását is. A betegek 
sok esetben nem egy biológiai terápiában részesülnek, hanem, ha az első választott 
szer hosszabb vagy rövidebb idő után valamilyen ok miatt nem hatásos, akkor a 
beteg egy második vagy harmadik biológiai gyógyszert kap. Ma már nem egyes ki-
választott szerek költséghatékonyságát, hanem a terápiás stratégiák, terápiás szek-
venciák költséghatékonyságát célszerű összehasonlítani ahhoz, hogy a leginkább 
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költséghatékonyat megtaláljuk. Példaként említjük a Crohn-betegség biológiai terá-
piás stratégiáinak összehasonlító költséghatékonysági vizsgálatait. Négy biológiai 
szert (infliximab, biohasonló-infliximab, adalimumab és vedolizumab) tartalmazó 
stratégiákat hasonlítottunk össze, mégpedig úgy, hogy vizsgáltuk az egy-, a kettő- 
és a háromelemű biológiai stratégiákat. Az elemzést finanszírozói perspektívából 
kilenc országban végeztük (Belgium, Franciaország, Németország, Magyarország, 
Olaszország, Spanyolország, Svédország, Hollandia és az Egyesült Királyság) (Baji 
et al., 2018; Rencz et al., 2017). A luminális Crohn-betegség esetén a leghatékonyabb 
egy egyelemű biológiai stratégia a biohasonló-infliximab, amelynek a költséghaté-
konysága a legalacsonyabb Magyarországon, a legmagasabb Svédországban volt 
(€35 ezer–€77 ezer/QALY). A leghatékonyabb kételemű biológiai stratégia a bioha-
sonló-infliximab–adalimumab a leginkább költséghatékony Franciaországban és 
a legkevésbé költséghatékony Németországban volt (€70 ezer–€162 ezer/QALY). 
A leghatékonyabb háromelemű stratégia, biohasonló-infliximab–adalimumab–ve-
dolizumab, a leginkább költséghatékony Hollandiában és a legkevésbé költséghaté-
kony Spanyolországban volt (€206 ezer–€363 ezer/QALY).

Igen magas összegek szükségesek az 1 QALY nyereség eléréséhez, a költséges 
originátor termékek jól megválasztott terápiás stratégiák részeként válhatnak el-
érhetővé a betegek számára.

ÖSSZEFOGLALÁS

Jelenleg kétszáz felé közeledik a nyilvántartott biológiai molekulák száma, és 
további jelentős növekedés várható. Ezek közül hazánkban több mint harminc 
szerrel kapcsolatosan adtak már be támogatási kérelmet valamilyen indikációban. 
Ezeknek a szereknek a költsége olyan magas, hogy csak társadalombiztosítási tá-
mogatás mellett válnak hozzáférhetővé a lakosság számára. Reméljük, hogy ezek 
a szerek, az egészségügyi közgazdaságtan eredményeinek egyre fokozottabb fel-
használásának is köszönhetően, egyre hamarabb jutnak el azokhoz a betegekhez, 
akiknek a terápiából hasznuk származhat. 
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ÖSSZEFOGLALÁS

A tanulmány „a fizika egyik fejedelmének”, Eötvös Lorándnak (1848–1919) rövid vallás- és közok-
tatásügyi miniszteri tevékenyégét tekinti át, halálának 100. évfordulója alkalmából. Az akadémi-
kus, egyetemi tanár nem tartotta magát politikusnak, mégis 1894–95-ben számottevően járult 
hozzá a kötelező polgári házasságot és a vallásszabadságot kimondó törvények elfogadtatásá-
hoz, továbbá a közoktatás modernizálásához. Közéleti magatartására és liberális gondolkodásá-
ra édesapja, Eötvös József példája gyakorolt döntő hatást, amelyet a szerző kettejük levelezése 
alapján mutat be.

ABSTRACT

The paper gives an overview on the ‘Prince of Physics’ working as the Minister of Religion and 
Public Education in Hungary, on the occasion of the 100th anniversary of his death. However, 
he did not consider himself a politician, Loránd Eötvös (1848–1919) significantly contributed to 
the acceptance of the compulsory civil marriage law and the declaring of religious freedom in 
1894/95. He also made serious efforts in the modernization of public education. The example 
of his father, József Eötvös had a decisive influence on his liberal thinking and public roles. The 
Author shows this deep and friendly relationship with the help of their correspondence.

Kulcsszavak: Eötvös József, Eötvös Loránd, liberalizmus, vallásszabadság, MTA, vallás- és köz-
oktatásügyi minisztérium

Keywords: József Eötvös, Loránd Eötvös, liberalism, freedom of religion, Hungarian Academy of 
Sciences, Ministry of Religion and Public Education 

1 A cikk szövege eredetileg előadásként hangzott el az „Eötvös 100” programsorozat keretében, 
az Eötvös Loránd halálának 100. évfordulója alkalmából megrendezett konferencián (MTA Szék-
ház, 2019. január 14.).
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Eötvös Loránd valójában nem volt politikus, vallás- és közoktatásügyi miniszeri 
megbízatása csupán epizódszerep a pályáján. Mindössze hét hónapig ült a mi-
niszteri székben (1894. június 10-től 1895. január 15-ig), alig egy tucatnyi kor-
mány ülésen vett részt, parlamenti felszólalásainak száma sem haladja meg a tízet. 
Hogy mennyire nem tekintette karrierlehetőségnek az országos politikát, azt jól 
jelzi, hogy miniszteri távozását követően néhány hónapon belül képviselői man-
dátumáról is lemondott, véglegesen befejezve ezzel a politikusi munkát. Utolsó 
képviselői ténykedése egyébként az volt, hogy beadványban kérvényezte: hadd 
végezhessen fizikai és geodéziai kísérleteket az épülőfélben lévő Országház ku-
polacsarnoka alatti pincerészben. Meglepő kérését azonban udvariasan elutasí-
tották.2 Politikusként is megmaradt tudósnak (Buday–Budayné, 1986, 262–273.).

Eötvös Loránd és a politika viszonyát azonban mégsem lehet ilyen röviden 
bemutatni, hiszen túlzás nélkül állítható, hogy születésétől fogva meghatározta 
neveltetését, gondolkodásának alakulását édesapja, Eötvös József, illetve tágabb 
családja politikai befolyása (édesanyja sógora, Trefort Ágoston, apósa Horvát 
Boldizsár volt), általánosabban pedig a 19. századi magyar liberalizmus eszméi 
gyakoroltak rá nagy hatást. Elöljáróban, a terjedelemi korlátokra tekintettel csak 
miniszter és akadémiai elnök apjához fűződő viszonyára szeretnénk kitérni.

AZ APAI ÖRÖKSÉG

Fennmaradt levelezésükből kitűnik, hogy kapcsolatuk Loránd egyetemista éveire 
partneri, baráti viszonnyá alakult, megőrizve a tiszteletteljes, ám mégis szeretet-
teljes, bensőséges légkört. Az apa miniszterként őszintén feltárta fia előtt politi-
kusi dilemmáit, beavatta egy-egy döntése hátterébe, bizonyos kérdésekben pedig 
kikérte az akkor huszonéves fiú véleményét. Gyakori téma volt közöttük például 
a közoktatás átalakításának az ügye, valamint az egyházak autonómiája és a val-
lásszabadság kérdése. Eötvös Loránd későbbi nézetei már apjához írt leveleiben 
megmutatkoztak: politikai csatározásokban edződött édesapjánál határozottabb 
(úgy is mondhatnánk: merevebb) liberális álláspontot fogalt el, ami nyilvánvalóan 
az eszmékért lelkesedő fiatalság világlátásából is fakadt. Némi kritikai felhan-
got is kihallhatunk édesapjához intézett mondataiból: „Érdekkel várom a vitát, 
mely a szünidők végeztével törvényjavaslataid fölött fog keletkezni, s őszintén 
mondom reménylem, hogy az egy és más javítást fog tenni azokban, melyeket 
te alig tehettél. […] Kíváncsi vagyok a polgári házasság kérdésére is, mert a val-
lási törvényben tisztán kimondva nem találtam, hogy az kötelezett [kötelező] 
legyen-e vagy sem, a lapokban pedig nézeteidről e tárgyban a legkülönfélébbe-

2 Eötvös kérelme az országgyűlés épületének használatára. MNL OL K 26. 1895-I.A.15-2249. 
492. cs.
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ket olvastam. […] Magam is sajátosnak tartom, hogy e tárgyakról írok neked, ha 
csakugyan az, úgy nevess soraim felett.”3 Eötvös József minden erőfeszítése da-
cára 1870-ben végül nem született törvény sem a vallásszabadság tárgyában, sem 
az állam és az egyházak viszonyának rendezésével kapcsolatban (Cieger, 2013). 

Bár Eötvös József eredetileg jogi pályára szánta fiát, később irigykedéssel vegyes 
elégedettséggel vette tudomásul természettudományos érdeklődését, egyszer meg 
is jegyezte Andrássy Gyula miniszterelnöknek: „Bár én is inkább zoológiára, mint 
politikára fordítottam volna fáradságomat, ott legalább előre tudjuk, hogy oktalan 
állatokkal van dolgunk.”4 Loránd javaslatára elolvasta például Charles Darwin híres 
könyvét a fajok eredetéről. Ugyanakkor nem értett egyet fiával, aki azt hangoztatta, 
hogy a politika működése leírható és megérthető pusztán természettudományi tör-
vényszerűségek segítségével. A politikai gondolkodást ki kell rángatni a „historicus 
hínárból”, azaz a történeti érvekre alapított erős közjogi szemléletből, és a társadal-
mi viszonyokat természettudományi elvek szerint kell alakítani – fejtegette egyik 
levelében a fiatal Loránd.5 Ezzel szemben az idősebb Eötvös az egzakt tudomá-
nyokért lelkesülő fiát arra figyelmeztette, hogy az emberi társadalom működésé-
nek megértéséhez elengedhetetlen az eszmék, a szellemi kultúra tanulmányozása, 
éppen ezért szükséges a humán tudományok művelése is.6

Eötvös József, miközben igyekezett távol tartani Lorándot a politikai pályától 
– jól érzékelhető módon –, mindjobban átitatta a közügyek iránti érdeklődéssel. 
Halála előtt alig egy évvel pedig szellemi végrendeletként is értelmezhető levelé-
ben komoly terhet rakott fia vállára: „sokról kell lemondanom, mi életem reménye 
volt, legalább annyiban, hogy amit dolgozom, annak eredményét nem fogom lát-
ni. Feladatom alig más, mint hogy a jövő építményének helyet csináljak, és a ha-
ladásnak útjait egyengessem, s mert végre mindenkinek személyes indokra is van 
szüksége, mely őt buzdítsa, én avval vigasztalom magamat, hogy te majd folytat-
ni fogod mívemet, s így a magyar kultúrának és tudományosságnak megalapítása, 
ha nem is az én, legalább kettőnk nevéhez lesz kötve. Kollektív dicsőségünk. […] 
A leányok csak félig tartoznak a családhoz. Mikorra eszök lesz, mint a fecske, ha 
szárnya nőtt, elrepülnek, s csak emléköket hagyják apai házokban. Még nevök is 
megváltozik, de a fiú egy marad a családdal, s bármerre menjen, nem válhat el 
apjától, hozzákötve azáltal, mi jóravaló ember előtt a legbecsesebb – neve által.”7

A Heidelbergben frissen lediplomázott fiú tisztában volt apja örökségével, va-
lamint a rá háruló szakmai és közéleti kötelezettségekkel: nem hozhat szégyent az 
Eötvös névre. Loránd a következőképp búcsúzott a megfeszített munkában felőr-

3 Eötvös Loránd levele Eötvös Józsefhez, Heidelberg, 1870. április 16. OSZK Kt. Levelestár.
4 Eötvös József levele Andrássy Gyulához, 1867. szeptember. In: Eötvös, 1976, 511.
5 Eötvös Loránd levele Eötvös Józsefhez, Heidelberg, 1868. december 15. In: Plósz, 1992, URL1.
6 Eötvös József levele Eötvös Lorándhoz, 1868. december 20. In: Eötvös, 1988, URL2.
7 Eötvös József levele Eötvös Lorándhoz, 1870. március 19. In: Eötvös, 1988, URL3.
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lődött édesapja halálakor – megrendítő hitvallását érdemes hosszabban idéznünk: 
„Atyám tegnap este 11 órakor meghalt. Nyugodtan, fájdalom nélkül elszenderült. 
Itt virrasztok szobája mellett, melyben kiterítve fekszik, […] valószínűleg első, és 
utolsó, ki igazán megértett. Jó atyám! Ha néha félreértettük egymást, úgy az csak a 
különféle korszaknak, melyben nevelkedtünk és különböző korunknak tulajdonít-
ható. Bocsáss meg, hogy ha néha szenvedélytől elragadtatva, nem bírtam felfogni 
magas szellemedet, s belátni a nemes indokokat, melyek vezettek. Mi célod volt 
más mint az emberiség boldogítása? Mi más indok vezetett mint az emberszeretet? 
S ha volt jutalmad, úgy mi más volt az mint a tudat, hogy kötelességedet teljesí-
tetted? Egy morált követtünk, ugyanegy eszményért lelkesültünk, s a különbség 
törekvéseink közt csak is a korszakok különbsége! […] Hisz éppen az nyugtatott 
meg téged, hogy láthattad mennyire csüggök eszményeimen, s így az valóban bol-
dogítani képes. Ha e vita néha félreértésekre vezetett s én oly fegyvereket használ-
tam, melyek nem a szeretet fegyverei voltak, úgy bocsáss meg! […] Nem mondha-
tom, nézz le rám a magasból, nem tudom magamat léted hitével ámítani s mégis 
érezlek körömben. […] szívembe zárhatlak, öntudatommá teszlek.”8

Gyorsan emelkedő tudományos karrierje során sokszor megkapta kritikusai-
tól (némi joggal), hogy sikerei édesapja befolyásának, illetve átörökített kapcso-
latrendszerének köszönhetők: 24 évesen már a pesti egyetem professzora volt, 
41 évesen pedig az MTA elnökévé választották. Végül 46 évesen (az átlagosnál 
két évvel fiatalabban) elfoglalhatta édesapja miniszteri székét is. Eötvös József e 
támadásokra igyekezett idejekorán felkészíteni Lorándot. Már 1866-ban így írt 
az akkor még csak 17 éves fiúnak: „Egyet elértem; ha ma meghalok, sok ember 
lesz az országban, ki rám hálával emlékezik, s örömmel fogja megragadni az al-
kalmat, ha neked használhat. Nincs pálya, mely előtted nyitva nem áll, s melyre 
lépve kezdetben támogatásra nem számolhatsz; s ez nagy segéd, de csak any-
nyiban, hogy érdemeid elismerésre számolhatnak; de ezen érdemeket magadnak 
kell szerezned, magad erejével kell haladnod a pályán, s a név, mely kezdetben 
segített, később, ha annak nem felelsz meg, csak teherré válik.”9 Eötvös levelében 
intő példaként Széchenyi István fiaira utalt.

Eötvös Loránd pályafutása ismeretében bátran kijelenthető, hogy mind tudo-
mányos eredményeivel, mind közéleti tevékenységével sikerült kibújnia édesapja 
hírneve mögül (Buday–Budayné, 1986; Frank, 2013), de természetesen mindvé-
gig büszkén vállalta Eötvös József szellemi örökségét, amint arra beszédeiben 
több alkalommal is hivatkozott. Valójában erre szolgáltat bizonyítékot egész mi-
niszteri tevékenysége is.

8 Eötvös Loránd naplójegyzete, 1871. február 3. Magyar Bányászati és Földtani Szolgálat, 
Geofizikai Szakkönyvtár, 10545. sz.

9 Eötvös József levele Eötvös Lorándhoz, Szent-Tornya, 1866. március 28. In: Eötvös, 1988, 
URL4.
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AZ EGYETEMI KATEDRÁRÓL A NAGYPOLITIKA PORONDJÁRA

1894 júniusában, zaklatott politikai helyzetben, az egyházpolitikai törvényjavas-
latok heves vitája kellős közepén vette át a kultuszminisztérium irányítását, a 
többedszerre átalakított Wekerle-kormányban. Egy anekdota szerint éppen tarok-
kozás közben kopogtatott be hozzá Wekerle Sándor a miniszterség ajánlatával, 
amit Eötvös azonnal el is fogadott, majd pedig visszatérve a kártyaasztalhoz rög-
tön felkérte Pulszky Ágostot, hogy legyen az államtitkára (Emmer Kornélt idézi 
Kupa, 1999).

A királyhoz intézett felterjesztésében a miniszterelnök így indokolta, hogy 
ifjabb Andrássy Gyula mellett miért esett Eötvösre a választása: „Báró Eötvös 
Loránd az ország legjelesebb szaktudósainak egyike, a Magyar Tudományos 
Akadémiának díszes elnöki székét foglalja el, méltó utóda nagynevű atyjának. 
Mindkettőnek rendíthetetlen lojalitása Felséged és a legmagasabb uralkodóház 
iránt minden kétségen felül áll. Meg vagyok győződve, hogy fényes tehetségek-
kel párosult buzgalmukkal a kormánynak a leghasznosabb szolgálatokat fogják 
tenni.”10 A formális indoklás azonban nem tárja fel Eötvös kinevezésének összes 
motívumát. Írott források híján is sejthető, hogy Wekerlének olyan emberre volt 
szüksége, aki elkötelezett a kötelező polgári házasság és a vallásszabadság ügye 
mellett, valamint akiben – már csak édesapja emléke miatt is – megbízik a király, 
és aki ellen a függetlenségi ellenzéknek sincs kifogása. Utóbbi azért volt fontos, 
mert a konzervatívokkal szemben az ellenzék egy része kívülről támogatta a kor-
mányt az egyházi törvénycsomag vitájában. Rendhagyó módon liberális ellenzé-
kiek is üdvözölték a parlamentben Eötvös és ifj. Andrássy miniszteri kinevezé-
sét: a „szabadelvű polgár-minisztérium” tagjaként köszöntötték az ülésteremben 
a bárót és a grófot.

Elképzelhetőnek tartjuk, hogy maga Eötvös is ambicionálta a kinevezését (az 
anekdota szerint is azonnal igent mondott). Minden bizonnyal édesapja szellemi 
öröksége és közéleti szerepvállalása is ebbe az irányba terelte. A végső lökést 
azonban az az 1894. május 10-én megtartott főrendi házi szavazás jelenthette, 
amely során jelenlétében arisztokrata társai és a konzervatív főpapok leszavazták 
a kötelező polgári házasságkötésről szóló törvényjavaslatot, amelynek fiatal kora 
óta meggyőződéses híve volt (e jogszabály lényege: a liberális állam hatóságai 
előtt, a felekezeti hovatartozástól függetlenül kötelezően megkötött házasság fel-
bontható polgári jogi szerződésnek minősül). 

Ez lehetett az az esemény, amiért időlegesen félretette nyugodt tudósi munká-
ját. Döntése egyébként némi nehézséget okozott Wekerlének, hiszen miniszteri 
kinevezésével és képviselővé választásával a liberális főrendek egy szavazatot 

10 Wekerle Sándor felterjesztése Ferenc Józsefhez, 1894. június 9. MNL OL K 26 1894-VII-
1237. (1281/894) 326. cs.
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elvesztettek a Főrendi Házban. Végül Eötvös sejthette, hogy megbízatása átme-
neti lesz, hiszen a vallásügyi reformokat eltúlzottnak tartó király június elején 
kifejezte bizalmatlanságát Wekerlével szemben, ám a belpolitikai stabilitás meg-
őrzése érdekében kénytelen volt pozíciójában megtartani az erős parlamenti tá-
mogatottsággal rendelkező miniszterelnököt (Hanák, 1959). Eötvös mérlegelve a 
politikai helyzetet, könnyen juthatott tehát arra a következtetésre, hogy e fontos 
ügy miatt néhány hónapra nyugodtan félreteheti a tudományos kutatást, és talán 
a bürokratikus teendők sem nőnek a fejére ennyi idő alatt. Mindez azonban csak 
feltételezés, mert Eötvöstől származó feljegyzéssel nem rendelkezünk kinevezé-
sével kapcsolatban. 

Mindenesetre nem véletlenül választotta maga mellé államtitkárnak a számot-
tevő politikusi gyakorlattal rendelkező, ugyancsak antiklerikális Pulszky Ágos-
tot, fiatalkori barátját és egyetemi tanártársát. Mindketten a nagy tudós-politi-
kusi generáció második nemzedékéhez tartoztak, hiszen Ágost édesapja Pulszky 
Ferenc, a Nemzeti Múzeum igazgatója volt. Ráadásul a miniszter és államtitkára 
(egyébként mindketten akadémikusok) hasonlóan gondolkodtak a szabadságjo-
gok kiterjesztésének fontosságáról és az állam szociális feladatairól (Kupa, 1999). 
Érdekes adalék, hogy 1867-ben – akárcsak Loránd – a fiatal Ágost is azért kor-
holta kormánypárti képviselő édesapját, mert úgy látta, hogy a Deák-párt túlzot-
tan óvatosan kíván hozzáfogni a vallásszabadság kodifikálásához: „Nem értem a 
kormányt s pártotokat, hogy engedheti meg, hogy a vallásszabadsági kérdésben 
a bal oly előnyös állást foglaljon el. […] Nagyon jó volna, ha beszélnél, hidd meg 
országszerte benyomást tenne, kiütné a baloldal kezéből a fegyvert s népszerű is 
volna…”11 Végül a teljes körű vallásszabadság kimondása a kiegyezés táján elma-
radt, a századfordulón azonban komoly esély kínálkozott arra, hogy amit az apák 
nemzedéke nem tudott elérni, azt fiaik véghez vihetik. Eötvös Loránd és Pulszky 
Ágost kinevezése tehát egyértelmű jelzés volt a külvilág felé: a Wekerle-kormány 
elkötelezett a szabadságjogok bővítése mellett. 

A VALLÁS- ÉS KÖZOKTATÁSÜGYI MINISZTÉRIUM ÉLÉN

Eötvös miniszterként a képviselőházban, de különösen a főrendek előtt védelmé-
be vette az egyházpolitikai javaslatokat, melyeken saját bevallása szerint „az atyai 
kéznek munkája” is meglátszik. Úgy vélte, hogy a világban uralkodó korszellem-
től nem zárkózhatnak el a magyar döntéshozók sem, le kell bontani a katolikus 
vallás államvallás jellegének utolsó maradványait is, mert ezáltal a kereszténység 
megszabadulhat számos, az évszázadok során ránehezült béklyótól (például meg-
valósulhat az egyház autonómiája): „Mert a kereszténység nem mint az állam 

11 Pulszky Ágost levele Pulszky Ferenchez, Szécsény, 1867. november 30. OSZK Kt. VIII/836.
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vallása, hanem mint az elnyomottaknak a vallása keletkezett, ezért nem is az 
állam befolyását, hanem az egyénnek szabadságát és törvény előtti egyenlőségét 
iparkodott helyreállítani.” (Eötvös L., 1964, 229.) Feltétlenül hitt a tudományok 
erejében és az emberiség haladásában, valamint elutasította a modern világ morá-
lis hanyatlásával kapcsolatos nézeteket: „És én merem állítani, hogy az emberiség 
a múlttal szemben nemcsak hatalmasabb, hanem talán még jobb is lett…”. Nem 
tartott attól, hogy az általános vallásszabadság elvét kimondó törvényjavaslatban 
szereplő felekezeten kívüliség (tehát a vallástalanság lehetősége) erkölcsi rom-
lásba sodorhatná a társadalmat, hiszen az állam a kiskorú gyermekek számára 
meghagyja a vallásoktatás kötelezettségét, ám nagykorúként az állampolgár már 
maga dönthessen arról, hogy miként gondolkodik a világ dolgairól és miként gya-
korolja hitét (vagy éppen nem). Hajlíthatatlan liberálisként, a világra nyitott koz-
mopolita gondolkodásban sem látott veszélyt, mondván, a honfoglaló magyarság 
is lemondott számos szokásáról, és Európába érve átvette annak eszméit, hitét: 
„Azért én úgy látom, hogy a kozmopolitikus eszméknek egy olyan része, amely 
ha itt, ebben az országban meghonosodik, s a nemzet sajátjává válik, nem lesz a 
mi magyarságunk ellensége” – mondta egyházi vezetők és konzervatív főurak 
előtt 1894 októberében (Eötvös L., 1964, 233.). Ha nem is feltétlenül e gondolatok 
hatására, hanem sokkal inkább az informális nyomásgyakorlásnak köszönhetően 
(ti. az ellenzők egy részét rábírták a szavazástól való távolmaradásra), végül a 
Főrendi Ház csekély többséggel elfogadta a polgári házasságkötést és a gyerme-
kek vallását szabályozó törvényeket (1894: XXXI–XXXIII. tc.). 1895 folyamán 
– tehát már Eötvös távozása után – a zsidóság teljes egyenjogúsításáról és a vallás 
szabad gyakorlásáról szóló törvények is megszülethettek (1895: XLII–XLIII. tc.). 
Hagyatékában fennmaradt például a pécsi izraelita hitközség ünnepi határozata, 
amelyben köszönetet mondanak a törvények elfogadtatásában játszott szerepéért: 
„Nagyméltóságú Báró Eötvös Loránd úrnak a Magyar Tudományos Akadémia 
elnökének, aki lánglelkű örököse és hordozója nemcsak annak a névnek, amely 
hazánk és felekezetünk évkönyveiben örökkön fénylő betűkkel van beírva, ha-
nem lelkes és tetterős bajnoka is azoknak a halhatatlan eszméknek, melyek e 
dicső névhez fűződnek” – szól a hitközség méltatása.12

Eötvös rövid miniszteri tevékenységének leglátványosabb eredménye azonban 
minden bizonnyal az volt, hogy tárcája következő évi költségvetését sikerült 295 
ezer forinttal megemelnie, ezáltal például majdnem meghatszorozhatta a (nem 
állami) népiskolai tanítók segélyezésére fordítható összeget. Továbbá Eötvös rég-
óta szorgalmazta (a párizsi École Normale Supérieure mintájára) egy tehetség-
gondozó kollégium létesítését szorgalmas, ám rászoruló középiskolai tanárjelölt 
hallgatók számára. Az Eötvös Józsefről elnevezett kollégium megnyitása ugyan 

12 Pécs szab. kir. város izr. hitközsége elöljárói 1895. november 13-án. MTA KIK Kt. Ms 
5090/358.
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utódjára maradt, de az intézetnek kurátora, majd haláláig az igazgatója volt (Ga-
rai, 2016). Ugyancsak a kezdeményezésére 1894-től megindultak a máig létező 
tantárgyi tanulmányi versenyek az országban. Mindemellett átalakította az Or-
szágos Közoktatási Tanács feladatkörét is (Gopcsa, 1919; Mann, 1993, 79–82.). 
Mindezek ismeretében teljesen érthető, hogy miniszteri megbízatása megszűné-
sekor a magyarországi tanítók szervezete háláját fejezte ki Eötvösnek, és azt is 
beláthatjuk, miért sajnálkozott gyors menesztése kapcsán.13

A megemelt költségvetésből futotta a kortárs képzőművészet kiállító helyé-
nek, a Műcsarnoknak a megalapítására is, amely 1896-ban nyitotta meg kapuit a 
látogatók előtt. Eötvös azonban az intézmény létesítéséhez szükséges költségek 
fedezéséről szóló törvényjavaslat vitájában (1894: XXVIII. tc.) általánosabban is 
kifejtette véleményét a nemzeti és az egyetemes kultúra viszonyáról. Arra figyel-
meztetett, hogy a nemzeti jelleg erősítése, például a „magyaros” témaválasztás 
és stílus kifejlesztése mellett az új intézménynek ugyancsak a feladata kell hogy 
legyen az európai közös formakincs megőrzése és értékként való bemutatása: 
„Azt hiszem, hogy nekünk akármicsoda dekrétummal azt elhatározni, hogy itt 
más képet ne fessünk, vagy más szobrot ne állítsunk, mint amely tisztán nemzeti 
történelmünkre vonatkozó, igen hibás és igen téves volna. Azt hiszem, hogy az 
egész emberiség nagy eszményei elől elzárkóznunk nem szabad.” Sokkal inkább 
tanulni kell belőlük és összeforrasztani a „magyar nemzeti jelleggel” – mondta 
1894. június 22-i felszólalásában (Eötvös L., 1964, 222.). Itt érdemes megjegyez-
ni, hogy Eötvös már első akadémiai elnöki beszédében (1889) felhívta a figyelmet 
az ősi szokások, a dicső múlt „túlmagasztalásának” veszélyére. A nemzeti hagyo-
mányok ápolása mellett a korszerű művelődésre is hangsúlyt kell helyezni, külön-
ben az ország lemarad az európai tudásversenyben (Eötvös L., 1964, 193–197.).

Eszményei politikai képviseletére Eötvös Lorándnak nem sok ideje maradt. 
A Ferenc Józseffel kötött háttérmegállapodás értelmében a vallásügyi törvények 
első csomagjának elfogadtatása és uralkodói szentesítése után a Wekerle-kor-
mány visszaadta megbízatását. Eötvös Lorándnak és a kormány többi szabadelvű 
tagjának (például Szilágyi Dezsőnek, Pulszky Ágostnak) a lemondásával valójá-
ban a liberalizmus korszaka is lehanyatlott az ősi alkotmányosság és az ezeréves 
magyar nemzeti múlt megünneplésére készülődő Magyarországon. Eötvös talán 
csalódva a politika működésében távol akart húzódni a közélet zajától. Vissza-
ment egyeteme falai közé, és komolyan fontolgatta, hogy lemond akadémiai elnö-
ki tisztségéről is.14 Erre végül csak tíz évvel később került sor: 1905-ben időigé-
nyes tudományos munkájára hivatkozott, de elhatározásába minden bizonnyal a 
megváltozott politikai légkör is belejátszott.

13 A Magyarországi Tanítók Országos Bizottsága levele Eötvös Lorándhoz, Bp. 1895. február 
12. MTA KIK Kt. Ms 5093/78.

14 Eötvös Loránd levele Szily Kálmánhoz, Bp. 1895. május 4. MTA KIK Kt. Ms. 5094/51.
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ÖSSZEFOGLALÁS

Tanulmányunkban azt elemezzük, mennyire reális Magyarországon egy világszínvonalú egye-
tem (World Class University) kifejlesztése. Legfontosabb megállapításunk: ahhoz, hogy Ma-
gyarországon világszínvonalú egyetem alakulhasson ki, nagyságrendekkel nagyobb anyagi 
ráfordítás kellene a felsőoktatásban. A jelenlegi realitás inkább egy vagy több élenjáró egyetem 
(Flagship University) kialakítása. A hazai tudományegyetemek közel állnak ahhoz, hogy élenjáró 
egyetemekké minősülhessenek. Ehhez a forrásaik bővülése mellett elsősorban a gazdasági au-
tonómiájuk megerősítésére, visszaszerzésére lenne szükség. 

ABSTRACT

The study considers the realisation of a ‘World Class University’ in Hungary. The study ends 
up in the well-known statement that a World Class University in Hungary would need higher 
spending on higher education. However, one or more ‘Flagship Universities’ could be a reality. 
More than one institutions are close to being recognized as Flagship Universities today. This 
alternative – adopted as a strategy for higher education development – would require essential 
expansion of resources as well as regaining and strengthening of the economic autonomy of 
higher education in Hungary. 

Kulcsszavak: World Class University, Flagship University, felsőoktatás-fejlesztés, felsőoktatás-fi-
nanszírozás

Keywords: World Class University, Flagship University, higher education development, higher 
education financing

1 A tanulmány első változata From the Bologna Process toward a World Class University: The 
Case of Hungary címmel Rabossi, M. – Joshi, K. M. – Paivandi, S. (eds): In Pursuit of World Class 
Universities: A Global Experience. (Delhi: Studera Press, 2018) kötetében jelent meg. Jelen írás az 
eredeti tanulmány továbbfejlesztett, rövidített és aktualizált verziója.



 AZ EGYETEMFEJLESZTÉS ALTERNATÍVÁI 1327

Magyar Tudomány 180(2019)9

1. AKADÉMIAI ÉRTÉKEK VAGY PIACOSÍTÁS A FELSŐOKTATÁSBAN? 

1.1. A világszínvonalú egyetem 

A 2000-es évtized a nagy egyetemi reformok és ideák évtizede volt. Az Európai 
Unióban – és azon túlnyúlva is, az Európai Felsőoktatási Térségben, amely ma 
már messze nem csak európai – a Bolognai Deklaráció (1999) és rá hivatkoz-
va az ún. Bologna-folyamat foglalta össze és próbálta politikára lefordítani eze-
ket az ideákat. A világ többi részének egyetemeit egy másik idea ragadta meg: a 
World Class University. A két kezdeményezésben közös a hagyományos akadé-
miai értékek megmentésének és megóvásának kísérlete. Ezeket az értékeket az 
1990–2000-es évtizedek fordulóján kezdte fenyegetni a felsőoktatás piacosodása, 
a profitorientált felsőoktatás térhódítása, valamint az ezeket kiszolgáló mene-
dzserializmus. Ezekre a fejleményekre reagált az akadémiai világ a klasszikus 
egyetem új vízióival. 

A két vízió – a Bolognai Deklaráció és a World Class University – azonban 
lényegesen különbözik egymástól. A Bolognai Deklarációt az Európai Unió azzal 
a szándékkal támogatta, hogy a megváltozott körülményekhez adaptálja a klasz-
szikus európai egyetemeket. A cél olyan „felsőoktatási térség” létrehozása volt, 
amelyen belül a klasszikus, állami fönntartású egyetemi oktatás szabványosított. 
A World Class University koncepció pedig azt ajánlotta minden országnak – el-
sősorban a fejlődőknek –, hogy alakítsanak ki saját tudásközpontokat, és tegyék 
ezeket világszínvonalúvá. 

Maga a ’World Class University’ kifejezés nem egyértelmű. Mint Philip G. Alt-
bach sokat idézett cikkében írja: „Mindenki világszínvonalú egyetemet szeretne. 
[…] A probléma az, hogy senki sem tudja, hogy mi a világszínvonalú egyetem, 
és senki sem tudja, hogyan lehet megvalósítani.” (Altbach, 2003, 5.) A szerzők 
igen széles köre foglalkozik a problémakörrel. Itt mi most alapvetően Jamil Salmi 
(2009) és John A. Douglass (2014) gondolataira koncentrálunk. 

1.2. A világszínvonalú egyetem (World Class University) modellje (Salmi)

Salmi (2009) szerint a világszínvonalú egyetem kiváló eredményei három egy-
mást kiegészítő tényezőnek tulajdoníthatóak, nevezetesen: a tehetség magas kon-
centrációjának, az erőforrás-gazdaságnak és a kedvező vezetésnek. Salmi világ-
színvonalú egyetem modelljében azonban ez a három tényező számos összetevőre 
bomlik, amely tényezőknek a sikeres összehangolása, dinamikus interakciója ré-
vén alakul ki a világszínvonalú egyetem. 

Salmi azt hangsúlyozza, hogy a tehetség koncentrációja a legfontosabb ki-
válósági determináns. Ahogy írja: „A világszínvonalú egyetemek képesek ki-
választani a legjobb diákokat, és vonzani a legjobban képzett professzorokat és 
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kutatókat.” (Salmi, 2009, 20.) Azt is kiemeli, hogy világszínvonalú egyetemhez 
nélkülözhetetlen a nemzetköziesedés, azaz a hazai és külföldi hallgatók, illetve 
egyetemi személyzet kombinációja. Mint írja: „…azzal, hogy a világszínvonalú 
egyetemeknek sikerül széles körű nemzeti és nemzetközi egyetemi személyzetet 
mobilizálniuk, valószínűleg maximalizálják ezen intézmények tudáshálózat-ka-
pacitását” (Salmi, 2009, 23.).

A következő alapvető összetevő a források bősége. Salmi négy fő forrást azonosít:
● Az első az állami finanszírozás, főleg a működési kiadásokra és a kutatásra.
● Másodszor a köz- és magánszervezetekkel való szoros kapcsolatokból szár-

mazó bevételek, amelyek a „szerződéses kutatások” finanszírozásából szár-
maznak. 

● Harmadszor az öregdiákok és a stakeholderek adományai és ajándékai. 
● Végül a tandíjból származó bevétel.

A források bősége nélkülözhetetlen ahhoz, hogy az egyetem kiváló professzoro-
kat vonzzon. 

A világszínvonalú egyetem modelljének harmadik összetevője a megfelelő 
kormányzás. A kormány feladata egy olyan felsőoktatási rendszer előmozdítása, 
amely biztosítja a világszínvonalú egyetemek számára a „viszonylagos független-
séget az államtól”, lehetővé téve számukra, hogy a bürokratikus kötöttségeket és 
előírt normatívákat ne tartsák be. Salmi szerint „a versenyképesség, a korlátozás 
nélküli tudományos kutatás, a kritikai gondolkodás, az innováció és a kreativi-
tás” elengedhetetlenek ahhoz, hogy a felsőoktatási intézmények virágozzanak, és 
világszínvonalúak legyenek (2009, 28.).

Az intézményi autonómia lényege, hogy a világszínvonalú egyetemeknek sza-
badon kell kezelniük erőforrásaikat, és határozottan, azonnal reagálniuk kell a 
gyorsan változó globális piac igényeihez. A klasszikus autonómián kívül Salmi 
további irányítási funkciókat is szükségesnek lát a világszínvonalú egyetemek 
létrehozásához és fenntartásához. Ezek a jellemzők „az inspiráló és kitartó veze-
tők”, „az erős stratégiai vízió”, „a siker és kiválóság filozófiája” és „a szervezeti 
tanulás és változás kultúrája” (2009, 28.).

1.3. Az élenjáró egyetem (Flagship University) modellje (Douglass)

Érdemes azonban Salmi modellje mellett John Aubrey Douglass modelljét is leg-
alább röviden megismerni. Douglass (elsősorban az amerikai egyetemek alapján) 
a nemzeti élenjáró egyetemek modelljét vázolja fel, amely egyetemek regionális 
és nemzeti jelentőségű intézmények. A világszínvonalú egyetem csak az intéz-
mények egy szűk csoportjának reális lehetőség. Ezért vázol fel egy másik alter-
natívát, elsősorban az állami egyetemek számára: a nemzeti élenjáró egyetem 
modelljét. Ezeknek nem elsődleges céljuk a rangsorméréseknek való megfelelés, 
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ami azonban nem jelenti azt, hogy ne rendelkeznének nemzetközi stratégiával, 
hogy ne akarnának bevonni neves Nobel-díjasokat vagy kutató csillagokat, ne 
kapcsolódnának be robusztus, nemzetközi kutatási programokba, ne akarnának 
nemzetközi hallgatókra szert tenni, azonban ezek az intézmények alapvetően re-
gionális és nemzeti jelentőségű célt szolgálnak. Mint Douglass írja: „A globalizá-
ció nagyon erőteljes erő, mégis, állami egyetemeink továbbra is alapvető módon 
kötődnek a földrajzi régióhoz, a kultúrához és a társadalmakhoz, amelyeknek az 
életminőség javításához a leginkább szükségük van rájuk.” (Douglass, 2014, 8.)

Douglass nagyon részletesen elemzi az élenjáró egyetem jellemzőit, amiből itt 
csak néhány fontos komponenst emelünk ki.

● Missziós differenciálás: a nemzeti felsőoktatási rendszerek bizonyos mér-
tékű missziós differenciálást igényelnek. 

● Az élenjáró egyetemek – vagy a kormány azonosítása vagy önmeghatározá-
suk révén – igyekeznek támogatni a regionális és nemzeti társadalmi-gaz-
dasági mobilitást és a gazdasági fejlődést. De ennek a megvalósításához 
szükségük van nemzeti kormányaik pénzügyi és politikai támogatására. 
Ennek az ethosznak a támogatásában a kormány különböző módokon ját-
szik kritikus szerepet:
○ A felsőoktatási szektornak a munkaerőpiaci igényekhez és az emberi jóléti 

szükségletek kielégítéséhez való alkalmazkodását célzó finanszírozással;
○ A kiválasztott egyetemeken a kutatás és az innováció ösztönzésével;
○ A nemzeti és regionális gazdaságpolitikai fejlesztés és a felsőoktatás ter-

vezésének szoros kapcsolata révén.
● Az élenjáró egyetemek az akadémiai programok átfogó rendszerével rendel-

keznek, a tudományágak széles körében törekszenek diplomát nyújtani.
● Nélkülözhetetlen a megfelelő akadémiai alap. „Azok az egyetemek, amelyek 

az élenjáró modell értékeit követik, csak akkor tudják ezt megtenni, ha elegen-
dő finanszírozásuk van, és az akadémiai alapjuk megfelelően erős, beleértve 
a megfelelő hallgató-oktató arányt, a doktori fokozattal rendelkező alkalma-
zottakat, a megfelelő számú mester- és doktori hallgatót, valamint a megfelelő 
végzettségi arányokat és a kutatási teljesítményt.” (Douglass, 2014, 9.) 

● Az élenjáró egyetemek fontos jellemzője az intézményi alapú minőségbiztosí-
tás, amelynek része az érdemeken alapuló akadémiai személyzeti politika is.

● Az élenjáró egyetem kormányzása sokszínű, azonban alapvető eleme az aka-
démiai szabadság. Mint Douglass írja: „Az élenjáró egyetem sikere szem-
pontjából kritikus az akadémiai szabadság elve, amely az alábbiak szerint 
határozható meg: a karok szabadsága, hogy meghatározzák a tanítás tartal-
mát és a tanítás módját, valamint szabadság abban, hogy megválaszthassák 
a kutatási témákat, és közzétehessék az eredményeket. Az is garantált, hogy 
nem büntetik meg őket, ha kifejtik a véleményüket, illetve ha egyesületek 
tagjai.” (Douglass, 2014, 16.)
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● Az élenjáró egyetem megvalósításához nélkülözhetetlen a kellő mértékű 
közpénzből történő finanszírozás, hogy az intézmények a tudás tekintetében 
élenjárók legyenek, és ne követők (Douglas, 2014, 7.).

Mindkét vízióban – a világszínvonalú, illetve élenjáró egyetemben – közös az aka-
démiai értékek elsőbbsége a felsőoktatás piacosodásával szemben. A világszínvo-
nalú egyetem modellje egy-egy országban vagy nemzetközi régióban, az élenjáró 
egyetem modellje az országon belüli intézmények versenyében azokat emeli ki, 
amelyek a legeredményesebben tudják akadémiai értékeiket megvédeni. Mindkét 
vízióban közös, hogy az akadémiai értékek képviselőit (az oktatókat, a professzo-
rokat) részesíti előnyben a felsőoktatási adminisztrátorokkal és menedzserekkel 
szemben. Ez utóbbi csoport igazi szerepe a föltételek biztosításában van.

2. A NEMZETI FELSŐOKTATÁS-POLITIKA 

A Fokozatváltás a felsőoktatásban című felsőoktatási stratégiának nevezett anya-
got a kormány 2016-ban hagyta jóvá. Ez arra a kérdésre, hogy „Milyen felsőokta-
tást képzelünk el tehát 2030-ban?” azt írja, hogy: „Minden [magyar felsőoktatási] 
intézmény világszínvonalú [kell hogy legyen] azokban a diszciplínákban, ame-
lyek a saját kiemelt területéhez tartoznak […].” (Fokozatváltás, 2016, 13.)

2.1. Nemzetközi beágyazottság

A Fokozatváltás célkitűzésként fogalmazza meg, hogy Magyarországon jelen-
tősen növelni kell a felsőoktatásban folyó kutatások nemzetközi beágyazottságát, 
az EU kutatási pályázatokon való részvételt. Növelni kell a nemzetközi tapaszta-
latcsere lehetőségeket. Az anyag szerint a nemzetközi rangsorokban való előrelé-
pést K+F-kapacitásbővítések fogják előmozdítani (Fokozatváltás, 2016, 43–44.).

Az anyag ír a nemzetköziesítés növelésének szükségességéről. Számszerű cél-
kitűzéseket megfogalmazva részletesen beszél a hallgatói mobilitásról, ugyan-
akkor igen kevés szó esik az oktatói, kutatói mobilitásról, különösen arról, hogy 
neves külföldi kutatók, oktatók hazai egyetemekre történő meghívását hogyan 
lehetne előmozdítani. 

2.2. Az oktatók és kutatók száma és képzettsége 

A Fokozatváltás másik fontos célkitűzése a K+F+I humán erőforrás oldalának 
hosszú távú biztosítása, amelynek kapcsán két feladatot azonosít a stratégia. Ré-
szint a kutatók számának növelését, részint a megfelelő tudományos képesítés 
szintjének erősítését. Az anyag szerint intézkedések szükségesek a tudományos 
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utánpótlás számosságának és minőségének megerősítése érdekében. Ezt szolgálja 
a doktori képzés átalakítása és fejlesztése, a kutatás- és gyakorlatközpontúság 
megerősítése (Fokozatváltás, 2016, 44.).

A fentieken túl a K+F+I célú infrastruktúra megújítását is hangsúlyozza az 
anyag, amelynek alapelve, hogy a központilag, országosan egységesen biztosított 
alapinfrastruktúra-szolgáltatásokat az állam biztosítja.

A Fokozatváltás célkitűzésként fogalmazza meg felsőoktatási és ipari 
együttműködési központok kiépítését, amelynek kapcsán alapvető feladat a fel-
sőoktatási intézmények ipari kapcsolatainak erősítése annak érdekében, hogy 
az egyetemek tudományos eredményei minél hamarabb közel kerüljenek az al-
kalmazáshoz. Az anyag hangsúlyozza, hogy „ahol releváns, ott stimulálni kell 
a közvetlen ipari kapcsolatokat, és az ipar-gazdasági szemlélet oktatását” (Fo-
kozatváltás, 2016, 44.).

A Fokozatváltás 2023-ra számszerű célokat tűz ki. Többek között a számított 
kutatói létszám (24 ezerről 34 ezerre történő) 140%-os gyarapítását, az ezer mun-
kavállalóra jutó K+F-foglalkoztatottak számának nyolcról tizenkettőre való eme-
lését, a felsőoktatási K+F+I-ráfordításoknak a GDP arányában 0,24%-ról 0,5%-ra 
való növelését. 

2.3. Finanszírozás és irányítás

A felsőoktatás finanszírozásával kapcsolatban a Fokozatváltás azt hangsúlyozza, 
hogy jelenleg a felsőoktatás túlságosan az állami forrásoktól függ. Az anyagban 
megfogalmazott elvárás a felsőoktatási intézményekkel szemben, hogy alaptevé-
kenységük, oktatási és kutatási tevékenységük során egyre nagyobb mértékben 
támaszkodjanak a saját bevételekre, külső, piaci forrásokra, így a külső bevételi 
források stabilizálásával csökkenhet függőségük a mindenkori költségvetési for-
rásoktól (Fokozatváltás, 2016, 52.). 

Az anyag a felsőoktatás irányításáról is felvázolja a célkitűzéseit. Ennek egyik 
elemeként azt hangsúlyozza, hogy 2030-ra általánossá válik a tényalapú döntés-
hozatal mind az ágazati irányítás területén, mind az egyes intézmények esetében, 
amelynek lehetőségét részletes és pontos elektronikus nyilvántartási és informa-
tikai rendszerek képezik (Fokozatváltás, 2016, 15.).

Az anyag részletesen kitér az intézményirányításra is. Hangsúlyozza, hogy a 
kancellári rendszer létrehozásával az intézmények irányításában megtörtént az 
akadémiai és az intézmény működtetési felelősség elválasztása (Fokozatváltás, 
2016, 52.). Ugyanakkor nem szól arról, hogy számos szakértői tanulmány a kan-
cellári rendszerrel kapcsolatban az egyetemi autonómia súlyos szűkítéséről be-
szél (Kováts, 2016).

A másik fontos elem, amiről a Fokozatváltás ír, az intézményi kultúra, amelyet 
a minőség jellemez. „A napi működés, a stratégiai döntések meghozatala, az ok-
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tatók, a kutatók, a tanárok és programok értékelése mind-mind a minőség körül 
forog, amit országos szinten a szigorú, objektív akkreditációs kritériumok és a 
teljes körű nyilvánosság garantál majd.” (Fokozatváltás, 2016, 15.)

2.4. Milyen irányban hat a stratégia?

Magyarország felsőoktatásának fejlesztése a Bologna-folyamat lezárulásával 
válaszúthoz érkezett. A Fokozatváltás kísérlet arra, hogy folytassa, sőt gyorsít-
sa a magyar felsőoktatás felzárkóztatását az Európai Felsőoktatási Térséghez. 
Úgy látszik azonban, hogy ezt a gyorsítást az anyag szerzői nem a Bolognai 
Nyilatkozat szellemében tervezik, hanem inkább a piacosodáshoz kívánnak 
fölzárkózni. A Fokozatváltás nem az akadémiai értékektől várja a felzárkó-
zást, hanem a felsőoktatás szakszerűbb és eredményesebb menedzselésétől 
(amelynek feladata lenne az akadémiai értékek eredményesebb menedzselése 
is). Ez nem közelebb visz a világszínvonalú egyetem víziójához, hanem inkább 
távolít tőle. 

3. EGY REÁLIS STRATÉGIA

A magyar felsőoktatás helye a felsőoktatási világrangsorokban nem igazán ked-
vező. Mindegyiknél azt látjuk, hogy a legjobb magyar egyetem az 500. hely körül 
található, és legfeljebb hét-nyolc olyan magyar intézmény akad, amelyik egyál-
talán szerepel a rangsorokban: ELTE, DE, SE (SOTE), SZTE, BME, CEU, BCE 
és a PTE2. Érdemes hozzáfűzni, hogy a legjobb szlovák egyetem, a pozsonyi Co-
menius és a kolozsvári (Románia) Babeș–Bolyai Egyetem ugyancsak az 500–700. 
hely körül áll ezekben a rangsorokban. Viszont a Varsói Egyetem a 300–500., a 
prágai Károly Egyetem és a Bécsi Egyetem a 200–300., a legjobb svájci egyete-
mek pedig az 50. vagy még jobb hely körül találhatók.

A magyar egyetemek lemaradásának okait keresve az oktatók tudományos tel-
jesítménye, az egymillió főre vetített nemzetközi közlemények és szabadalmak 
alacsony száma, a források szűkössége és a nemzetköziesedés alacsony szintje 
(különösen a külföldi oktatók elenyésző száma) emelhető ki.

2 ELTE – Eötvös Loránd Tudományegyetem, DE – Debreceni Egyetem, SE (korábban SOTE) – 
Semmelweis Egyetem, SZTE – Szegedi Tudományegyetem, BME –  Budapesti Műszaki és Gaz-
daságtudományi Egyetem, CEU – Közép-európai Egyetem, BCE – Budapesti Corvinus Egyetem, 
PTE – Pécsi Tudományegyetem.
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3.1. A hazai tudományegyetemek

Magyarországon a klasszikus értelemben vett – sokkarú, sokszakú, „universitas 
jellegű” – tudományegyetem négy van: a Debreceni Egyetem (DE), az Eötvös Lo-
ránd Tudományegyetem (ELTE), a Pécsi Tudományegyetem (PTE) és a Szegedi 
Tudományegyetem (SZTE). Erre a négy tudományegyetemre jár a hazai felsőok-
tatási hallgatók kicsit több mint harmada3. 

A felsőoktatási statisztika alapján a négy tudományegyetem 2017-ben közel 
17 ezer oklevelet adott ki, amelyből valamivel több mint kilencezer alapképzési okle-
vél volt, a többi pedig osztatlan vagy mesterképzésen szerzett diploma, illetve dokto-
ri oklevél. A legtöbb oklevelet minden oktatási szinten az ELTE adta ki, ezt a DE kö-
veti (bár a doktori oklevelek számában csak a harmadik), majd az SZTE következik. 

Ha megvizsgáljuk a négy tudományegyetem képzéseit, szembetűnőek a széles 
képzési szerkezetek, de azok – alighanem a regionális igényekhez igazodó – kü-
lönbségei is. (Az ELTE képzési szerkezete néhány vonatkozásban sajátos, mivel a 
fővárosban nem történt meg a szakegyetemek integrálása, így az ELTE lényegé-
ben „csonka” tudományegyetem, mivel hiányoznak az orvosegyetemi, a gazda-
ságtudományi és a művészeti karai.)

Lehet-e ezekből az egyetemekből világszínvonalú intézmény?

3.2. Világszínvonalú vagy élenjáró egyetem? 

Vegyük sorra Salmi világszínvonalú egyetem modelljének összetevőit (Salmi, 
2009), hogy megvizsgáljuk a magyar tudományegyetemeket és az azokat körül-
vevő felsőoktatási erőtér tényezőit:

● A tehetségkoncentrálás hallgatói oldala ugyan megfelelőnek tekinthető, tehát 
a magyar tudományegyetemek minősége képes vonzani a tehetséges hallga-
tókat, azonban az oktatók, kutatók vonatkozásában ez kevéssé mondható 
el. Az állami egyetemek központilag előírt bérrendszere és belső vezetési, 
értékelési rendszere nem teszi reálissá a keresetek differenciálását, azaz a 
tehetséges oktatók, kutatók magasabb szintű megfizetését, és így vonzását. 
Ez vonatkozik a neves külföldi oktatók és kutatók alkalmazására is. A ma-
gyar tudományegyetemek oktató gárdájából lényegében teljesen hiányoznak 
a külföldi oktatók és kutatók.

● A források bősége tekintetében egyáltalán nem kedvező a helyzet. Az állami 
források nem érik el az európai átlagot (lásd 1. táblázat), a hazai kutatási for-
rások szűkösek, az Európai Uniós kutatási forrásokhoz való hozzáférés pedig 

3 A Budapesti Műszaki és Gazdaságtudományi Egyetem 2012 óta a DE és az ELTE után a 
harmadik legnagyobb hallgatólétszámú egyetem, azonban itt csak a széles képzési spektrumú, 
sokkarú tudományegyetemekkel foglalkozunk.
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a hiányos nemzetközi kutatói hálózatok miatt szintén szűkös. A magyar tudo-
mányegyetemek forrásainak mindössze szerény része (kb. egyötöde) származik 
K+F-pályázatokból, és különösen alacsony (5% sincs) a gazdasági, vállalati for-
rásokból, megrendelésekből származó bevétel. A hallgatói tandíjak korlátozot-
tak, az alumni hozzájárulás pedig gyakorlatilag ismeretlen, s az adományozás is 
rendkívül ritka. A magyar állami egyetemek mindegyike alapvetően az állami 
forrásokra szorul. Az állami források bővítésére – mint a bemutatott kormány-
zati felsőoktatási stratégiából láttuk – nincs remény. Neves külföldi kutatók be-
vonásának hiányában a külföldi pályázati forrásokhoz való hozzáférés pedig 
korlátozott. A tandíj emelése hosszabb távon elképzelhető, de ez is alapvetően 
állami elhatározás kérdése, és súlyos társadalmi mobilitási kérdéseket vet fel.

1. táblázat. A felsőoktatási intézmények állami kiadásai a GDP százalékában Magyarország 
és EU–28 átlag

2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016

Magyarország 1,0 1,1 0,8 0,9 0,8 0,7 0,8

EU–28 átlag 1,2 1,3 1,3 1,2 1,3 1,2 1,5

Saját szerkesztés az UNESCO UIS.Stat (URL1) és az Eurostat adatai alapján

● A harmadik összetevő, a kedvező kormányzás is nagyon sok tekintetben prob-
lémás. A magyar felsőoktatás autonómiája erősen korlátozott. A European 
University Association 2016. évi értékelése alapján 29 tagországból a magyar 
intézmények a gazdasági szabadság terén az utolsó előtti, 28. helyen állnak, 
szervezeti autonómia terén a 23., személyzeti szempontból a 22. helyen. A leg-
kedvezőbb helyezésük a magyar intézményeknek a tudományos autonómia 
terén van, de ott is mindössze a 16. helyet foglalják el (Pruvot–Estermann, 
2017). A magyar felsőoktatás szabályozási kerete túlságosan részletező, di-
rektív, központosító. Az egyetemi autonómia rendkívül szűk. Az akadémiai 
szabadság – oktatási és kutatási szabadság – csak részben megfelelő. Egyes 
szakok kormányzati megszüntetése és egyes új szakok indításának akadályo-
zása nem példa nélküli. Más oldalról az egyetemek gazdasági autonómiája 
nagyon szűk, ami akadályozza mind az oktatási, mind a kutatási autonómiát. 
A minőség kultúrája csak részben alakult ki. Sem intézményi, sem központi 
szinten nem igazán azonosítható a kedvező kormányzás. 

Összességében tehát a világszínvonalú egyetem mint célkitűzés a magyar tudo-
mányegyetemek számára nem reális. Viszont talán reális lehet a hazai élenjáró 
egyetem célkitűzés. Ha végigtekintünk Douglas követelményein (2014), valami-
vel kedvezőbb képet kapunk.
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● A missziós differenciálás lényegében megjelenik mind a kormányzati, mind 
az intézményi törekvésekben. A kormányzati beavatkozással végrehajtott 
felsőoktatási hálózatfejlesztés nyomán kialakult a tudományegyetemek, az 
alkalmazott tudományok egyetemei és a főiskolák intézményi rendszere, 
amelyben a tudományegyetemek egy része számára a fejlődés útja egyértel-
műen az élenjáró egyetem modellje lehet.

● Az élenjáró egyetem ethosza is tetten érhető. Áttekintve a magyar tudo-
mányegyetemek küldetésnyilatkozatait és tevékenységét, igen közel áll az 
élenjáró intézmény önmeghatározásához. 

● A magyar tudományegyetemek, mint az élenjáró egyetemek általában, az 
akadémiai programok átfogó rendszerével rendelkeznek, a tudományágak 
széles körében nyújtanak diplomát. 

● A tudományegyetemek hatékonysági és szerkezeti mutatói nagyrészt megfe-
lelnek vagy közel állnak a Douglass által megfogalmazottakhoz.

● A tudományegyetemek magas színvonalú, intézményi alapú minőségbizto-
sítása megteremthető, s léteznek ilyen intézményi törekvések.

● A tudományegyetemek kormányzása nem különbözik jelentősen az egyéb-
ként igen sokszínű kormányzási rendszertől, ami az élenjáró egyetemeket 
jellemzi. Az akadémiai szabadság hiányos és a gazdasági autonómia erősen 
korlátozott. Amennyiben a kormányzat ezen a területen elmozdul egy ru-
galmasabb oktatáspolitikai és gazdálkodási szabályozás felé, továbbá biz-
tosítani tudja ezen egyetemeknek a megfelelő szintű finanszírozást, akkor 
a tudományegyetemek viszonylag rövid idő alatt Magyarországon élenjáró 
egyetemek lehetnek.

4. BEFEJEZÉSÜL

Elemzésünkből kiderült, hogy Magyarországon is lehetne világszínvonalú egye-
temet kifejleszteni. Ennek alapvető feltétele a forrásbőség az adott egyetemen 
és olyan vagyoni, gazdálkodási feltételek megteremtése, amelyek biztosítják a 
gazdasági autonómiát, rugalmasságot. Talán járható út – a BCE esetében már 
elkezdődött – a kiszemelt állami egyetem közalapítvánnyá alakítása, amelynek 
kuratóriuma elkötelezett a World Class University megvalósításában. Ezek a kül-
ső feltételek, amelyeket a kormányzatnak kell biztosítani.4 És persze számos, in-
tézményen belüli feltétel teljesülése is nélkülözhetetlen. Nevezetesen nagyon ma-
gas színvonalú oktató, kutató állomány, viszonylag jelentős arányban külföldről 

4 Csak lábjegyzetben tesszük hozzá, hogy a BCE messze nem tudományegyetem, így csupán 
egy szűk tudományterületen válhat esetleg világszint közelivé, ami nem ugyanaz, mint a World 
Class University.
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hívott neves oktatókkal (amit persze megfelelő bérezéssel kell támogatni). Olyan 
intézményi értékelési és minőségbiztosítási rendszer, amely az oktatókat, kutató-
kat magas színvonalú munkára ösztönzi. Olyan intézményi szervezeti egységek 
és perifériák, amelyek a kutatók, oktatók kutatási pályázati tevékenységét támo-
gatják, tudományos eredményeik hasznosítását elősegítik. Olyan intézményi ve-
zetési konstrukció, amely biztosítja az akadémiai autonómiát, és olyan gazdasági 
autonómiát teremt mellette, amely rugalmas, de átlátható és elszámoltatható.

Ezeknek a követelményeknek a megvalósulása meglehetősen távolinak tűnik. 
Amire azonban már a jelenlegi helyzetben is lehetőség van, az egy vagy több 
élenjáró egyetem kialakítása az országban. A magyar tudományegyetemek eseté-
ben ez járható út lehet. Az élenjáró egyetem irodalma alapján megfogalmazhatók 
azok az oktatáspolitikai célkitűzések, amelyek már a belátható jövőben kialakít-
hatják Magyarországon az élenjáró egyetemek hálózatát. Ehhez azonban éppúgy 
nélkülözhetetlen két alapfeltétel, mint a világszínvonalú egyetemek esetében: az 
autonómia és egy közpénzből biztosított viszonylagos forrásbőség.
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ÖSSZEFOGLALÁS

Jelen tanulmány célja, hogy multidiszciplináris megközelítéssel vizsgálja az 1817–2015 közötti 
diplomáciai hálózatok strukturális jellegzetességeit, egyúttal elemezze, hogy a kapcsolatszer-
kezetben mely államok töltöttek be központi pozíciót. A vizsgálat során negyven hálózati mo-
dell elemzéséből következő részeredmények kerülnek bemutatásra: a tanulmány felvázolja a 
csúcspontokkal, élekkel és azok történeti változásaival kapcsolatos jellemzőket; áttekinti a sűrű-
séggel és reciprocitással kapcsolatos adatokat; illetve a fokszámcentralitásból kinyert informáci-
ók alapján megkísérli detektálni a hálózatokban központi szerepet játszó aktorokat.

ABSTRACT

This study seeks to analyze the structural characteristics of diplomatic networks between 1817 
and 2015 with a multidisciplinary approach and attempt to examine which states have occupied 
a central position in the network structures. The paper presents partial results of the analysis 
of forty diplomatic network models: it outlines the topological characteristics of nodes, edges, 
and their historical transformations; reviews data on density and reciprocity; and on the basis of 
information obtained from degree centricity, it attempts to detect central actors of the network 
structures.

Kulcsszavak: nemzetközi kapcsolatok, diplomácia, hálózatkutatás, digitális bölcsészet

Keywords: international relations, diplomacy, network research, digital humanities

BEVEZETÉS

Az előző évtizedekben a globális tér és az abban lezajló interakciók fokozódó 
komplexitása kihívás elé állította a nemzetközi kapcsolatokkal foglalkozó ku-
tatásokat. Az állami és nem állami szereplők számának drasztikus növekedé-



1338 TANULMÁNYOK

Magyar Tudomány 180(2019)9

se, valamint a technikai innovációk és a globalizáció következményei új mód-
szertani alternatívák kidolgozását és átvételét követelték meg. Ezek közül az 
egyik legígéretesebb lehetőséget a hálózattudomány alkalmazása biztosította, 
amely fogékony – ennek ellenére periferikus – módszertani alternatívának bi-
zonyult a nemzetközi kapcsolatok fejlődésének lekövetésében. Ugyan a hálózati 
megközelítés diszciplináris alkalmazása korántsem tekinthető új jelenségnek, 
a kapcsolatszerkezeti modellezés és elemzés az informatikai, illetve digitális 
technikák széles körű elterjedéséig ezen a tudományterületen periferikus mód-
szertani alternatíva maradt. A nemzetközi tanulmányokban alkalmazott háló-
zati módszertan az 1960-as évek óta kiemelt figyelmet szentel a rendszerszintű, 
globális összefüggések jellemzőivel foglalkozó kutatásoknak. Ezek a struktu-
rális elemzések részletesen vizsgálták az államközpontú nemzetközi rendszer 
sajátosságait; a kereskedelmi folyamatok hálózati összefüggéseit; a nemzetkö-
zi interakciók, tranzakciók és kohéziók tulajdonságait; a szervezeti tagságok 
következményeit; a regionális klaszterezettséget vagy a szövetségi rendszerek 
alapvetéseit (Victor et al., 2017, 11.). Utóbbiak mellett a rendszerszintű megkö-
zelítések egyik leghangsúlyosabb vonulata az államok közötti diplomáciai kap-
csolatokra fókuszált, a diplomáciai linkek meglétéből, hiányából és jellegéből 
próbált a nemzetközi rendszerre, a centrális vagy periferikus, illetve a regioná-
lis vagy individuális szereplőkre vonatkozó tulajdonságokat kinyerni (például: 
Russet–Lamb, 1969; Neumayer, 2008, Westerwinter, 2017).

Jelen tanulmány ezt a kutatási trendet követve a globális diplomáciai há-
lózatok általános szerkezeti tulajdonságainak bemutatására, illetve a kapcso-
latszerkezetek centrális szereplőinek detektálására vállalkozik. Bár a kutatási 
eredmények sokrétűek, ehelyütt terjedelmi korlátok miatt az általános szerke-
zeti tulajdonságok esetében a csúcspontok és kapcsolati linkek összetételére és 
változásaira, a sűrűségi és reciprocitási adatokra, illetve a fokszámeloszlására 
fókuszálok; a centralitásra vonatkozó attribútumokat pedig csak a fokszámköz-
pontiság mérőszámai alapján elemzem. Az írásban röviden összefoglalt kutatási 
eredmények újdonságát elsősorban a mintavételi eljárás széles idősávja biztosít-
ja: míg a korábbi elemzések rövid periódusokra vonatkozóan vizsgálták a dip-
lomáciai hálózatok jellegzetességeit, addig jelen kutatás és tanulmány relatíve 
széles időskálára, az 1817–2015 közötti időszakra helyezi a hangsúlyt. 

A tanulmányban található ábrák saját szerkesztés eredményei, amelyek a 
modellezett hálózatokból kinyert adatok alapján kerültek összeállításra. Hely-
takarékossági okokból ezen adatok és hálózatok forrásait külön-külön nem tün-
tettem fel, ehelyütt azonban szükséges jelezni, hogy az összeállított hálózatok 
és az abból kinyert adatok forrásai: Bayer, 2006; Moyer et al., 2016; Europa 
Publications, 2016.
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MÓDSZERTAN

A tanulmány kiindulópontjául szolgáló kutatás kifejezetten a diplomáciai kap-
csolódások felépítésének és változásainak hosszú idősoros leírására vállalkozott, 
emiatt azonban számos módszertani kihívással találta szemben magát. Ezek kö-
zül az első nagyobb problémát az adatfelvétel jelentette, egységes adatbázis hiá-
nyában ugyanis az elemzett periódus diplomáciai kapcsolatait csak három, eltérő 
módszertant alkalmazó forrásból lehetett kinyerni. Ennek megfelelően az 1817 
és 1960 közötti hálózatok forrása a Correlates of War projekt legfrissebb, Reşat 
Bayer által jegyzett adatbázisa (v2006.1.); az 1960–2010 közötti adatok Jonathan 
D. Moyer és munkatársai Diplometrics elnevezésű adatgyűjtéséből származnak; 
míg az utóbbiak által még nem tárgyalt 2015-ös év a The Europa World Year Book 
diplomáciai információinak eredménye (Bayer, 2006; Moyer et al., 2016; Europa 
Publications, 2016). 

Az adatbázisok jellegéből adódóan a modellezett és vizsgált hálózatok az ál-
lamok közötti diplomáciai kapcsolatokat ábrázolták, a nemzetközi szervezetek-
hez küldött állandó képviseletek tehát nem képezték a kutatás tárgyát. Szintén az 
adatforrások eltérő módszertani sajátosságaiból következően a hálózatokban 1960 
előtt diplomáciai akkreditáció eredményezett hálózati kapcsolatot, azt követően 
viszont már rezidens képviselet jelenléte. Mivel a használt adatbázisok képviseleti 
osztályozása is eltér egymástól, ezért a kutatás külképviseleti missziók eltérő for-
máit és szintjeit nem osztályozta vagy kategorizálta: a hálózatok az adott minta-
vételi évben jelen lévő kapcsolatokat nagyköveti, főképviselői1, ügyvivői, minisz-
teri, esetleg egyéb képviselői2 szinten ábrázolták, ezek között azonban nem tettek 
különbséget. Az 1960-at megelőző, akkreditációs adatgyűjtés folyományaként a 
rezidens képviseletek esetén is minden esetben csak maximum egy diplomáciai 
képviselet került ábrázolásra, tehát az adott országba delegált vezető képviseleten 
kívül létesített alsóbbrendű missziók külön nem kerültek feltüntetésre. 

A kutatás jobbára ötéves mintavételi időszakokban vizsgálta a külképviseleti 
kapcsolatokat, bizonyos években (például a második világháború alatt és után) a 
felhasznált adatbázisok ugyanakkor nem szolgáltattak adatokat.3 Az elemzésben 
az adatbázisok által kiválasztott állami entitások szerepelnek, azonban a Corre-
lates of War adatgyűjtési eljárásának megfelelően a Diplometrics gyűjtéséből is 
ki lettek szűrve az önálló szuverenitással nem vagy csak korlátozottan rendelke-
ző államok. Ez például a 2015-ös évet alapul véve azt jelenti, hogy a 193 ENSZ 

1 A Brit Nemzetközösség egymáshoz delegált, nagyköveti rangú képviselői, angolul: High 
Commisioner.

2 Például apostoli nuncius.
3 A konkrét mintavételi évek a következők: 1817, 1824, 1827, 1832, 1836, 1840, 1844, 1849, 1854, 

1859, 1864, 1869, 1874, 1879, 1884, 1889, 1894, 1899, 1904, 1909, 1914, 1920, 1925, 1930, 1935, 
1940, 1950, 1955, 1960, 1965, 1970, 1975, 1980, 1985, 1990, 1995, 2000, 2005, 2010, 2015.
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tagsággal rendelkező országon kívül csak olyan államok kerültek be a hálózatba, 
amelyek ténylegesen és széles körben tudták gyakorolni szuverenitásukat.4 Szin-
tén fontos leszögezni, hogy a hálózatok izolált részeket nem tartalmaznak, azaz 
csak azok az országok kerültek bele a hálózatokba, amelyek az adott mintavételi 
évben legalább egy másik országgal a kritériumoknak megfelelő diplomáciai kap-
csolatban álltak. 

A kapcsolatok vizuális modellezését a Gephi 0.9.2 verziószámú szoftver vé-
gezte el (Bastian et al., 2009). A modellezett hálózatokban az államok (csúcspon-
tok) közötti diplomáciai interakciókat a bejövő és kimenő képviseletek irányított 
linkjei jelzik, minden egyes diadikus pár egymáshoz maximum két éllel kapcso-
lódhat, egy bejövő és egy kimenő misszióval (lásd: melléklet). Utóbbiból követke-
zően az összeállított kapcsolati szerkezetek irányított hálózatok. Végezetül fontos 
kiemelni, hogy az adatbázisok saját bevallásuk szerint is tartalmazhatnak anomá-
liákat, ekkora adatmennyiség esetében a hibalehetőség tehát nem elhanyagolható 
tényező (Moyer et al., 2016, 7.).

HÁLÓZATI STRUKTÚRA 

Az elemzés tárgyát képező negyven hálózat összevetésekor az egyik legszem-
betűnőbb jellegzetesség a szerkezeti komplexitás folyamatos és fokozatos növe-
kedése, amely bizonyos években kisebb-nagyobb mértékben fluktuált ugyan, a 
mintavételi időszak egészére nézve azonban jellemző. Ez a komplexitás-növe-
kedés következik egyrészt a hálózatban részt vevő államok számának emelkedé-
séből, másrészt a közöttük lévő interakciók arányának fokozódásából. A kutatás 
által modellezett diplomáciai hálózatokban részt vevő államok/csúcspontok (N) 
száma 1817–1914 között 91,3%-kal emelkedett, amit jóval meghaladott az 1914 
és 2015 közötti 345,5%-os növekedés (1. ábra). Ebben a vonatkozásban a német 
egyesítés alatti és utáni, valamint a második világháború alatti időszak annexiói 
jelentettek számottevő kivételt, mindkét esetben átmeneti visszaesés mutatkozott 
a hálózatokban részt vevő államok számában. 

A hálózati komplexitás növekedésének másik mozgatórugója az interakciók 
számának emelkedése volt. Az ezeket reprezentáló hálózati élek (L) száma 1817–
1914 között 365,7%-kal, 1914–2015 között pedig 895,2%-kal növekedett (2. ábra). 
Bár ezek a számok kétségkívül jelentős növekedésről tanúskodnak, fontos azon-
ban megjegyezni, hogy a hálózatokban részt vevő államok maximális kapcso-
lódási lehetőségeiknek (Lmax) csak átlagosan 33,3%-át használták fel (3. ábra). 

4 Névlegesen: Tajvan, a Szentszék és Koszovó. A kutatási következetesség miatt nem került az 
elemzett országok közé Palesztina és Észak-Ciprus sem, mivel ezekben az esetekben a szuvereni-
tás tényleges gyakorlása erősen korlátozott.
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1. ábra. Államok/csúcspontok száma (1817–2015)

2. ábra. Hálózati kapcsolatok/élek száma (1817–2015)
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A hálózati sűrűség (D) értéke az elemzett évek során egyetlenegyszer sem halad-
ta meg a D = 0,5-öt5, az arány pedig látványosan csökkent a hálózatok méretének 
növekedésével. Míg a hálózatokban részt vevő államok 1817–1955 között átlag 
37,6%-át teljesítették maximális kapcsolódási lehetőségeiknek, addig 1960 és 
2015 között – Lmax 286,06% növekedése mellett – csak 23,4%-át. A sűrűség lát-
ványos csökkenésének egyik oka az államok számának folyamatos emelkedése, 
amely a maximális kapcsolódási lehetőségek arányát megnövelte. Ez a növekedés 
az államok közötti interakciók számát fokozta, komplexebb hálózatokat hozott 
létre, ugyanakkor a diplomáciai költségeket is megemelte. Ezt a költségnöveke-
dést csak a gazdaságilag legfejlettebb államok tudták követni, a többség tehát a 
rendelkezésre álló források korlátozottsága miatt továbbra is csak a legfontosabb 
partnerekre koncentrált. A sűrűség csökkenése emellett a felhasznált adatbázisok 
különböző adatgyűjtési technikáiból is ered. Míg az 1960-as adatok feltételrend-
szere tartalmazza a többszörös akkreditációkat, addig az 1960 utáni hálózatok 
csak a rezidens képviseleteket modellezik. Az 1960 utáni csökkenés tehát a mul-
tiakkreditációk hiányából is következik. Mintavételi eljárástól függetlenül megál-
lapítható ugyanakkor, hogy az államok számának gyors növekedését a diplomá-
ciai képviseletek számai nem tudták lekövetni, tehát a hálózatok tényleges mérete 
messze elmarad a lehetséges maximális mérettől. 

5 Sűrűségi értékhatár: 0 ≤ D ≤ 1.

3. ábra. Hálózati sűrűség (1817–2015)
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A sűrűség mért értékei természetesen összefüggésben vannak a hálózat részei-
nek összekapcsoltságával, azaz azzal ténnyel, hogy nem minden állam küld 
minden más államba diplomáciai képviseletet, illetve nem minden ország vi-
szonozza a hozzá érkező missziókat, egyes kapcsolatok tehát aszimmetrikusak 
maradnak. Az elemzett hálózatok érdekessége azonban az, hogy a kapcsolatok 
jóval szimmetrikusabbak az átlagos6 irányított hálózatoknál, a vizsgált időszak-
ban a reciprocitás (r) átlagos értéke r ≈ 0,76 volt.7 A 4. ábrát elemezve kitűnik, 
hogy a diplomáciai kölcsönösség a 19. század második felében átlépte ezt az 
r = 0,7 pontos küszöböt, ettől kezdődően mintavételi eljárástól függetlenül végig 
átlag felett maradt. A kisebb-nagyobb visszaeséseket áttekintve a szimmetri-
kusság kiterjedt háborúk, gazdasági válságok következtében (1920, 1935, 1950), 
illetve tömbök közötti ellenségeskedés (1955), továbbá a dekolonizációs folya-
matok (1965) eredményeként átmenetileg csökkent. A diplomáciai képviseletek 
relatíve magas szimmetrikussága ugyanakkor az alacsony sűrűségi adatokkal 
együtt értelmezendő. Ahogyan korábban láttuk, a hálózatokban részt vevő álla-
mok lehetséges kapcsolataik számának csak relatíve kevés hányadát használták 
ki, ezekre a megvalósuló kapcsolatokra vonatkoznak az imént ismertetett magas 

6 Példának okáért Mark Newman (2010) a World Wide Web irányított hálózatában mért r ≈ 0,54 
értéket már „szokatlanul magasnak” minősítette. 

7 Reciprocitási értékhatár: 0 ≤ r ≤ 1.

4. ábra. Reciprocitás (1817–2015)
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reciprocitási adatok. Az alacsony sűrűségi adatokból azonban az is kiütközik, 
hogy a hálózatokban létrehozható kapcsolatok többsége nem alakul ki, a hálózati 
szimmetrikusság magas aránya tehát végső soron nemcsak a létrejövő kapcso-
latokra, de a nem megvalósuló kapcsolatokra is igaz. Másként megfogalmazva, 
az elemzett hálózatokban a létező és a nem létező kapcsolatok többségében egy-
aránt szimmetrikusságot mutatnak: ha létrejött egy kapcsolat, akkor azt többsé-
gében viszonozták8, ha viszont nem, akkor az egyoldalú kezdeményezés jobbára 
elmaradt.

A hálózat alkotóelemeinek, sűrűségének és szimmetrikusságának arányvál-
tozásai természetesen hatást gyakoroltak a hálózatokban létrejövő kapcsolatok 
mennyiségére is. Utóbbiak közül az új alkotóelemek megjelenése rövid távon 
csökkentette a hálózatok sűrűségét, ugyanakkor hosszú távon növelte a létre-
hozható kapcsolatok számát. Az újonnan belépők kapcsolatrendszerének folya-
matos növekedését a kapcsolatok szimmetrikusságra való törekvése is felerősí-
tette, amely – mintegy hálózati befolyásként – a létrejövő egyirányú kapcsolatok 
többségét idővel szimmetrikussá tette. Bár a hálózatba belépők nagy száma mi-
att a hálózatok sűrűsége soha nem lépte át a D = 0,5-ös értéket, azonban a fen-
tebb részletezett folyamatok révén az alkotóelemek és a hálózatok fokszáma (k) 

8 Az előzőekben felvázolt számadatok alapján a mintavételi időszakban a létrejövő kapcsolatok 
átlagosan 76%-os eséllyel váltak szimmetrikussá. 

5. ábra. Átlagos fokszámeloszlás (1817–2015)
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folyamatosan nőtt. Ehelyütt egyelőre csak az átlagos fokszámot vizsgálva (‹k›) 
kijelenthető, hogy ez az érték 1817–1914 között 143,4%-kal, 1914 és 2015 között 
pedig 123,4%-kal növekedett (5. ábra). A fokszám mennyisége természetesen a 
hálózat különböző alkotóelemeit vizsgálva eltérő módon változott, kijelenthető 
ugyanakkor, hogy a középértéket a centrális szereplők rendkívül magas érté-
ke jelentősen befolyásolta. Ennek mértéke az idő előrehaladtával folyamatosan 
nőtt: a legmagasabb fokszámmal rendelkező államok 1817-ben 22,4; 1914-ben 
61,1; 1955-ben 121,6; 2015-ben pedig már 307,2 kapcsolattal haladták meg az 
átlagos fokszám értékét. A centrális és periferikus szereplők kapcsolatainak 
sűrűsége között tehát jelentős eltérések mutatkoznak (Duque, 2017, 13.).

CENTRÁLIS SZEREPLŐK

Utóbbiból is jól kivehető, hogy a centrális szereplők hálózati befolyása a vizs-
gált periódus alatt fokozatosan növekedett. Ennek a folyamatnak a követésében 
a közeliség, a köztiség és a fokszámcentralitás értékeinek elemzése nyújthat se-
gítséget, jelen tanulmány terjedelmi korlátok miatt ezek közül kizárólag utóbbi-
ra koncentrál. A fokszámcentralitás a központiság mérésének legkézenfekvőbb 
mérőszáma, amely az egyes pontok kapcsolati számát viszonyítja egyrészt más 
csúcspontok fokszámához, másrészt az összes kapcsolat mennyiségéhez (Bara-
bási, 2016, 63.; Newman, 2010, 168–169.). Mivel az elemzett példák irányított 
hálózatok, ezért a bejövő (kbe) és kimenő (kki) fokszámokat különválasztottuk, 
előbbi a fogadott külképviseleteket, utóbbi a küldött missziók számát jelöli. 
A bejövő fokszám tekintetében jól kirajzolódik, hogy az elemzett mintegy két-
száz év alatt pusztán négy ország került olyan előnyös helyzetbe, hogy a leg-
magasabb bejövő fokszámú pozíciót begyűjtse. A negyven mintavételi évben 
47,5%-ban Franciaország, 35%-ban az USA, 2,5%-ban az Egyesült Királyság, 
15%-ban pedig több ország (Franciaország, Egyesült Királyság, Németország, 
USA) együttesen osztozott az adott évre vonatkozó legmagasabb fogadott kül-
képviseleti mennyiségen (6. ábra). Az adatokból szintén kitűnik, hogy míg a 
francia vezető szerep a második és különösen az első világháború előtti idő-
szakra volt jellemző, addig 1950 után az USA vált a diplomáciai külképviseletek 
legfontosabb célországává. 

A legmagasabb bejövő fokszámmal rendelkező országok listája kiválóan tük-
rözi a hálózatelmélet presztízsről kialakított elképzeléseit, és igazolja, hogy a 
magas bejövő kapcsolatszámmal rendelkező csúcspontokhoz érkező kapcsolatok 
interakciós befektetésnek tekinthetők. A diplomácia világában ez a tulajdonság 
az úgynevezett szelekciós kényszerből következik, azaz abból a jellegzetesség-
ből, hogy az államok korlátozott anyagi erőforrásaikat kizárólag a számukra leg-
előnyösebb külképviseletek fenntartásába próbálják fektetni. Brandon J. Kinne 
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6. ábra. Legmagasabb bejövő fokszámmal rendelkező csúcspontok/államok 
(1817–2015)
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álláspontja szerint ez a szelekciós preferencia nem pusztán a diadikus/bilaterális 
párok viszonyrendszeréből következik: az újonnan létesített képviseletek a háló-
zati szerkezet révén is determináltak, mivel az államok diplomáciai kötelékeiket 
más országok kapcsolathálója alapján alakítják ki (Kinne, 2014, 247.). Ez a háló-
zati hatás egy diplomáciai képviselet létesítésekor érvényesül a költségminima-
lizálás és feladatmaximalizálás kapcsán, valamint a külügyi döntések közvetett 
külpolitikai jelzései révén. Másként megfogalmazva, a missziót létrehozó állam a 
bilaterális viszonyok mellett figyelembe veszi a kirendeltséget fogadó ország dip-
lomáciai hálózatának összetételét is, s a képviselet hatásfokának maximalizálásá-
ra, illetve a költségek minimalizálására törekedve ezután dönt saját külképviseleti 
szerkezetéről. Ebből következően a legmagasabb bejövő fokszámmal rendelkező 
országok a képviselet-létesítés szelekciós kényszere miatt a nemzetközi diplomá-
ciai hierarchia csúcsán helyezkednek el, ők rendelkeznek a legtöbb diplomáciai 
hozzáféréssel, emiatt befolyásuk számottevő (Maliniak–Plouffe, 2011, 4–6.). Szé-
les körű mozgásterüket jól mutatja, hogy a legmagasabb bejövő fokszámok az 
1817–1864 és az 1965–1995 közötti időszakoktól eltekintve végig megközelítették 
az adott évre vonatkozó lehetséges maximumot, ugyanakkor azt ténylegesen soha 
nem érték el.

Bár a legmagasabb bejövő fokszámmal rendelkező országok presztízse és háló-
zati befolyása központi szerepet játszik a centralitás vizsgálatakor, azonban nem 
elhanyagolhatók azok az államok sem, amelyek a mért legmagasabb értékeket 
megközelítették. A kutatás ezen centrális szereplők kiválasztása érdekében ösz-
szegyűjtötte azon államokat is, amelyek a mintavételi években bekerültek a tíz 
legmagasabb bejövő fokszámmal rendelkező ország közé (7. ábra). Annak ellené-
re, hogy a csoport szereplőinek bejövő fokszámai között jelentős eltérések mutat-
koztak, a top 10-ek tagjai mind a diplomáciai tér olyan aktív és nagy befolyással 
bíró szereplőinek tekinthetők, akikre az államok többsége hasznot eredményező 
diplomáciai befektetésként tekintett. A csoport elemzésekor az egyik legszem-
betűnőbb jellegzetesség az abban részt vevők alacsony száma. A mintavételi 
időszakban összesen harminckét állam9 tudott bekerülni a mért évben legtöbb 
bejövő fokszámmal rendelkező tíz ország közé. Ezek közül a központi szereplők 
közül húsz állam tízszer vagy annál kevesebbszer került be a csoportba, Belgium, 
Németország, Olaszország, az USA, valamint Franciaország és az Egyesült Ki-
rályság viszont harmincnál is többször, utóbbi kettő pedig mind a negyven min-

9 A kutatás az adatok összevetésének effektivitása érdekében egyes államok elnevezéseit a vizs-
gált időszak alatt nem változtatta, azaz egyes releváns esetekben a megszűnő államot és jogutódját 
kontinuitásként kezelte. Ilyen eset volt például Németország vagy Oroszország. Előbbi esetében a 
Német Birodalmat, a Weimari Köztársaságot vagy az NSZK-t egyaránt a Németország elnevezés 
jelöli, utóbbi esetében pedig az Oroszország megjelölés a cári időszakot és a Szovjetuniót egyaránt 
takarja. Az adatok megfeleltetése természetesen csak releváns esetekben volt lehetséges, példának 
okáért Ausztria–Magyarország a felbomlás után érthető okokból már külön államként szerepel.
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7. ábra. A 10 legmagasabb bejövő és kimenő fokszámmal rendelkező országok csoportja 
(1817–2015)
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tavételi alkalommal. Az imént említett hat ország központi szerepét jól jellemzi, 
hogy a teljes periódusban létrejövő 98 347 bejövő kapcsolat 14,12%-a ezekbe az 
országokba irányult. A mért időszakban legmagasabb diplomáciai presztízzsel 
rendelkezők tehát egy meglehetősen zárt csoportot alkottak, az abba való beke-
rülés és bent maradás során pedig nem pusztán a diplomáciai vonzerő számított, 
de az is, hogy az adott állam mióta volt tagja a nemzetközi rendszernek, abban 
milyen szerepet töltött be, illetve hogy külső és belső viszonyainak stabilitását 
meddig tudta megőrizni.

Míg a bejövő fokszám az államok egymással szembeni megítélésére utal, addig 
a kimenő kapcsolatok az egyes országok diplomáciai befektetéseinek fokmérői. 
Mivel ez a mérőszám nem a hálózaton belüli alkotóelemek döntéseitől, hanem az 
individuális szereplők egyéni elhatározásától függ, ezért a legfontosabb államok 
összetétele a bejövő fokszámhoz képest valamelyest diverzifikáltabb képet mutat. 
Ez jól látszódik a legmagasabb kimenő fokszámmal rendelkezők összetételében, 
amelyben a mért időszak 32,5%-ában több ország együttesen osztozott a legma-
gasabb kimenő fokszámon. Ebből következően az önállóan betöltött pozíciók ará-
nya csökkent: az USA a negyven mintavételi év 25%-ában, Franciaország 22,5%-
ban, az Egyesült Királyság 12,5%-ban, Oroszország, Ausztria–Magyarország és 
Olaszország pedig egyenként 2,5–2,5%-ban tudta magáénak a legtöbb kimenő 
külképviseleti mennyiséget (8. ábra). A legmagasabb kimenő értékkel rendelke-
ző pozíciók diverzifikáltsága az egyes történeti periódusokat vizsgálva is szem-
betűnő. Míg a legmagasabb bejövő fokszámú adatok esetében egyértelmű volt 
Franciaország 19. századi és az USA 20. századi vezető pozíciója, addig a kimenő 
fokszámcentralitás esetében a hosszabb távú egyoldalú elsőbbség csak 1990-től 
jellemző. Az USA vezető szerepének fokozatos előtérbe kerülését magyarázza az 
államok számának második világháború utáni drasztikus növekedése, amelynek 
hatására a diplomáciai költségek megnőttek, és csak a gazdaságilag legfejlettebb 
államok tudtak extenzív kapcsolathálózatot fenntartani. A kimenő kapcsolatok 
centrális szereplőinek maximális fokszámhoz viszonyított kimenő fokszáma a 
folyamat hatására csökkent, a maximális lehetséges kapcsolatok, valamint a meg-
valósuló linkek száma között egyre nagyobb eltérések mutatkoztak. A 8. ábrán 
megfigyelhető folyamatot utóbbiak mellett természetesen az adatgyűjtésből ki-
vett multiakkreditációk hiánya is indukálja. 

Szintén a nagyszámú külképviselet fenntartásával kapcsolatos költségekkel 
állhat összefüggésben, hogy a magas kimenő fokszámmal rendelkező centrális 
szereplők száma a bejövő fokszámnál tapasztalható arányoknál is alacsonyabb. 
A mintavételi időszakban huszonhárom ország került be a tíz legtöbb kimenő 
fokszámot összesítő diagramba (7. ábra), ezek összetétele pedig egyértelműen 
jelzi, hogy kiterjedt külképviseleti hálózatot csak gazdaságilag fejlett országok 
tarthattak fenn. Ezek közül a központi szereplők közül kilenc állam tízszer vagy 
annál kevesebbszer került be a csoportba, a középmezőnybe nyolc ország sorol-
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8. ábra. Legmagasabb kimenő fokszámmal rendelkező csúcspontok/államok 
(1817–2015)
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ható, egyenként tíz és harminc közötti előfordulással. A top 10-ek csoportjában 
legtovább jelen lévők száma ismételten hat: Németország, Olaszország, Orosz-
ország, az USA, valamint Franciaország és az Egyesült Királyság harmincnál is 
többször került be a csoportba, utóbbi kettő ismételten mind a negyven mintavé-
teli alkalommal. Belgium középmezőnybe történő visszaesése jelzi az ország be-
jövő és kimenő kapcsolatai között lévő számottevő különbséget, amit az országba 
delegált nemzetközi szervezetek generálnak, a bejövő kapcsolatok javára. Orosz-
ország belépése a top 6-ok csoportjába szintén érthető fejlemény, ami jól rep-
rezentálja az orosz külpolitika rezsimváltások során is fennmaradó alapvetéseit. 
A legmagasabb kimenő fokszámmal rendelkező centrális szereplők tehát a leg-
fontosabb célországokhoz hasonlóan egy rendkívül zárt csoportot alkotnak. Erről 
a zártságról sokat elmond, hogy utoljára Kína volt képes új csatlakozóként belépni 
a top 10-ek csoportjába, ettől eltekintve a legfontosabb célországok csoportjának 
tagjai között 1975 óta, míg a legtöbb képviseletet küldő centrális szereplők között 
pedig 1985 óta nincs változás.

KÖVETKEZTETÉSEK

A tanulmány által ismertetett adatok a nemzetközi tanulmányok és a hálózatel-
méleti kutatások számára is kézzelfogható eredményeket produkáltak. A nem-
zetközi tanulmányok esetében a kutatás egyebek mellett bizonyította, hogy meg-
felelő adatgyűjtés esetén rendszerszintű összefüggések is modellezhetők, ezek a 
kapcsolatszerkezetek elemezhetők, a nemzetközi rendszer rétegzettségei, illetve 
a hatalom absztrakt jellegzetességei pedig kvantitatív módszerekkel kimutatha-
tók. A kapott eredmények cáfolják a feltételezést mely szerint a digitális kapcso-
lattartás elterjedése miatt a külképviseleti érdekképviselet elvesztheti jelentősé-
gét: a nagykövetségi posztok aránya 2000 és 2015 között – az államok számának 
1,6%-os növekedése mellett – kb. 19%-kal növekedett, az utolsó mintavételi év-
ben pedig már több mint kilencezer diplomáciai főképviselet működött a világon. 
Szintén számottevő trend, hogy az eredmények tanulsága szerint a diplomáciai 
kapcsolódások kialakulását nem pusztán bilaterális (vagy diadikus) viszonyok 
határozzák meg, a hálózati szerkezet önmagában is döntően befolyásolja a dip-
lomáciai kapcsolatok formálódását, egyúttal az államok abban kifejtett effektivi-
tását. Az elemzés szintén ráirányította a figyelmet arra, hogy a diplomáciai be-
fektetés legfontosabb forrása a külképviselet-létesítés, amely a magas viszonzási 
hajlandóság miatt növeli a kezdeményező államok nemzetközi beágyazottságát: 
mivel a kimenő kapcsolatok nagy arányban eredményeznek bejövő kapcsolato-
kat, ezért az adott állam centralitása, presztízse és diplomáciai hatékonysága a 
befektetések révén növekszik.
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A nemzetközi tanulmányok tudományspecifikus következtetéseinek további 
listázása helyett érdemes rámutatni néhány olyan eredményre is, amelyek álta-
lános hálózatelméleti jelenségekre reflektálnak. Ezek közül az egyik legszembe-
tűnőbb jelenség, hogy a diplomáciai kapcsolódásokat más valódi hálózatokhoz 
hasonlóan a növekedés jellemzi, ennek a növekedésnek a dinamikája azonban az 
utolsó mintavételi években fokozatosan lassult, amely természetesen hatást gya-
korolt a topológiára és annak tulajdonságaira is. Ez a hálózatok transzformációját 
nézve azt jelentette, hogy a növekedés dinamikus időszakában egyes országok 
hosszabb távú hálózati jelenlétük és népszerűségük okán centrális szereplőkké 
váltak, a megnövekedett szerep azonban sosem eredményezte óriás komponens 
vagy központosított (csillag formájú) topológia kialakulását. A hálózatokat in-
kább egy olyan decentralizált struktúra jellemzi, amelyben egyes csúcspontok 
központi pozíciója a növekedési időszak dinamikus periódusában növekedett, 
míg annak lassulása során a linkek számának fokozatos kiegyenlítődése révén 
csökkent. A topológia változása ugyanakkor sosem alakított ki elosztott hálózati 
szerkezetet, a népszerűségi és erőforrásbeli különbségek a mintavételi periódus-
ban végig fenntartották a diplomáciai hálózatok hierarchikusságát. 
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ÖSSZEFOGLALÁS

Gyakori kérdés, hogy van-e kapcsolat a földfelszínre érkező UV-besugárzás és a légköri ózontar-
talom hosszú távú változásai, valamint az éghajlati rendszer, illetve annak megváltozása között. 
Az egész problémakörnek azonban nemcsak légkörfizikai vonatkozásai vannak, hanem egész 
társadalmunkra hatással van. A cikk első részében ismertetjük a szóban forgó komplex légkörfi-
zikai kapcsolati rendszert, és megmagyarázzuk azokat a lényegesebb folyamatokat, amelyek ré-
vén az ózonmennyiség változása hat vagy hathat az éghajlat változására és fordítva. Bemutatjuk 
az ezek következtében tapasztalható és várható tendenciákat is. Utána ismertetjük az UV-sugár-
zás egészségünkre gyakorolt pozitív és negatív hatásait, illetve az ezekre vonatkozó vizsgálatok 
számszerűsített eredményeit. Végül az ózonréteg elvékonyodásának társadalmi okait vizsgál-
juk, és elemezzük az ózonréteg elvékonyodása ellen folytatott küzdelem társadalmi, gazdasági 
és politikai tanulságait.

ABSTRACT

The question whether there is a relationship between the long term variation of UV irradiation 
reaching the terrestrial surface and the atmospheric ozone, as well as change in the climate 
system, has been asked many times. In addition to the atmospheric physical aspects, the whole 
source of issues has effects on our society at large. In the first section, the complex system of 
atmospheric physical relationships in question is reviewed, and those essential processes are 
explained through which the variation of ozone quantity affects or can affect the change of the 
climate and vice versa. Detected and expected tendencies resulted by the processes mentioned 
above are also introduced. Then, negative and positive health effects caused by UV radiation as 
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well as numerical results of related studies are presented. Finally, social reasons for depletion 
of the ozone layer are studied, and social, economic, as well as political lessons of the struggle 
carried out against the ozone depletion are analysed.

Kulcsszavak: szoláris ultraibolya besugárzás, légköri ózon, klímaváltozás, rákkeltő hatás, szürke 
hályog, D-vitamin, betegségteher, ózontörténet, az ózonréteg védelme, társadalmi okok

Keywords: solar ultraviolet irradiation, atmospheric ozone, climate change, carcinogenic, cata-
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Az ultraibolya sugárzásról sok szó esett a sajtóban az elmúlt bő két évtizedben, 
ezért jelen cikkben nem írunk az alapismeretekről. 

Az UV-sugárzási helyzetről szólva nem kerülhetjük el a légköri ózon állapotá-
val kapcsolatos információkat, a vele való összefüggéseket, hiszen a felszínre ér-
kező és így a lakosságot érő UV-dózis egyik legjelentősebb befolyásoló tényezője 
a légkör aktuális ózontartalma.

Választ adunk az ehhez kapcsolódó egyre gyakrabban feltett kérdésekre is. 
Ezeknek van-e, és ha van, milyen kapcsolatuk van a klímaváltozással? Egyáltalán 
értelmes-e ez a kérdés?

Jól ismert, hogy élettani hatásai miatt az UV-sugárzás fontos tényező a társa-
dalmi folyamatokban, és mára már az egészségügyben is lényeges szerepet ját-
szik, ráadásul egyszerre káros és hasznos tényezőként.

A SZOLÁRIS UV-BESUGÁRZÁS ÉS A LÉGKÖRI ÓZON KAPCSOLATA AZ ÉGHAJLATI RENDSZERREL

A szoláris UV-besugárzás tendenciái

Az UV-sugárzás nagy pontosságú, referenciaértékű mérése kényes és drága, a mai 
automata mérőhálózatok esetén is az átlagnál jóval több időt és rendszeres ellen-
őrzést, „törődést” igényel (Tóth Z., 2017), és mert légkörünkön áthaladó mennyi-
sége nagyon kicsi ahhoz, hogy szerepe legyen a légkör energetikájában, korábban 
nem tűnt fontosnak a hálózatszerű monitoringja. A nagyobb érdeklődés szakmai 
berkekben akkor indult meg, amikor az 1960-as évek végén a hosszú távú adatso-
rok elemzése az ózon mennyiségének meglepő, folyamatos csökkenését mutatta. 
Jelentős mérföldkő volt, amikor 1974-ben Frank S. Molina és Mario J. Rowland, 
akik két évtizeddel később egy harmadik kollégájukkal együtt megosztott kémiai 
Nobel-díjat kaptak a globális ózoncsökkenés kvantitatív fizikai-kémiai leírásának 
megalkotásáért, publikálták modellszámításaik eredményeit, amelyek folyamatos 
és jelentős mértékű globális ózontartalom-csökkenést jeleztek előre az elkövetke-
ző évtizedekre. Aztán a „nagy lökést” a mára már elhíresült ózonlyuk 1985-ös 
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felfedezése adta. Azok a sokkoló mérési eredmények, amelyek szerint az ózon az 
Antarktisz felett olykor napokra gyakorlatilag szó szerint eltűnt, éppen abban a 
magasságtartományban, ahol keletkezési mechanizmusa következtében mindig is 
a legtöbb szokott lenni, sürgetővé tették az UV-sugárzás hálózatszerű folyamatos 
mérését, hiszen az UV-sugárzásnak az ózonmennyiség erős csökkenése hatására 
bekövetkező növekedését pontosan nyomon kellett követni. Az első nemzeti mé-
rőhálózatokat az 1980-as évektől hozták létre. Az Országos Meteorológiai Szol-
gálat (OMSZ) UV-sugárzást mérő országos hálózatát 1994-ben létesítettük négy 
mérőhellyel (ma hat mérőhelyből áll), és ezzel egyike a világ első tíz UV-mo-
nitoring hálózatának. Jelenleg Európa majdnem minden országában működik 
UV-sugárzást mérő hálózat (Schmalwieser et al., 2017). Így tehát pontos, mért 
információnk a lakosságot érő UV-besugárzást illetően csak az 1990-es évek első 
felétől van. Az 1. ábrán az emberi bőrre hatékony UV-sugárzás éves összegeit 
láthatjuk az OMSZ öt mérőállomására 1995 és 2017 között. Jól megfigyelhető egy 
enyhén növekvő trend, amely beleillik a nemzetközileg tapasztalható tendenciák-
ba (Tóth–Fekete, 2018). Ez a növekedés meglepő, hiszen ebben az időszakban már 
megállt az ózonréteg csökkenése, sőt egyértelmű regeneráció indult meg. Akkor 
miért növekszik mégis az UV-besugárzás? Az egyik ok a légkör szennyezettségé-
nek csökkenése. Egyéb mért napsugárzási paraméterekből kiszámítható a légkör 
rövidhullámú sugárzásátbocsátó képességére jellemző fizikai mennyiség, az ún. 

1. ábra. Az emberi bőrre hatékony UV-sugárzás éves összegeinek változása hazánkban 
az 1995–2017 időszakban az OMSZ mérései alapján (saját szerkesztés)
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optikai mélység, amely annál nagyobb, minél gyengébb a közeg sugárzásátbocsá-
tó képessége. A 2. ábrán láthatjuk az optikai mélység éves átlagainak változását 
1967 és 2011 között Budapest felett. Jól érzékelhető, hogy a légkör sugárzásátbo-
csátó képessége csökkent az 1990-es évek első feléig, majd egy enyhén növekvő 
tendencia figyelhető meg, azaz csökken a légkör szennyezettségének mértéke. 
Ezt a levegőkémiai mérések is alátámasztják, oka az ipar általános modernizá-
lása, és ezáltal fokozatosan kevésbé szennyezővé válása. Hazánkban a korábbi 
korszerűtlen és erősen szennyező szocialista ipari létesítmények jelentős részét 
leállították, a tovább is működőket pedig korszerűsítették. Így az UV-besugárzás 
enyhén növekvő tendenciáját főképp az okozza, hogy a légkör sugárzásátbocsátó 
képessége javult, és ez az effektus kissé felülmúlta az ózonréteg növekedésének 
UV-sugárzást csökkentő hatását. Ezt megerősítik Ilias Fountoulakis és munkatár-
sai (2016), illetve Merle Glandorf és munkatársai (2005) eredményei is.

A légköri ózontartalom hosszú távú változásai

A 3. ábrán a Budapest feletti ózontartalom éves átlagainak a sokéves átlagtól való 
százalékos eltéréseit tüntettük fel az OMSZ 1969 és 2017 közötti mérései alapján. 
Jól érzékelhető a csökkenő trend az 1990-es évek közepéig, és onnan kezdve a 
csökkenés megtorpanása, majd valamiféle regeneráció megindulása, ez utóbbiról 

2. ábra. A széles sávú optikai mélység éves átlagainak változása Budapesten
az 1967–2011 időszakban az OMSZ mérései alapján (saját szerkesztés)
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már rég jól ismert, hogy a Montreali Jegyzőkönyvben foglaltak sikeres végrehaj-
tásának az eredménye. A trendet kissé torzítja a Fülöp-szigeteki Pinatubo vulkán 
1991-es kitörése, amelynek következtében olyan mennyiségű vulkáni anyag került 
az alsó sztratoszférába, amely már kimutatható ózoncsökkenést okozott. Ez 1992–
1993-ban hozzájárult az eleve jelen lévő csökkenéshez. A trendről nehéz egyértel-
mű megállapításokat tenni az utóbbi évtizedre vonatkozóan, de egy évtized nem 
is elegendő ez esetben megbízható következtetések levonására. A légkörben zajló 
sok összetett folyamat, mechanizmus, visszacsatolások stb. révén valamely kira-
gadott fizikai mennyiség értékét, annak változását rengeteg tényező befolyásolja. 
Ezt jól mutatja a mi budapesti adatsorunk néhány részletének szemügyre vétele. 
Az 1990-es évek közepéig tartó csökkenés az illesztett trendvonal feltüntetése nél-
kül is szembetűnő. Nézzük most meg az ózon 1980-as évtized alatti viselkedését! 
Láthatjuk, hogy abban az évtizedben egyértelműen növekedés volt tapasztalható. 
Ez egyáltalán nem azt jelenti, hogy hazánk fölött a világ más részeivel ellentét-
ben nem is volt ózoncsökkenés, hanem azt, hogy ha egy ilyen komplex fizikai 
rendszerben, mint a földi atmoszféra, kiválasztunk egy fizikai mennyiséget a sok 
közül, amelyre rengeteg egyéb, eleve sok minden mással kölcsönhatásban és visz-
szacsatolásban lévő tényező hat, nem minden esetben, vagy nem minden rövidebb 
időszakra fogjuk a hosszú távon érvényesülő fő effektust látni. Másképpen fo-
galmazva: a fő effektus elveszhet a sok tényező együttes hatása mellett, és csak 
elegendően hosszú időszak megválasztása esetén válik láthatóvá.

 
3. ábra. A teljes ózontartalom spektrofotométeres mérésekből számított éves átlagainak 

százalékos eltérése a sokéves átlagtól Budapest fölött az 1969 (balra) 
és 2017 (jobbra) közötti időszakban az OMSZ mérései alapján (saját szerkesztés)
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Az ózontartalom és az éghajlati rendszer kapcsolatának komplex problémái

Nem szabad azonban elfelejteni, hogy több tényező van, amelyekre vonatkozóan 
nagy bizonytalansággal ugyan, de tudjuk, hogyan és milyen mértékben kell velük 
számolni. 

Mivel az ózon jelentős abszorbens az ultraibolya és az infravörös sugárzások 
tartományában, melegíti az alsó sztratoszférát. Ennek következményeként a ver-
tikális hőmérsékleti profil (azaz a hőmérséklet változása a magassággal) a tro-
poszférában tapasztalható csökkenőből a sztratoszféra magasságában növekedőbe 
megy át. A globális cirkulációt jelentősen meghatározza a vertikális profil. Ez fel-
tételezhetően nagyon hosszú ideig közel állandó volt. Viszont az évtizedekig tartó 
ózontartalom-csökkenés következtében abban a magasságtartományban, ahol a 
keletkezési mechanizmus következtében a legtöbb ózon van (durván 15–30 km), 
hosszú távon kicsit alacsonyabb volt az átlaghőmérséklet (és ne felejtsük el, hogy 
még mindig nem növekedett vissza „normálisra” az ózontartalom, tehát az effek-
tus – ha csökkenő mértékben is, de – még fennáll). Ez szükségszerűen maga után 
vonja a nagytérségű időjárási rendszerek mozgásának valamekkora megváltozá-
sát (Bojkov–Fabian, 1989). Azt viszont nem lehet pontosan tudni, hogy ez a hatás 
az ózontartalom-csökkenés megszűnte után megszűnik-e, vagy a hosszú ideig 
fennálló alacsonyabb átlaghőmérséklet az adott magasságtartományban vissza 
nem fordítható változást okoz. A problémát tetézi, hogy a fordított mechanizmus 
is működik a légkörben: az alacsonyabb hőmérséklet kedvez az ózonmennyiséget 
csökkentő körülmények létrejöttének a sztratoszférában. Emiatt pozitív vissza-
csatolás jött létre: a csökkenő ózonmennyiség okozta hűlés további ózoncsökke-
nést okozott. Mivel egy ilyen komplex bolygóatmoszféra, mint Földünk légköre, 
rendkívül sokféle „finomhangolás” által működőképes csak, kérdés, hogy ezek 
a folyamatok okozhattak-e olyan hosszú távú következményeket a rendszer más 
szegmenseiben, amelyek jelentősen késleltetik, vagy akár meg is akadályozzák a 
sztratoszféra megváltozott kémiai állapotának zökkenőmentes megszűnését.

Hazánkban további speciális tényező, hogy az utóbbi évtizedekben gyakorib-
bá váltak a mediterrán beáramlások Magyarország területére, főként nyaranként. 
Mivel normál esetben az ózon koncentrációja az egyenlítőtől a pólusokig növek-
szik, a mediterrán légtömeg ózontartalma nagyobb eséllyel alacsonyabb, mint a 
hazánk felett jellemző érték. E hatás következményét tapasztaljuk is: az utóbbi 
két és fél évtizedben folyamatosan ózonhiányt regisztrálunk nyaranként. 1992 óta 
az összes nyári hónapot tekintve azt tapasztaltuk, hogy (az ebből a szempontból 
négy hónapos nyarakat figyelembe véve) a 108 hónapból mindössze kilencben 
(!) volt az átlagos eltérés pozitív, de ebből is két hónapot kivéve a pozitív eltérés 
jelentéktelenül kicsi. A teljes nyári gyakorisági eltérés minden évben negatív volt, 
azaz a nyári ózonhiány huszonhét éve folyamatosan fennáll. Még csak közelítőleg 
se lehet megmondani, hogy ez az effektus mennyire fogja fékezni az ózonkon-
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centráció növekedését. Kérdezhetnénk, hogy mi köze a mediterrán beáramlások-
nak az ózontartalom változásához, hiszen az előbbiek a troposzféra jelenségei, 
az ózon túlnyomó hányada pedig az alsó sztratoszférában található, és csak kis 
mennyiségben van jelen a troposzférában. Nos, a nagytérségű örvényrendszerek 
a troposzféra jelenségei, de sok esetben magasságuk elérheti a 6–8 kilométert, sőt 
olykor akár a 10 kilométert is. Ilyenkor már az alsó sztratoszféra anyagával is köl-
csönhatásba kerülnek, és főleg néhány speciális ciklonfajtában jelentős mértékű 
anyagáramlás zajlik le a felső troposzféra és az alsó sztratoszféra között (Bojkov–
Fabian, 1989). Ilyen esetekkel szoktunk találkozni az OMSZ ózonmérései során 
is: nagyon erős frontok esetén az ózon mennyiségében abnormálisan nagymér-
tékű változást tapasztalunk néhány óra alatt. 

Továbbá még egy fontos folyamat működik: az éghajlati rendszer belső auto-
nómiája. Ez azt jelenti, hogy a légkörben hosszú távon (értsd: klimatikus idős-
kálán) mindig történnek kisebb-nagyobb változások minden egyéb külső beha-
tás hiányában is. Ez nem meglepő, sőt szükségszerű, hiszen az atmoszférának 
mint fizikai rendszernek kötelező megfelelnie az alapvető fizikai törvényeknek, 
és ennek a folyamatos „változásban létezés” a következménye. Például a légkör 
az energiaminimum fenntartására törekszik. Ezt a termodinamika II. főtétele ér-
telmében legkönnyebben a világűr felé történő hűléssel (energialeadással) tudja 
elérni, amit a lehető legtöbb hosszúhullámú (távoli infravörös) sugárzás kibocsá-
tásával tud megvalósítani. Ez csak folyamatos „finomhangolások”, „utánszabá-
lyozások” segítségével sikerül a légkörnek. Például az egyensúly fenntartásához, 
ha nem is minden pillanatban, de hosszabb időszakok átlagában, egyenlőnek kell 
lennie a légkör által kapott (azaz a légkörben bennmaradó és ezáltal felhasznál-
ható) rövidhullámú sugárzási energiának (ami a Napból érkezik) a kimenő (a 
földfelszín és a légkör által kisugárzott) hosszúhullámú sugárzás energiájával. 
Az ezt az egyensúlyt befolyásoló bármilyen kis változást a légkörnek „utána kell 
igazítania”. Azaz például, ha egy nagyobb területen a bevetetlen területből mező-
gazdasági területet hoznak létre, meg fog változni a felszín rövidhullámú vissza-
verő (azaz fényvisszaverő) képessége (albedója). Ez azt jelenti, hogy az addigitól 
eltérő mennyiségű rövidhullámú sugárzási energia kerül a légkörbe, így a légkör-
nek különböző „praktikákkal” kell elérnie, hogy fenntartsa az egyensúlyt. Ezek 
óhatatlan következményei a légkör mérhető fizikai mennyiségeiben bekövetkező 
változások. E természetes „utánaállítások” következményei azok a változások, 
amelyeket az éghajlati rendszer belső autonómiájának hívunk.

A sztratoszféra működésének vizsgálatával foglalkozó szakemberek az erre a 
célra kifejlesztett kémiai-dinamikai modellek segítségével korábban kiszámol-
ták, hogy az ózonkoncentráció tapasztalt csökkenése teljesen magyarázható-e az 
emberi tevékenységgel. Az eredmény érdekes volt: legjobb esetben is csak 70 
százaléka volt magyarázható az ózonkárosító vegyületek (freonok és halonok) 
hatásával (Bojkov–Fabian, 1989). A jelenlegi ismeretek szerint a modellek hiá-



Magyar Tudomány 180(2019)9

 A FÖLDFELSZÍNRE ÉRKEZŐ SZOLÁRIS UV-BESUGÁRZÁS ÉS A LÉGKÖRI ÓZON KAPCSOLATA…  1363

nyosságai nem adhatnak ilyen különbséget. Ha ezt elfogadjuk, akkor ez azt je-
lenti, hogy a nem elhanyagolható maradék rész jó eséllyel az éghajlati rendszer 
belső autonómiájának következménye, azaz egyszerűen a légkör „finomhangolá-
sai”, „utánszabályozásai” miatti változások olyan jellegűek, hogy az ózontartalom 
bizonyos mértékű csökkenését okozták azokban az évtizedekben. Ez a változás 
gyakorlatilag független a freonok és halonok hatásától, azaz iparból való kivo-
násuk után is tart, bár idővel akár fordított irányú változásba is átmehet. Mérté-
kének esetleges jövőbeli változását szinte lehetetlen előre jelezni, mert az ózon 
rendkívül kis mennyiségben van jelen a légkörben, és koncentrációját számos té-
nyező befolyásolja. Így csak nagyon bizonytalanul lehet becsülni, hogy az egyéb 
„rejtett” hatások mennyire szólnak bele az ózonkárosító anyagok légkörből való 
kivonása következtében fokozatosan „visszanövekedő” ózontrendbe.

Ezek a folyamatok könnyedén okozhatnak kisebb-nagyobb zökkenőket az 
ózongyakoriság növekedő tendenciájában, de a modellek valószínűségi előre-
jelzése szerint a legnagyobb mégis annak az esélye, hogy a század végére meg-
szűnik az ózonprobléma. Viszont a kialakult helyzet és az eddig történtek arra 
figyelmeztetnek, hogy egy pillanatra sem csökkenhet a szakemberek ébersége.

Még egy hatással kell számolnunk. Az utóbbi évtizedekben globálisan a 
sztratoszféra enyhe hűlése figyelhető meg a rádiószondás felszállások mérési so-
rozatainak feldolgozása alapján, így az OMSZ budapesti és szegedi rádiószondás 
adatsoraiból is. Mivel az alacsonyabb hőmérsékletek az alacsonyabb ózonmeny-
nyiségeknek kedveznek statisztikailag (azaz a legtöbb jelentősebb ózoncsökkentő 
hatás létrejöttéhez alacsony hőmérséklet szükséges), ez a hűlés lassítja az ózon-
koncentráció visszanövekedését.

Hogyan változhat a jövőben a lakosságot érő UV-besugárzás?

Ma már nem vitatott tény, hogy az ózonréteget károsító anyagokat az egyezmé-
nyeket aláíró országok teljességgel kivonták az iparból, így mára globális mérték-
ben jelentéktelen a halogénezett szénhidrogének légkörbe juttatása. Azaz, az okot 
megszüntették, már csak azért kell várni a végeredményre, mert az ózonkárosító 
vegyületek átlagos légköri tartózkodási ideje igen hosszú, így ha már többet nem 
is juttatunk a légkörbe, a már ott lévők még sokáig ott maradnak. De utánpótlás 
hiányában fokozatosan csökken a mennyiségük. Az e célra kidolgozott modellek 
előrejelzése szerint a legvalószínűbb végkifejlet az, hogy századunk második felé-
ben – legnagyobb eséllyel a 2080-as évtizedben – a sztratoszféra kémiájában elő-
állt zavar megszűnik, és visszaállhat az eredeti állapot. Az utóbbi évtized mérései 
azonban nem mutatnak javulást, sőt egy kis ózonkoncentráció-csökkenés vagy 
legalábbis stagnálás időszakában vagyunk, ahogy ezt a 3. ábrán láthatjuk. Ez jól 
érzékelteti, hogy minden kijelentést és következtetést csak nagyon körültekintő 
vizsgálatok után és elegendően hosszú időszak elteltével tehetünk. A fentebb em-
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lítettek tükrében meglepően optimistának tűnik a Meteorológiai Világszervezet 
(World Meteorological Organization) szakértői bizottsága által az ózonréteg álla-
potáról évente kiadott jelentés (Scientific Assessment of Ozone Depletion) legújabb, 
2018. novemberi dokumentumában foglalt előrejelzés. Eszerint az ózonréteg teljes 
regenerációja a korábbiakban becsültnél várhatóan hamarabb fog bekövetkezni: az 
északi félteke mérsékelt övében 2030 környékén, a déli félteke megfelelő övezeté-
ben 2050 körül, a déli sarkvidéken pedig várhatóan 2060 körül. 

A másik fontos kérdés az, hogy a földfelszínre érkező UV-sugárzást befolyáso-
ló más tényezők hogyan fognak változni a jövőben.

A legfontosabb nyilván a Nap által kibocsátott UV-sugárzás mennyisége. Mai 
ismereteink és a Nap működését leíró modellek szerint úgy tűnik, hogy ez nem 
fog számottevően változni számunkra beláthatatlanul hosszú ideig, így ezzel a 
hatással nem kell számolni.

A következő nagy kérdés a légkör rövidhullámú sugárzásátbocsátó képessége, 
amelyet elsősorban a levegőben lévő szennyezőanyag-mennyiség és a felhőzet 
határoz meg. Arra utaló jeleket manapság nem lehet tapasztalni, hogy a globális 
felhőzetben számottevő trendszerű változás volt-e az elmúlt évtizedekben. Az 
pedig vitatott, hogy az elkövetkező évtizedekben ilyenre számíthatunk-e, így ez-
zel a hatással most itt nem számolunk. A szennyezettség csökkenő tendenciája 
nem tarthat akármeddig, hiszen energiatermelés, ipar mai tudásunk szerint nem 
létezhet szennyezés nélkül. Kérdés persze, hogy mennyit fog változtatni ezen 
majd a fúziós erőművek energiatermelésbe állítása, már ha ezzel egyáltalán lehet 
számolni a belátható jövőben, mivel egyelőre a folytonos magfúzió fenntartása a 
nemzetközi kísérleti fúziós erőműben (ITER) a felmerülő problémák megoldá-
sa után mindig újabb problémákat szül. Tehát jelen ismereteink alapján lassuló 
csökkenéssel számolhatunk. Ez következésképpen az UV-sugárzás egyre lassu-
ló növekedését okozza. Az említett változások olyan csekélyek, hogy azoknál a 
jövőbeli állapotokat előrejelző modellszámítások bizonytalansága nagyobb. Így 
csak annyit lehet feltételezni, hogy figyelembe véve az ózontartalom korábban 
említett szintén lassú várható növekedését, az UV-besugárzás enyhe növekedése 
lassan megszűnik. Ha az ózontartalom eléri a perturbáció előtti állapotot, akkor 
az UV-besugárzás további tendenciája attól függ, csökkenni fog-e még a légkör 
szennyezése. 

AZ UV-SUGÁRZÁS ÉS AZ EGÉSZSÉG

Az ultraibolya sugárzás három tartományának eltérő a biológiai hatása. Jelenlegi 
tudásunk alapján – sugáregészségügyi szempontból – az UV-C és UV-B sugárzás 
veszélyesebb, mint a kisebb energiájú UV-A, azonban az UV-A sugárzás túlzásba 
vitt expozíciója hatására is károsodhat az egészség. 



Magyar Tudomány 180(2019)9

 A FÖLDFELSZÍNRE ÉRKEZŐ SZOLÁRIS UV-BESUGÁRZÁS ÉS A LÉGKÖRI ÓZON KAPCSOLATA…  1365

Az UV-sugárzás egészségkárosító hatásai

Az UV-sugárzás egészségkárosító hatásai közül a legfontosabbak a bőr leégése 
(fotodermatózis), valamint a szemlencse széli részének homályosodása (szürke 
hályog, katarakta), továbbá a rákkeltő hatás. Az UV-B sugárzás elsősorban két 
nem festékes bőrdaganat (bazalióma és elszarusodó laphámsejtes daganat) kiala-
kulásának kockázatát növeli, az UV-A pedig a festékes bőrdaganatok, a melanó-
mák kialakulását idézi elő. 

A klímaváltozással foglalkozó kormányközi testület (IPCC) 4. jelentése (2007) 
megállapítja, hogy a klímaváltozás egészségkárosító hatásaival kapcsolatban koc-
kázati tényezőként kell kezelni a változó UV-sugárzást (Confalonieri et al., 2007). 
A túlzott UV-sugárzás összefügg a bőrdaganatok (beleértve a melanomát), továb-
bá a katarakta gyakoribbá válásával. Az IARC (WHO Nemzetközi Rákkutató 
Ügynökség) a napsugárzást és az ultraibolya sugárzást az ember számára rák-
keltő 1. csoportba sorolta (IARC, 1992). Az Európai Daganatmegelőzési Kódex 
(URL1) javaslata szerint – összhangban az EU daganatmegelőző programjával – 
kerülni kell a túlzott napfény-expozíciót.

A sztratoszferikus ózonréteg csökkenését a Montreali Jegyzőkönyvben 
(1987) foglaltak betartása sikeresen megállította, ezzel jelentősen hozzájárult 
az UV-sugárzás egészségkárosító hatásainak csökkentéséhez. A részletes elem-
zések (EPA, 2015) azt mutatják, hogy a Montreali Jegyzőkönyv és módosításai-
nak intézkedései nélkül mintegy 14%-kal lenne magasabb a bőrrák előfordulása 
világszerte 2030-ig, azaz mintegy kétmillió emberrel több szenvedne ettől a 
kórtól évente. Növekedne a szürke hályog előfordulása is, és csökkenne az im-
munrendszer védekezőképessége. A WHO adatai szerint 2000-ben világszerte 
200 000 melanomás megbetegedést észleltek, és 65 000 ehhez kapcsolódó ha-
láleset fordult elő, illetve mintegy 18 millió ember vakult meg szürke hályog 
miatt (URL2). 

A tudományos eredmények azt mutatják, hogy a sztratoszferikus ózonréteg je-
lenlegi csökkenése folytatódik a következő egy-két évtizedben (a járulékos UV-B 
expozíció kumulálódása révén), ami növelni fogja a világos bőrű populáció ösz-
szes bőrdaganat-kockázatát a magasabb szélességi körökön (URL3). A jövőbe-
ni ózonszintek és az UV-B sugárzásnak való kitettség modellálására vonatkozó 
vizsgálatok szerint a 45°-os északi szélesség körül élő európai lakosság körében 
2050-re 5%-kal fog növekedni az összes bőrdaganat incidenciája.

Az UV-sugárzással kapcsolatos bőrdaganatok előfordulása Magyarországon

A bőr nem festékes típusú rosszindulatú daganatainak gyakorisága folyamatosan 
növekvő tendenciát mutat, a tizenhárom vizsgált év alatt mintegy 50%-kal nőtt az 
előfordulás mindkét nemben (4. ábra).
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4. ábra. A nem melanoma típusú bőrdaganatok gyakorisága Magyarországon 2001–2014 között 
(saját szerkesztés)

5. ábra. A rosszindulatú festékes bőrdaganatok gyakorisága Magyarországon 2001–2014 között 
(saját szerkesztés)
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A bőr rosszindulatú melanomájának incidenciája (a Nemzeti Rákregiszterben 
nyilvántartásba vett új betegek száma) évek óta folyamatosan nő (5. ábra). A me-
lanoma miatti halálozás területi elrendeződésére férfiaknál jellemző, hogy Sza-
bolcs-Szatmár-Bereg, Csongrád és Békés megyében, valamint Sopron környékén 
az országos átlagnál szignifikánsan alacsonyabb, míg a nyugati országrészben, 
különösen néhány budapesti kerületben és Komárom-Esztergom megyében ma-
gasabb. Nők esetében a nyugati megyékben figyelhető meg kismértékű halálozási 
többlet az országos átlaghoz viszonyítva.

A napsugárzás kedvező hatásai

A napsugárzás számos kedvező hatást is kifejt az emberi szervezetre, javítja han-
gulatunkat, erősíti szervezetünk betegségekkel szembeni ellenálló képességét. 
Az UV-B sugárzás a kalcium-anyagcsere befolyásolásán keresztül erősíti csont-
jainkat, mivel elősegíti a D-vitamin képződését. A D-vitamin az immunrendszer 
számára is nagyon fontos: hatékony védelmet jelent több daganatos megbetegedés 
kialakulásával szemben, elsősorban a vastagbél- és az emlőrák esetében ismert ez 
a kedvező hatás. A mi égövünkön a napsugárzás expozíciója nem elégséges ah-
hoz, hogy egész éven át megfelelő D-vitamin-ellátottságot biztosítson. A hazai át-
lagos táplálkozási szokások elhanyagolható mennyiségű D-vitamin bevitelét biz-
tosítják, így a tizennégy orvostudományi társaság közös állásfoglalása1 szerint: 
a megfelelő D-vitamin-ellátottság nem csupán étrendi dietetikai kérdés. A napi 
D-vitamin-igény változó, függ az életkortól, testsúlytól, élethelyzettől, például a 
várandósságtól is (Takács et al., 2012).

A túl kevés UV-sugárzás következtében világszerte igen jelentős betegségte-
herrel kell számolnunk (3,3 milliárd év/DALY2) elsősorban a vázizomrendszeri 
betegségek, különböző autoimmun betegségek és néhány gyakori rosszindulatú 
daganatos betegség miatt, amelyeknek közös kockázati tényezője a 25-hydroxy-
vitamin-D (calcidiol) alacsony szintje. Ezért a D-vitamin-hiányt fontos népegész-
ségügyi problémának kell tekinteni, és fontos a megelőzés elveinek ismerete 
(Páldy, 2016).

Mindezek alapján egyre több bizonyíték támasztja alá, hogy a napsugárzásnak 
jelentősebbek a kedvező hatásai, ami nagy kihívást jelent a napsugárzás elleni vé-

1 A konszenzus kialakításában részt vevő társaságok, egyesületek: Magyar Allergológiai és 
Klinikai Immunológiai Társaság, Magyar Dermatológiai Társaság, Magyar Endokrinológiai és 
Anyagcsere Társaság, Magyar Gyermekorvosok Társasága, Magyar Hematológiai és Transzfuzi-
ológiai Társaság, Magyar Hypertonia Társaság, Magyar Ideg- és Elmeorvosok Társasága, Magyar 
Kardiológusok Társasága, Magyar Laboratóriumi Diagnosztikai Társaság, Magyar Menopauza 
Társaság, Magyar Nefrológiai Társaság, Magyar Onkológusok Társasága, Magyar Osteológiai és 
Osteoarthrológiai Társaság, Magyar Primer Prevenciós Orvosi Egyesület.

2 DALY: Disability Adjusted Life Years: rokkantsággal korrigált elveszített életévek
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delem korábbi évtizedekben széles körben hangoztatott paradigmájával szemben 
(Reichrath–Nürnberg, 2009). De mielőtt megváltoztatnánk a napsugárzás elleni 
védelemmel kapcsolatos politikát, meg kell fontolni azt, hogy a napsugárzás szá-
mos kedvező hatását mind ez ideig elsősorban megfigyeléseken alapuló epide-
miológiai vizsgálatok során mutatták ki. E vizsgálatok bizonyító ereje azonban 
jóval kisebb, mint a klinikai vizsgálatoké, amelyek pontosabban tudják vizsgálni 
az ok-okozati kapcsolatokat. A Nap gyógyító erejének egyértelmű bizonyítására 
további klinikai vizsgálatok szükségesek a dózis-hatás összefüggések pontosítása 
érdekében. 

Mit javasolunk?

A D-vitamin-képződéshez szükség van napi 15-20 perc napsütésen tartózkodásra 
vagy maximum napi 4000 egység D-vitamin-bevitelre. Azonban nem déltájban, 
a tűző napon kell tartózkodni, a szabad levegő és a szórt sugárzás is elegendő.

Mindezek alapján javasoljuk a rendszeres szabad levegőn való tartózkodást dé-
lelőtt 11 óráig vagy délután 3 óra után. A delelési időszakban, főleg nyáron, magas 
(>7) UV-index esetén tartsuk be a helyes napozás szabályait! 

AZ ÓZONRÉTEG ELVÉKONYODÁSÁNAK TÁRSADALMI OKAI 

Annak ellenére, hogy az ózonréteg elvékonyodását és annak közvetlen okait a 
természettudósok ismerték fel, az „ózontörténettel” a társadalomtudósok is ko-
molyan foglalkoznak, hiszen az ózonréteg elvékonyodása – számos más környe-
zetben történt változáshoz hasonlóan – végső soron társadalmi okokra vezethető 
vissza. Az ózonréteg elvékonyodása miatt ma már széles körben ismert anyagok 
a halogénezett szénhidrogének (CFC), de kevésbé ismertek azok a társadalmi, 
gazdasági és politikai körülmények, amelyek ennek a szintetikus anyagnak a ki-
dolgozására ösztönözték a gyártókat és a kutatókat. Miután már tudjuk, hogy a 
CFC használatának milyen következményei lettek (Tóth Z., 2016; Páldy, 2016), 
érdemes megvizsgálni, hogy milyen társadalmi feltételek tették lehetővé a veszé-
lyes helyzet kialakulását, illetve járultak hozzá ahhoz. 

Az „ózontörténet” szorosan kapcsolódik az ételek-italok és a levegő hűtésé-
hez, amelyeknek az elmúlt évezredekben számos különféle módját alkalmazták 
(Láng–Jakab, 1984). A hűtéstechnika történetében új korszakot jelentenek az 
elektromos árammal működő hűtőgépek, amelyek elvezettek a CFC használa-
tához. Ezért az ózontörténet első része a 20. század első évtizedeiben kezdődött, 
amikor kiépültek az első elektromos hálózatok a fejlett ipari országokban. A ház-
tartásokba eljutó elektromos áram lehetőséget adott új típusú háztartási gépek, 
köztük a hűtőgépek használatára is. A hűtőgépekben használt hűtőfolyadékok 



Magyar Tudomány 180(2019)9

 A FÖLDFELSZÍNRE ÉRKEZŐ SZOLÁRIS UV-BESUGÁRZÁS ÉS A LÉGKÖRI ÓZON KAPCSOLATA…  1369

azonban gyúlékonyak és mérgezőek voltak, ezért súlyos betegségeket és halálos 
baleseteket is okoztak. A társadalom védelme érdekében az Egyesült Államokban 
olyan orvosok léptek fel, akik közvetlen kapcsolatban voltak az élő és az elha-
lálozott betegekkel. Több szakmai fórumon is megfogalmazták aggodalmaikat 
(Giunta, 2006, 66.). Chicago tiszti főorvosa pedig 1929-ben a városban betiltotta 
az egyik hűtőfolyadék, a metil-klorid használatát. A tiltást megelőző hónapokban 
a városban patológusok és vegyészek összeállítottak egy listát a hűtőfolyadékok 
miatt meghalt emberekről, amelyet a város tiszti főorvosa kiegészített a saját lis-
tájával. Ezen esetek összegyűjtése után néhány héttel egy házaspár és egyéves 
gyermekük halt meg hasonló ok miatt Chicagóban (Giunta, 2006, 67.). A Chica-
góban történt tiltást és annak okait a sajtón keresztül megismerte az egész ország. 
Ennek hatására különféle országos szervezetek (The US Public Health Service, 
Bureau of Standards, Bureau of Mines, American Medical Association) is foglal-
koztak a hűtőfolyadékok kockázataival, ennek ellenére nem került sor e folyadé-
kok használatának betiltására. A CFC történetével foglalkozó több leírásban is 
az szerepel, hogy ez a botrány ösztönözte a gyártókat a változtatásra, de Carmen 
Giunta kutatásai egyértelműen bebizonyították, hogy a hűtőgépek egyik gyártója 
már a botrány kirobbanása előtt egy évvel megkezdte azokat a kutatásokat, ame-
lyek célja új és biztonságosabb hűtőfolyadék kidolgozása volt. A General Motors 
vállalatnál működő kutatórészleg vezetője ugyanis már 1928-ban megbízta ifj. 
Thomas Midgleyt, hogy állítson elő az eddigieknél biztonságosabb hűtőfolyadé-
kot. (A GM tulajdonában lévő vállalat, a Frigidaire gyártott hűtőgépeket.) Az új 
hűtőfolyadék nyilvános bemutatására 1930-ban került sor az Amerikai Kémiai 
Társaság konferenciáján, és még ugyanebben az évben megjelent az erről szóló 
tanulmány is (Midgley–Henne, 1930). A halogénezett szénhidrogén (CFC, fre-
on) már nem gyúlékony és mérgező, ugyanakkor rendkívül stabil vegyület. Tho-
mas Midgley maga úgy mutatta be a kifejlesztett új anyagot egy sajtótájékoztató 
keretében, hogy meggyújtott egy gyertyát, amit az előzőleg beszívott freongázt 
kifújva oltott el, ezzel demonstrálva, hogy a freon nem mérgező és nem is gyúlé-
kony (Paulik, 2016). A CFC-ket a hűtőiparon kívül számos más területen is jól 
lehetett alkalmazni, így gyártásuk gyors ütemben növekedett. A CFC-t szakmai 
elismerés fogadta, és Thomas Midgley elismert kutató lett. Az adott társadalmi és 
gazdasági körülmények között fel sem merült, hogy a CFC-nek káros következ-
ményei lehetnek, mivel a kockázatelemzés módszertanát csak az 1970-es években 
fogalmazták meg (URL4).

Mindezek alapján kijelenthető, hogy a húszas és harmincas években a társa-
dalmi és gazdasági feltételek az Egyesült Államokban – és más fejlett ipari or-
szágokban – még nem tették lehetővé a veszély felismerését és annak elhárítását. 
Így ha az ózonréteg elvékonyodásának társadalmi okait kutatjuk, akkor azokat a 
társadalmi folyamatokat kell tanulmányoznunk, amelyek eredményeként kiala-
kultak a modern társadalmak, amelyekben a természet és a társadalom kapcsolata 
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alapvetően különbözött a tradicionális társadalmak személetmódjától és gyakor-
latától. A változás további következménye volt, hogy a modern társadalmakban 
megnőtt a városban lakó emberek aránya, akik már nem tudták használni az év-
ezredek alatt kidolgozott természetes hűtési módszereket (pincék, vermek, kutak, 
folyók, patakok stb.), és ezért megnőtt a mesterséges hűtés iránti igény. Az ipari 
forradalom eredményei és a piacgazdaság pedig lehetővé tették, sőt ösztönözték 
ezen igények kielégítését. A modern társadalmak tudatosan törekednek a termé-
szet és a társadalom szétválasztására, ezért törvényszerűen alakulnak ki olyan 
társadalmi változások, amelyek megsértik a természet törvényeit (Latour, 1999). 
A modern társadalmak működése, amelyeknek a szabályozása – néhány kivétel-
től eltekintve, mint például a gyógyszerek forgalmazása – nem tiltja a természet 
törvényeinek megsértését, ezért jelentős kockázattal jár. E kockázatok társadalmi 
és ökológiai következményei gyakran beláthatatlanok. Ilyen kockázatos lépés a 
CFC kidolgozása és alkalmazása is. Ebből a szempontból a CFC használata ha-
sonlít a fosszilis energiaforrások, a gépkocsik, a repülőgépek, a mobiltelefonok és 
számos más anyag és eszköz használatához, amelyek a természet határainak átlé-
péséhez vezettek. Ezt a kockázatot van hivatva csökkenteni az elővigyázatosság 
elve, amelyet az EU 2007-ben fogadott el. Ennek ellenére számos kockázat azóta 
is tovább nő. Ezek közül a legismertebb a szén-dioxid-kibocsátás, amely az összes 
kibocsátás csökkentését célzó erőfeszítés ellenére továbbra is növekszik.

Az ózonréteg védelme érdekében folytatott küzdelem tanulságai

A továbbiakban azt vizsgáljuk, hogy milyen társadalmi, gazdasági és politikai 
körülmények járultak hozzá, hogy az ózonréteg védelme érdekében tett erőfeszí-
tések más környezetvédelmi intézkedésekhez képest rövid időn belül eredményt 
értek el. Az ózonréteg védelme az ökológiai konfliktusok egyik sikertörténete, 
ezért is érdemes ennek a tanulságait alaposan megvizsgálni. A siker egyik jele, 
hogy mára már szinte teljesen megszűnt az ózonkárosító anyagok kibocsátása, a 
másik pedig az, hogy „2009-ben mind a 196 akkori ENSZ-tagállam csatlakozott 
egy környezetvédelmi megállapodáshoz. A világon jelenleg mintegy 270 környe-
zetvédelmi megállapodás létezik, de ezek közül csak Az ózonréteg védelméről 
szóló Bécsi Egyezmény és Az ózonréteget lebontó anyagokról szóló Montreali 
Jegyzőkönyv érte el az univerzális ratifikációt.” (Tóth R., 2016, 136.)

Az elért eredmény ellenére, mint ahogy azt korábban is írtuk, az erős UV-B 
sugárzás továbbra is veszélyt jelent az egész élővilág számára, hiszen az előrejel-
zések szerint több évtizedig tart, amíg az ózonréteg újból hasonló védelmet nyújt 
majd, mint a CFC-k használata előtt. Az erős UV-B sugárzáshoz való alkalmaz-
kodás szempontjából ez is a kudarctörténetek közé tartozik (Antal Z., 2016). Az 
óriási nemzetközi, országos és helyi szintű egészségvédő erőfeszítések ellenére 
az ezen a téren elért eredmények mérsékeltek (Páldy, 2016). A sikertörténetet be-
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árnyékolja az is, hogy a CFC-ket helyettesítő szintetikus anyagok üvegházhatású 
gázok (Faragó, 2017).

A szociológia szempontjából ennek ellenére érdemes megvizsgálni azt, hogy 
az Egyesült Államokban és más országokban milyen társadalmi csoportok vettek 
részt az ózonréteg védelméért folyó küzdelemben, és hogy minek köszönhető a 
sikeres védelem. 

Az „ózontörténet” második része 1974-ben kezdődött, amikor egymástól füg-
getlenül két tanulmány jelent meg arról, hogy a CFC-k veszélyeztethetik az ózon-
réteget (Stolarski–Cicerone, 1974; Molina–Rowland, 1974). Ezek az eredmények 
az Egyesült Államokban gyorsan, még ugyanabban az évben eljutottak az ország 
politikai vezetőihez és a lakossághoz is. Ebben meghatározó szerepe volt Row-
landnak, aki az egyik tanulmány szerzőjeként mindent megtett annak érdekében, 
hogy a veszélyre felhívja a figyelmet. Ez a „vészjelzés” rendkívül hatásos volt, 
amihez több körülmény is hozzájárult. Ezek közé tartozik az, hogy a hetvenes 
évek elején a környezetvédelem jelentős társadalmi érdeklődést kiváltó új és fon-
tos kérdésként jelent meg. A környezeti kérdések tudatosításában jelentős szere-
pet töltött be több más fontos esemény, könyv és publikáció mellett az is, hogy 
1972-ben szervezték meg az ENSZ égisze alatt az első környezetvédelmi világ-
konferenciát Stockholmban, és 1972-ben jelent meg A növekedés határai című 
könyv (Meadows et al., 1972). Feltételezhető, hogy mindez elősegítette, hogy 
az ezzel a kérdéssel foglalkozó tudósok között – akik az egész ózonküzdelem-
ben meghatározó szerepet betöltő társadalmi csoporthoz tartoztak – széles körű 
együttműködés alakult ki. „Az ózonkérdés mögé igen jelentős multidiszciplináris 
tudósbázis sorakozott fel: levegőkémikusok, fizikai kémikusok, meteorológusok, 
sokféle mérnök, rákkutatók, óceánkutatók, biológusok, talajkémikusok, mező-
gazdászok, toxikológusok, botanikusok, rovartannal és sok egyébbel foglalkozó 
kutatók dolgoztak a háttérben” (Tóth R., 2016, 137.). A környezetvédelmi kérdé-
sek iránt megnőtt társadalmi érdeklődés fontos jele az is, hogy ekkor alakultak 
meg az első „zöld” civil szervezetek az Egyesült Államokban és más fejlett ipari 
országokban. Az Egyesült Államokban a tudósok és az ebben a küzdelemben 
meghatározó szerepet betöltő másik társadalmi csoportként részt vevő civil szer-
vezetek között létrejött együttműködés kulcsfontosságú esemény volt. A civil 
szervezetek a CFC-t is tartalmazó aeroszolos hajtógázokkal működő dezodorok 
és borotvahabok használata ellen bojkottot hirdettek. A bojkott rendkívüli sikere 
azt mutatta meg, hogy az ózonréteg védelméért folytatott küzdelemnek erős a 
társadalmi támogatottsága. A tudományos kutatók erőfeszítéseinek, a civil szer-
vezetek akcióinak és a sajtó támogatásának is köszönhető, hogy az ózonréteg vé-
delmét az USA Kongresszusa már 1974-ben napirendre tűzte.

A politikai döntés meghozatalát akkor még megakadályozta, hogy a CFC-k 
gyártói és forgalmazói – a küzdelemben a tudósokkal és a zöld szervezetekkel 
szembenálló társadalmi csoport – tiltakoztak az ózonkárosító anyagok betiltása 
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ellen. A gyártók a tudományos bizonyítékok hiányára hivatkoztak. Az ózonlyuk 
létezését bizonyító tudományos eredmények csak hét évvel később, 1985-ben vál-
tak ismertté (Farman et al., 1985). Ennek ellenére a kongresszusi meghallgatás 
után négy évvel, 1978-ban, az Egyesült Államokban betiltották az aeroszolos 
hajtógázok használatát. (Elsőként Svédországban, ott ezt a döntést már néhány 
hónappal korábban meghozták.) Nemzetközi szinten 1987-ben értek el eredményt 
az ózonréteg védelmével foglalkozó tárgyalások, és a Montreali Jegyzőkönyv alá-
írása után kezdődött meg a CFC-k gyártásának radikális csökkenése. A kibocsá-
tás értékei ezt követően folyamatosan szigorodtak (Tóth R., 2016; Faragó, 2017).

Az ózontörténetet elemző amerikai kutatók egy része arra a következtetésre 
jutott, hogy nem lehet egyértelműen megmagyarázni ezeket a rendkívüli eredmé-
nyeket. Az 1978-ban meghozott döntésekre is igaz az, amit az 1987-es döntésről 
írtak: „A Montreali Jegyzőkönyv történelmi jelentőségű volt, messze meghaladta 
mindazt, amiről a környezetvédők akkoriban úgy gondolták, hogy politikailag 
lehetséges” (Meadows et al., 2005, 200.). Annak ellenére, hogy nem lehet tud-
ni, hogy végül ezt a döntést miért hozták meg a különböző országok vezetői, 
bemutatunk két további társadalmi csoportot, amelyek hozzájárultak ennek az 
eredménynek az eléréséhez. Az egyik csoportba az ENSZ környezetvédelmi 
programjának (UNEP) „ózonprogramjában” részt vevő és az ezt a programot tá-
mogató politikusok tartoznak. „A munkatársak összegyűjtötték és értelmezték a 
tudományos bizonyítékokat, eljuttatták a kormányokhoz, semleges helyszínt te-
remtettek a magas szintű tárgyalásokhoz, és közvetítőként léptek fel. Az UNEP 
akkori igazgatója, Mostafa Tolba tapasztalt környezetvédelmi diplomatának bi-
zonyult – a szóváltásokban megőrizte semlegességét, és mindenkit emlékeztetett 
arra, hogy semmilyen rövid távú önző meggondolás nem olyan fontos, mint a 
Föld ózonrétegének integritása” (Meadows et al., 2005, 199).

A következő csoport tagjai pedig karikaturisták, hiszen feltételezhető, hogy az 
általuk készített karikatúrák hozzájárultak ahhoz, hogy az Egyesült Államokban 
már 1978-ban megszületett a döntés. Az Egyesült Államok kormánya akkor még 
megosztott volt az ózonréteg védelmének fontosságában. „[a] belügyminiszter 
nyilvánosan kijelentette, hogy az ózonréteg nem okozna problémát, ha az embe-
rek széles karimájú kalapot és napszemüveget viselnének. Az erre a kijelentésre 
beindult nemzetközi gúnyolódás (beleértve a kalapot és napszemüveget viselő 
teheneket, kutyákat, fákat és kukoricákat ábrázoló karikatúrákat is) segítette a 
kormányzat azon tagjait, akik megpróbálták az elnököt rábírni arra, hogy vegye 
komolyan az ózonproblémát” (Meadows et al., 2005, 199.).

Gyakori érv, hogy ha az ózonréteg védelme érdekében sikerült ilyen rendkívüli 
eredményt elérni, akkor ez más hasonló veszélyek, például az éghajlatváltozás 
elhárítása esetében is sikerülhet. Ez az összefüggés azonban nem ilyen egyértel-
mű. Ezt a sikert több olyan társadalmi, gazdasági és politikai feltétel tette lehe-
tővé, amely „rendkívüli eseménynek” tekinthető. Ehhez mindenképpen hozzájá-
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rult az 1970–1980-as évek reménykedő „környezetvédő hangulata”, amelynek az 
1930-as években még az előjelei sem látszottak, és amelyet a környezetvédelmi 
konfliktusok sorozatos kudarcai a 2000-es évekre jelentősen meggyengítettek. 
Rendkívülinek tekinthető az is, hogy a társadalom különböző csoportjai a közös 
cél érdekében megtalálták az együttműködés lehetőségeit. Az erős társadalmi 
nyomás kialakításában kulcsszerepet töltöttek be a tudományos kutatók, a politi-
kusok, a civil szervezetek, a karikaturisták és a sajtó is. Az eredmény eléréséhez 
mindenképpen hozzájárult az is, hogy több kiváló szakember csatlakozott a küz-
delemhez, és hogy közülük néhányan felvállalták ennek a kialakult széles körű 
együttműködésnek a vezetését és koordinálását. De jelentős hatást gyakoroltak a 
döntés meghozatalára mindazok, akik tudatos vásárlóként „pénz-szavazataikkal” 
tudták kifejezésre juttatni érdekeiket a gyártókkal és a forgalmazókkal szemben. 
A nyomásgyakorlásnak ez a módja azért lehetett ilyen eredményes, mert a dezo-
dorok és a borotvahabok könnyen nélkülözhető vagy helyettesíthető fogyasztási 
cikkek. Az elért eredményeknek további fontos feltétele volt, hogy a CFC gyártói 
kezdték el előállítani a CFC-t helyettesítő új anyagokat, és így nem szorultak ki 
erről a piacról. Az egyre szigorúbbá váló döntéseket pedig azért lehetett meg-
hozni, mert az ipar tudott helyettesítő anyagot alkalmazni, így a CFC gyártásá-
nak leállítása nem okozott gazdasági veszteséget számukra. Mindezek alapján az 
Egyesült Államokban meghozott döntés és a Montreali Jegyzőkönyv aláírása nem 
tekinthető más esetekben is alkalmazható „jó gyakorlatnak”, hanem inkább a 
szabályt erősítő kivételnek. A fogyasztói társadalmakban érvényesülő „szabály” 
pedig az, hogy a domináns társadalmi értékek és normák a természet határainak 
átlépésére ösztönöznek. Az ennek kockázatait felismerő társadalmi csoportok pe-
dig nem elég erősek ahhoz, hogy a természet határainak átlépését megszüntessék.

Ma még nem lehet tudni, hogy az „ózontörténet” hogyan folytatódik, és azt 
sem, hogy ennek a történetnek hány része lesz még. Lehetséges, hogy mindaz, 
ami 1930-ban a CFC felfedezésével elkezdődött, további károkat okoz a termé-
szetben és a társadalom életében, de elképzelhető az is, hogy ez a történet elvezet 
annak a felismerésnek a széles körű elfogadásához, hogy a társadalmak csak ak-
kor képesek fennmaradni, ha figyelembe veszik a természet törvényeit. 
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ÖSSZEFOGLALÁS

A szakképzett munkaerő hiányának problémája egyre nagyobb mértékben érinti a hazai vál-
lalkozásokat, így azok kénytelenek változtatni emberi erőforrás gazdálkodással kapcsolatos 
stratégiáikon, s olyan intézkedéseket bevezetni, amelyek segítségével fel tudják tölteni üres ál-
láshelyeiket, és megtarthatják jelenlegi jó dolgozóikat. A munkaerőhiány a munkavállalói attitű-
dökre is hatással van, a szabadabb nemzetközi és növekvő belföldi munkaerő-áramlás, a jelen-
tősen eltérő bérszínvonalak, valamint a munkavállalók munkaerőpiaci pozíciójának erősödése 
változtathat a dolgozói magatartáson (például a szubjektív biztonságérzet miatt gyengülhet a 
munkahely iránti elkötelezettség). Különösen fontos ezért mélységeiben feltárni azokat a mun-
káltatói és munkavállalói attitűdöket, amelyek kapcsolatba hozhatók a munkaerőhiánnyal, így 
az eredmények ismeretében olyan javaslatok fogalmazhatók meg, amelyekkel enyhíthetők a 
munkaerőhiány okozta szervezeti nehézségek. Ennek érdekében egy 56 szervezetre kiterjedő 
és 1731 munkavállalót érintő empirikus kutatást végeztünk, melynek keretében munkáltatói in-
terjúkat készítettünk, és dolgozói kérdőíves felmérést végeztünk.

A munkáltatói interjúk tanulsága szerint a vállalkozások nem fektetnek kellő hangsúlyt a 
munkaerő utánpótlását és megtartását célzó intézkedésekre, sok esetben azokkal a lehetősé-
gekkel sem élnek, amelyek bevezetése és alkalmazása nem igényelne nagymértékű anyagi rá-
fordítást. A dolgozók utánpótlását és megtartását segítő eszköztár felülvizsgálata és bővítése 
azért is indokolt lenne, mert az általunk megkérdezett dolgozók több mint harmadát (35%-ukat) 
foglalkoztatja a külföldi munkavállalás gondolata, a szervezetek tehát joggal tarthatnak attól, 
hogy munkavállalóik egy része a határon túl vállal munkát. 

ABSTRACT 

The issue of the rate of missing skilled labor is becoming more and more significant for the com-
panies in Hungary. Thus, these companies are forced to change their human resource manage-
ment strategies, and to introduce measures which could help them fill in the vacant positions 
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and also retain their current employees. The labor shortage affects the employees’ attitudes as 
well. The facts that the movement of labor is becoming freer and freer abroad and is increasing 
in Hungary, that there are significant differences in the levels of wages, and that the labor mar-
ket position of the employees is strengthening might all change the employees’ conduct (e.g. 
as the employees feel safer, their commitment to their workplaces might decrease). Therefore, it 
is especially necessary to perform an in-depth investigation of the employers’ and employees’ 
attitudes which might be in relation to the labor shortage. In light of the results, one can make 
suggestions which could alleviate the organizational difficulties caused by the labor shortage. 
To achieve this goal, we performed an empirical study which involved interviews with employ-
ers and questionnaires with employees of 56 companies, altogether 1,731 employees. 

The employer interviews show that the businesses do not pay sufficient attention to recruit-
ing and retaining employees. In many cases, the businesses do not introduce even such meas-
ures which would cost them hardly anything at all. The measures to help recruit and retain the 
employees should be revised and expanded urgently since more than a third of the interviewed 
employees (35%) are giving serious consideration to the idea of taking jobs abroad. Thus, the 
organizations may fear that some of their employees are planning to find jobs over the border. 

Kulcsszavak: munkaerőpiac, munkaerőhiány, KKV szektor, külföldi munkavállalás, dolgozói el-
kötelezettség

Keywords: labor market, labor shortage, SME sector, working abroad, employee commitment

BEVEZETÉS

A munka világával kapcsolatos hírek egyik meghatározó témája a munkaerőhi-
ány problémája, a különböző hírportálok cikkei többek között a „drasztikus”, az 
„óriási”, az „elképesztő” és a „drámai” jelzőkkel írják le a jelenséget. A kialakult 
munkaerőpiaci helyzettel nemcsak a közéleti média foglalkozik, az Országgyű-
lés Hivatala is készített – az országgyűlési képviselők tájékoztatása céljából – 
egy információs jegyzetet Munkaerőhiány címen, továbbá az MTA Közgazda-
ságtudományi Intézet által 2017-ben megjelentetett, a 2016-os évet összefoglaló 
Munkaerőpiaci Tükör című kiadványban is hosszasan írtak róla. Mindkét mun-
ka elsősorban makroszinten kezeli a kérdést, az előbbi kitér a munkaerőhiány 
lehetséges okaira, és összegyűjti az annak kezelésével kapcsolatos javaslatokat, 
utóbbi inkább elemzői, kutatói jelleggel, több nézőpontból vizsgálva járja körül 
a témát. A közéleti médiumokat, a politikát és a társadalomtudósokat is foglal-
koztatja tehát a kérdés, ennek ellenére sem hazai, sem nemzetközi viszonylatban 
nem tudunk olyan munkákról, kutatásokról, amelyek kellő elméleti kereteket biz-
tosítanának, és gyakorlati módszereket ajánlanának a munkaerőhiány komplex 
kéréskörének vizsgálatához, kezeléséhez. Fontos megjegyezni, hogy a jelenlegi 
cikknek sem célja e hiányt pótolni, a jelenséget csupán a foglalkoztató szerveze-
tek és a munkavállalók aspektusából közelíti meg. 
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A HAZAI MUNKAERŐHIÁNY 

A szakképzett munkaerő hiánya az Európai Unió egészét érintő probléma, az 
EUROSTAT adatai szerint 2013-tól kezdődően folyamatosan nő a betöltetlen 
álláshelyek száma, 2013 harmadik negyedévében még 1,3%, 2019 első negyed-
évében már 2,4% volt az üres pozíciók aránya. Csehországban a legrosszabb a 
helyzet, ott az állások 6,4%-át nem tudják betölteni, de Magyarország is az EU-
28 átlaga fölött van a maga 2,5%-ával (EUROSTAT, 2019). Hazánkban az elmúlt 
négy év alatt több mint duplájára nőtt nemzetgazdasági szinten a betöltetlen ál-
láshelyek száma. A Központi Statisztikai Hivatal adatai szerint a munkaerőhiány 
főként a versenyszférát érinti, ahol 2014 első negyedévétől 2019 első negyedévére 
23 437-ről 57 313-ra emelkedett az üres pozíciók száma. A hiány nagymértékű 
növekedése különösen az építőiparban, a szakmai, tudományos és műszaki te-
vékenységekben, a szállítás, raktározás területén, valamint az adminisztratív és 
szolgáltatást támogató munkakörökben figyelhető meg (KSH, 2019).

A hazai munkaerőhiányt, valamint az arra adott szervezeti reakciókat a Magyar 
Kereskedelmi és Iparkamara Gazdaság- és Vállalkozáskutató Intézetének (MKIK 
GVI) munkatársai mutatják be kutatási összefoglalóikban. A munkaerőhiány vál-
lalati percepciója című kutatási jelentés szerint a munkaerő- és szakemberhiány 
– mint a vállalkozás üzleti tevékenységét akadályozó tényező – a vállalkozások 
42%-át érintette 2017-ben, a munkaerőhiánnyal küzdő cégek közül a legtöbbnek 
(72%-uknak) az új, tapasztalt (senior) munkavállaló(k) felvétele okozott gondot, 
és 49%-uknak ugyanezen dolgozói kör megtartása is problémát jelentett (MKIK 
GVI, 2018). A munkaerőhiányra adott vállalati reakciók című kutatási összefog-
laló szerint a munkaerőhiánnyal küzdő cégek leginkább a munkaszervezés átala-
kításával (42%-uk), az atipikus (például részmunkaidő, távmunka) foglalkoztatási 
formák bevezetésével (39%-uk) és új toborzási módszerek alkalmazásával (38%-
uk) igyekeznek kezelni a nehézségeket. A vállalkozások döntő többsége már tett 
lépéseket annak érdekében is, hogy megtartsa a meglévő munkaerő-állományát. 
A legtöbbjük (70%-uk) béremelést vezetett be, sokan (59%) a munkakörülménye-
ket, munkaeszközöket fejlesztették, de jelentős (49%) azok aránya is, akik tovább-
képzések biztosításával, finanszírozásával, valamint a munkahelyi hangulat javítá-
sával (49%) igyekeztek vonzóak maradni dolgozóik számára (MKIK GVI, 2017).

INTÉZKEDÉSEK A MUNKAERŐ UTÁNPÓTLÁSA ÉRDEKÉBEN 

A munkaerőhiánnyal kapcsolatos kutatásunkban összesen 56 vállalkozás vett 
részt (24 kisvállalkozás, 17 középvállalat és 15 nagyvállalat). Az 56 vállalko-
zás 1731 munkavállalóját értük el a kérdőíves megkérdezés módszerével, s 54 
HR-szakemberrel/vezetővel készítettünk munkáltatói interjút. A munkavállalói 
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kérdőívben a munkaerő-megtartást célzó intézkedések hatékonyságáról, a mun-
kahelyi elégedettségükről, az elkötelezettségükről és a külföldi munkavállalásról 
kérdeztük a dolgozókat. A munkáltatói interjúk során pedig leginkább a munka-
erőhiány mértékére, a jellemző hiányszakmákra, valamint a munkaerő utánpótlá-
sa és megtartása érdekében alkalmazott módszerekre tértünk ki. 

A vállalkozások közel négyötöde (43 szervezet) számolt be arról, hogy a 
munkaerőhiány a mindennapos működésüket is megnehezíti. E szervezetek 
körében vegyes vállalati méretekkel találkoztunk, tehát a munkaerőhiány 
problémája mintánkban független a szervezet nagyságától.1 A vizsgált vállal-
kozások a növekvő számú üres álláshelyek felöltése, a munkavállalók utánpót-
lásának biztosítása érdekében különböző módszereket alkalmaznak, az általuk 
használt eszközök arányát a vállalkozás mérete szerinti bontásban szemléltet-
jük (1. táblázat).

1. táblázat. A munkavállalói utánpótlás biztosítása érdekében alkalmazott módszerek 
a vállalkozások mérete alapján

A munkavállalói utánpótlás biztosítása 
érdekében alkalmazott módszerek 

megnevezése

A módszert alkalmazók aránya (%)

Kis-
vállalkozás

Közép-
vállalkozás

Nagy-
vállalkozás Összesen

Toborzási módszerek fejlesztése 
(pl. adatbázis építése) 48 62 80 61

Gyakornoki program 13 44 60 35

Ösztöndíj program  4  6 27 11

Duális képzés – 12 53 19

Együttműködés oktatási intézményekkel 39 56 80 56

Toborzás kiterjesztése a határon túlra 29 12 27 15

Munkáltatói márka tudatos építése 17 25 47 28

Ajánlásos rendszer működtetése 65 75 73 70

Saját vizsgálatok, 2019

1 A fluktuációval kapcsolatos adatokért és a jellemző hiányszakmákkal kapcsolatos információ-
kért lásd Krajcsák–Kozák, 2018.
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A vizsgálatban közreműködő vállalkozások közül a legtöbben ajánlásos rendszer 
működtetésével (70%), toborzási módszereik fejlesztésével (61%) és az oktatási in-
tézményekkel való együttműködés segítségével (56%) igyekeznek feltölteni üres 
álláshelyeiket. Az interjúk alapján kiderült, hogy a legjobbnak az ajánlásos mód-
szert tartják, azonban az ajánlás a kisvállalkozásoknál nem működik szervezett 
módon. Az ajánlásos módszert alkalmazó tizenkét középvállalkozásból hétnél a 
bevált munkaerő ajánlójának jelképes pénzjutalom is jár, s ugyancsak honorálja – 
formálisan is kidolgozott keretek között – az eredményesnek minősült ajánlásokat 
a rendszert működtető nagyvállalatok többsége. Az oktatási intézményekkel való 
együttműködéssel kapcsolatban két kisvállalkozást működtető interjúalany felve-
tette azt a problémát, hogy az iskolarendszer nem készíti fel kellően a tanulókat, 
kevés gyakorlati szakmai kompetenciát fejlesztenek az intézményekben, ebből 
adódóan a hozzájuk került gyakornokok többsége még a gyakorlati idő végére 
sem tud önállóan dolgozni. A középvállalkozások körében – az oktatási intézmé-
nyekkel való együttműködés mellett – már népszerűbbnek mondható a gyakor-
noki program is. Ezzel kapcsolatban négy középvállalkozás emelte ki, hogy men-
tori rendszert vezettek be a gyakornokok betanítása érdekében, így a hozzájuk 
került fiatalok gyorsan integrálódnak a szervezetbe, s többségüket a gyakornoki 
idő lejártát követően munkaviszony keretében foglalkoztatják tovább. A nagy-
vállalkozásoknál a munkavállalók utánpótlásának biztosítása érdekében a mód-
szerek széles skáláját alkalmazzák, jellemzőek az ösztöndíjprogramok, a duális 
képzésbe való bekapcsolódás és a munkáltatói márka tudatos építése is. Az in-
terjúalanyok kiemelték, hogy a duális képzésben részt vevő hallgatók 80-90%-át 
a tanulmányok befejezését követően is tovább foglalkoztatják.

A kutatási eredményeinkből következően célszerű lenne a kis- és középvál-
lalkozásoknak is felülvizsgálniuk, bővíteniük a munkaerő biztosítása érdekében 
alkalmazott módszereiket, s szükség szerint optimalizálni és formalizálni azokat. 
Vélhetően ezt jelenleg az emberi erőforrás gazdálkodással kapcsolatos szakmai 
ismeretek hiánya, valamint a vállalkozások kevésbé megújuló szervezeti kultúrá-
ja gátolja. 

MUNKAERŐ-MEGTARTÁS A HAZAI GYAKORLATBAN

A munkaerőhiány, s az ebből fakadó jelentős konkurencia következtében a 
meglévő munkaerő-állomány megtartása is új kihívást jelent a szervezetek-
nek. Annak érdekében, hogy a vállalkozások minél hosszabb időn keresztül 
tudják foglalkoztatni a jó dolgozóikat, különböző ösztönzőket és juttatásokat 
alkalmaznak. A munkaerő megtartása érdekében bevezetett intézkedéseket és 
azok eredményességének a dolgozók általi megítélését összesítve mutatjuk be 
(2. táblázat).
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2. táblázat. A munkaerő megtartása érdekében alkalmazott módszerek aránya 
és dolgozók általi megítélése

A munkaerő megtartása érdekében 
alkalmazott módszerek megnevezése

A módszert 
alkalmazó 

vállalkozások 
aránya (%)

Az alkalmazott módszerek 
dolgozók általi megítélése
(1-től 7-ig terjedő skálán 

adott átlagminősítés)

Céges egészségbiztosítás 19 4,50

Céges életbiztosítás  0,4 4,35

Céges nyugdíjbiztosítási program  0,4 4,48

Prémiumrendszer 52 5,39

Cégautó-juttatás 44 4,03

A vállalati hűség anyagi, erkölcsi megbecsülése 43 5,35

Rugalmas munkaidő 61 5,00

Távmunka 17 3,41

Munkahelyen belüli gyermekfelügyelet 
(pl. bölcsőde, napközi)  0,4 3,41

Extra szabadnapok 24 4,84

Munkavégzési körülmények javítása 74 5,27

Karrierlehetőségek biztosítása 41 4,89

Díjak, elismerések 39 4,93

Képzések és továbbképzések 67 4,77

Külföldi kiküldetés lehetősége 30 3,72

A munkaköri feladatok változatosabbá tétele 35 4,78

A munkahelyi légkör javítását célzó intézkedések 69 5,40

Saját vizsgálatok, 2019

A vizsgált vállalkozások – hasonlóan a MKIK GVI kutatási jelentésének ered-
ményeihez – leginkább a munkavégzési körülmények javításával (74%), a mun-
kahelyi légkör javításával (69%), képzések és továbbképzések finanszírozásával 
(67%), rugalmas munkaidő bevezetésével (61%), valamint az anyagi jellegű ösz-
tönzőkkel (52%) igyekeznek javítani dolgozóik elégedettségén. Örvendetes, hogy 
a dolgozók is magas átlagminősítéseket adtak ezeknek a munkaerő megtartásá-
ban betöltött szerepére. A válaszadók ugyanis a munkahelyi légkör javítását célzó 
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intézkedéseket ítélték a legeredményesebbnek (5,40), s ahhoz közeli átlagértéket 
kapott a prémiumrendszer (5,39), valamint a vállalati hűség anyagi, erkölcsi meg-
becsülése (5,35). Az utóbbi két eszköz megítélése azt jelzi, hogy a magyarországi 
bérszínvonal és a megélhetési költségek viszonya miatt a dolgozók meghatározó 
többségénél a pénz még mindig igen erőteljes ösztönző elem. 

Érdemes kiemelni a díjak, elismerések (4,93), extra szabadnapok (4,84) és a 
változatosabb munkaköri feladatok (4,78) viszonylag magas átlagminősítését, s 
azt összevetni az ezeket alkalmazó vállalkozások arányával, mivel kedveltségük 
ellenére az átlagosnál kevesebb munkahelyen élnek e lehetőségekkel. Díjakat, el-
ismeréseket döntően a nagyvállalkozásoknál alkalmaznak (67%), míg a közép-
vállalkozásoknak csupán harmadánál (31%), a kisvállalkozásoknak pedig körül-
belül negyedénél (26%) jellemző. Az extra szabadnapok tekintetében fordított az 
arány: a kisvállalkozások közel felénél (43%), a középvállalkozások közül egynél 
(6%) és két nagyvállalkozásnál (13%) vezették be. Változatosabb munkaköri fel-
adatokat pedig leginkább nagyvállalkozásoknál (47%) és középvállalkozásoknál 
(44%) találtunk, s csupán öt kisvállalkozás interjúalanya (22%) számolt be arról, 
hogy odafigyelnek az ilyesmire. A díjakhoz, elismerésekhez jelképes pénzjuta-
lom (opcionálisan) ugyan járhat, és az extra szabadnapok esetében is számolni 
kell munkaidő-kieséssel, de ezek egyike sem igényel túl nagy anyagi ráfordítást a 
szervezetek részéről. A munkaköri feladatok változatosabbá tétele pedig a mun-
kakörök felülvizsgálatát követően munkakör-bővítéssel vagy -gazdagítással meg-
oldható, így a vállalkozásoknak célszerű megvizsgálni e munkaerő-megtartást 
segítő eszközök bevezetésének lehetőségét, indokoltságát. 

Az interjúalanyok elmondása alapján – bár szükség lenne újabb munka-
erő-megtartást segítő eszközökre – többnyire eredményesek az általuk bevezetett 
intézkedések, azonban többen, különösen a kisvállalkozásoknál kiemelték, hogy 
a dolgozók kilépésének az egyik legjelentősebb oka a külföldi munkavállalás ré-
vén elérhető magasabb jövedelem.

KÜLFÖLDI MUNKAVÁLLALÁS ÉS DOLGOZÓI ELKÖTELEZETTSÉG

Az általunk megkérdezett munkavállalók 16%-a (278 fő) korábban már dolgo-
zott külföldön, s több mint harmadát (35%) foglalkoztatja a külföldi munkaválla-
lás gondolata, amelyre leginkább (90%) a jobb kereseti lehetőség motiválja őket 
(1. ábra). 

Eredményeink szerint az átlag alatti fizetéssel rendelkezők a jobb kereseti lehe-
tőség és a jobb munkakörülmények miatt hagynák el az országot, a nyelvtanulás 
és a kalandvágy leginkább a fiatalabb (1980 után született) korosztályt motiválja, 
a szakmai fejlődés lehetősége végett pedig főként a vezetők és a felsőfokú vég-
zettségű szakemberek vállalnának a határon túl munkát.
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Vizsgálataink tanulságai alapján az 1996-ban vagy utána született megkérdezet-
tek közel kétharmadánál, az 1980 és 1995 között született válaszadóknak pedig 
majdnem felénél mutatkozik hajlandóság a külföldi munkavégzésre. Nagyobb 
arányban vállalnának a határon túl munkát azok, akik korábban már dolgoztak 
külföldön és azok, akik nem teljes munkaidőben, hanem részmunkaidős vagy 
megbízásos jogviszony keretében vannak foglalkoztatva. Kevésbé merül fel a 
külföldi munkavállalás gondolata a hosszabb ideje a jelenlegi munkahelyükön 
dolgozók körében, valamint azokban, akik megfelelőnek tartják a munkájukért 
cserébe kapott kompenzáció mértékét. 

A hazai foglalkoztató szervezetek tehát a továbbiakban is joggal tarthatnak at-
tól, hogy dolgozóik egy része külföldön vállal munkát. Ezen munkabérek emelé-
sével, nyelvtanfolyamok finanszírozásával és szakmai kihívást jelentő munkaköri 
feladatokkal tudnak enyhíteni. Emellett felülvizsgálható lenne, hogy a részmun-
kaidőben és megbízásos jogviszony keretében foglalkoztatottak munkaviszonya 
módosítható lenne-e teljes munkaidős foglalkoztatásra. Ugyancsak körültekin-
tően kellene menedzselni az új munkavállalók munkahelyi beillesztését annak 
érdekében, hogy elősegítsék, megalapozzák a munkahely iránti kötődésük, szer-
vezeti elkötelezettségük kialakulását. 

Az átlag alatti munkabérek emelése a munkahely iránti elkötelezettségre vo-
natkozó vizsgálati eredményeink szerint is indokolt lehet. A bérezésük mértékét 
az általunk megkérdezett dolgozók – a hasonló munkahelyekhez viszonyítva – 
majdnem háromnegyede (73,2%) átlagosnak, csaknem tizede (9,4%) átlag felet-

1. ábra. A külföldi munkavállalás okai az említések gyakorisága szerint
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tinek, míg közel ötödük (17,4%) átlag alattinak tartja. A 2. ábra a dolgozók mun-
kahely iránti elkötelezettségét mutatja be bérezésük mértéke szerinti bontásban.

A magasabb fizetés erősíti a munkavállalók szervezet iránti elkötelezettségét, 
míg az átlag alatti bér az egyik lényeges motivációja lehet a munkahely meg-
változtatásának. Figyelemre méltó ezért, hogy a megkérdezettek közel egyötöde 
minősítette a munkájáért cserébe kapott kompenzáció mértékét a máshol elérhe-
tőnél alacsonyabbnak. A vizsgált szervezetek esetében gyakori, hogy az utolsó 
pillanatig kivárnak a béremeléssel – különösen igaz ez a kis- és középvállalkozási 
(KKV) szektor vállalkozásaira. Az átlag alatti bérek szinten tartása a jelenlegi 
munkaerőhiányos környezetben kifejezetten veszélyes lehet, ugyanis a dolgozók 
munkaerőpiaci pozíciójának erősödése a szervezetek közötti munkaerő-vándor-
lásban is tetten érhető.

ÖSSZEGZÉS

Hazánkban az üres álláshelyek száma folyamatosan növekszik, a munkaerőhiá-
nyos környezet pedig új kihívások elé állítja a vállalkozások menedzsmentjét és 
befolyásolja a dolgozói magatartást is. A szervezeti és munkavállalói reakciók, 
attitűdök vizsgálata során feltárt eredményeink tükrében az alábbi javaslatokat 
fogalmaztuk meg:

2. ábra. Dolgozói elkötelezettség a munkavállalók bérezésének mértéke szerint
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– Célszerű lenne – elsősorban kis- és középvállalkozásoknak – felülvizsgálni 
a munkaerő biztosítása érdekében alkalmazott módszereiket. Szükséges le-
het bizonyos eszközök módosítása és formalizálása, emellett érdemes meg-
fontolni új módszerek bevezetését is. 

– A munkaerőhiányos környezetben kiemelten fontos érdek a jól dolgozók 
megtartása, indokolatlan ezért, hogy a vállalkozások jelentős része azokkal 
az ösztönző lehetőségekkel sem él, amelyek különösebb anyagi erőfeszítést 
sem igényelnek. Előnyös lenne ezért felülvizsgálni a szervezeteknek a mun-
kaerő-megtartás érdekében alkalmazott módszereiket, és az anyagi lehető-
ségeikkel összhangban bővíteni annak eszközeit. 

– Nagyobb hangsúlyt kellene fektetni az új belépő munkavállalók – különösen 
a pályakezdő fiatalok – munkahelyi szocializációjának elősegítésére (példá-
ul orientációs programok kidolgozása). 

A vonatkozó statisztikai adatok, a demográfiai és a gazdasági mutatók azt jelzik, 
hogy a hazai munkaerőpiacon a közeljövőben is számolni kell a munkaerőhiány-
ból adódó kihívásokkal. Fontos ezért, hogy ne csak a nagyvállalati szektor ren-
delkezzen a munkaerő biztosításához és megtartásához szükséges eszköztárral, 
a KKV szektor is készüljön fel a megváltozott munkapiaci helyzet nehézségeinek 
kezelésére.
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ÖSSZEFOGLALÁS

A 2018-as kémiai Nobel-díjat három kutatónak ítélték oda: a díj egyik felét Frances Arnold kapta 
„enzimek irányított evolúciójáért”, míg a másik felét Sir Gregory P. Winter és George P. Smith 
érdemelte ki „peptidek és antitestek fágbemutatásáért”. Az irányított evolúció módszerével a 
fehérjemérnökség olyan fázisba érkezett, ahol már az élőlényekben nem használt reakciókat is 
képesek kifejlesztett fehérjék katalizálni, míg a fágbemutatás forradalmasította a gyógyszeripa-
ri fejlesztéseket és új, antitestalapú gyógyszermolekulák alkalmazásához vezetett.

ABSTRACT

The 2018 Nobel Prize in Chemistry was awarded for three scientists, one half of the prize ‘for the 
directed evolution of enzymes’ to Frances Arnold, whereas the other half to Sir Gregory P. Winter 
and George P. Smith, ‘for the phage display of peptides and antibodies’. Directed evolution leads to 
protein engineering and development of new enzymes capable of performing reactions which 
have not been available for biomolecules, while phage display revolutionized pharmaceutical 
developments and led to the use of antibodies as drug molecules. 

Kulcsszavak: fágbemutatás, irányított evolúció, antitest, enzim, fehérjemérnökség

Keywords: phage display, directed evolution, antibody, enzyme, protein engineering

Az evolúció egészen Charles Darwin első idevágó munkája óta központi szerepet 
tölt be az élettudományok terén, ugyanakkor – emberöltőn túl mérhető hatásai 
miatt – mindmáig aktív viták tárgya nem tudományos körökben. Az evolúció 
igazi erejét az élet változatos körülmények közötti megjelenésén láthatjuk igazán. 
Egészen forró vizű kutaktól a napsugárzás által nem érintett, magas nyomású 
tengermélyeken át, száraz sivatagokban, de akár még vákuumban is találhatunk 
élő organizmusokat. Noha ez elsőre biológiai irányú megfigyelés, mégis szorosan 
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fűződik a kémia területéhez is, hiszen az élet ilyen extrém skálán történt elterje-
déséhez az evolúciónak számos molekuláris szintű, „kémiai problémát” kellett 
megoldania. Az újabb és újabb körülményekhez való alkalmazkodás során fo-
lyamatosan új kémiai reakciók, kémiai problémamegoldások váltak szükségessé, 
amelyekre sokszor új reakciókat elősegítő enzimek – a fehérjék reakciókat segítő 
alcsoportjának – kialakulása volt a megfelelő válasz. Az enzimek és más fehérjék 
számos reakciót vagy molekuláris szintű folyamatot tesznek lehetővé biológiai 
környezetben, így „az élet kémiai eszköztáraként” is tekinthetünk rájuk.

A 2018-as kémiai Nobel-díjat éppen ezen jelenség megragadásáért és kontrol-
lált kihasználásért ítélték oda Frances H. Arnold (½) amerikai, George P. Smith 
(¼) amerikai és Sir Gregory P. Winter (¼) brit tudósoknak. Munkájukkal fehérjék 
felgyorsított, mesterségesen irányított evolúcióját sikerült az emberiség segítésé-
re, életminőségünk javítására munkába állítani. Sikerült áttörést vagy (r)evolúciót 
elérniük a kémia több területén, alapvetően új irányt adva például az antitestalapú 
gyógyszerfejlesztésnek és az enzimek mérnöki tervezésének. 

Az irányított evolúció alkalmazásával Frances Arnold csoportja korábbi fel-
fedezései alapján ma már olyan enzimeket is képes előállítani, amelyek a ma is-
mert élőlényekben elő nem forduló kémiai reakciók végbemenetelét segítik elő 
(katalizálják). Egy konkrét példa a viszonylag drága szervetlen kémiai anyagokat 
igénylő szén-szilícium kovalens kötés kialakítása. Nincs a természetben olyan en-
zim, amely ilyen kötést képes lenne kialakítani – nagy valószínűséggel nem volt 
soha szükség rá az elmúlt 3,7 milliárd év alatt, hiszen a biológiai építőkövek rend-
szerében nincs olyan részlet, amihez ez a kötés szükséges lenne. Az irányított 
evolúciót ebben az esetben egy eredetileg elektronszállításért felelős enzimen – a 
citokróm C nevű fehérjén – hajtották végre egy meghatározott cél felé, sorozatos 
mutációt gerjesztve a fehérjét termelő sejtekben. Ezután a kedvező mutációkat 
tartalmazó vonalat kiválasztva azokon ismételt véletlen mutációkat idéztek elő, 
ezt a folyamatot ismételve, amíg a lépésenként változó enzim végeredményül az 
iparban jelenleg használatos megoldásoknál egy nagyságrenddel hatékonyabban 
alakította ki a kívánt kötést. A példa alapján talán már nem is meglepő, hogy Ar-
nold professzor eredeti, 1993-as kísérlete óta a módszer széles körben elterjedt, 
számos alkalmazása létezik az anyagkémiától a bioüzemanyagokon át orvosbio-
lógiai területekig.

A díj másik fele szintén kémiai problémát oldott meg, biológiai környezetben. 
George Smith esetében a végső felfedezés inkább a szokott kutatási módon tör-
tént: egy új irány keresésének reményében véletlenül egy másik, nem várt terület 
felfedezéséhez vezetve. Az 1980-as években Smith professzor bakteriofágokkal 
kezdett el foglalkozni – a bakteriofágok olyan vírusok, amelyek baktériumokat 
fertőznek meg – annak reményében, hogy gének másolására, génklónozásra tud-
ná azokat hasznosítani. Ekkor már közismert volt, hogy a DNS-ben kódolt módon 
állítja elő a szervezet a kívánt fehérjéket, de az egyes fehérjékhez tartozó gének 
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azonosítása még nem volt rutinszerű. Tekintettel arra, hogy a DNS-technológia 
még gyerekcipőben járt, ezen kapcsolatok felderítése olybá tűnt, mint tűt keresni 
a szénakazalban.

Ekkoriban jutott Smith egy – egyszerűségében zseniális – módszer elméleti 
felvetéséhez, majd bizonyításához. A bakteriofágok viszonylag egyszerű felépí-
tésűek, örökítőanyaguk egy fehérjékből álló kapszulába (ún. kapszidba) van be-
zárva. A kapszid viszonylag kevés fehérjéből épül fel, és az ezekhez tartozó gén-
részletek ismertek voltak. Smith ötlete az volt, hogy ha a kapszulán lévő fehérjék 
génjéhez egy ismeretlen gént kapcsol hozzá, akkor a módosított génű bakteriofág 
következő generációjában olyan új egyedek képződnek, amelyek kapszulájának 
felületén az ismeretlen gén által kódolt fehérje is megjelenik majd. Ezzel, mint 
lentebb látni fogjuk, tulajdonképpen kicserélte a kazalban az egyes szénaszálakat 
olyanokra, amelyek adott esetben mágneses acéltűként is viselkedhetnek.

Ez időben hatalmas génkönyvtárak álltak rendelkezésre ismeretlen génrészle-
tekkel, amelyekről még nem tudták, hogy melyik fehérjékhez tartozhatnak. Azt 
viszont tudták, hogy az ún. antitestek nagy hatékonysággal képesek fehérjék azo-
nosítására. Az antitestek maguk is fehérjék, arra specializálódva, hogy bizonyos 
fehérjékkel egyedi és erős kötést létesítsenek, így szervezetidegen anyagokat is-
mernek fel, és védekező folyamatokat, immunválaszt indíthatnak el például bak-
teriális fertőzés esetén. George Smith végül előállított egy „bakteriofáglevest”, 
amelyben különféle ismeretlen génrészleteket tartalmazó bakteriofágok voltak, 
majd olyan antitesteket vetett be, amelyekről tudott volt, hogy milyen fehérjét 
kötnek. Így, amikor egy adott fehérje az antitesthez kötődött, a hozzá kapcsolható 
– eddig ismeretlen – génrészlet is azonosíthatóvá vált. 

Leegyszerűsítve ezt a speciális antitest-fehérje kölcsönhatást, az antitest egy 
olyan speciális mágnes szerepét játssza, amelyben egy adott szénaszál – és álta-
lában csak ez az egy szénaszál – tűként viselkedik. Smith pedig az addig számos 
bakteriofágot tartalmazó oldatból (a kazalból) a mágnessel megtalálta a tűt. Az 
elméletről végül 1985-ben demonstrálta egy általa jegyzett közleményben, hogy 
tényleg működik, és a módszerrel ismert fehérjék ismeretlen génjeinek szekven-
ciáját (információtartalmát) tudta meghatározni.

Végül azonban ez az eredeti ötlet nem a génklónozásban terjedt széles körben 
el, ehelyett Gregory Winter és néhány további kutató kezdte el alkalmazni a mód-
szert az 1990-es években arra, hogy új biomolekulákat fejlesszen ki, méghozzá 
a fenti példához képest némileg fordítva és az irányított evolúcióval kombinálva. 
Mint fentebb már említettük, az antitestek nagy hatékonysággal képesek célfehér-
jékhez kötődni. A legtöbb antitest Y alakú, és Winter az Y tetején található kötő 
régiókat helyezte a bakteriofág génjébe a George Smith által kifejlesztett módon. 
Így olyan bakteriofágokat kapott, amelyek kapszulájának felszínén az antitestek 
kötő régiója jelent meg. Kísérletében egy olyan antitestet használt, amelyik egy 
phOx nevű kismolekulát kötött. Demonstrálta, hogy ha a phOx-et használja arra, 
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hogy kiszűrje az antitestet tartalmazó bakteriofágot, az ugyanúgy működik, mint 
amikor az antitesttel szűrte ki George Smith a fehérjét tartalmazó fágkapszu-
lát. Ezt Winter végül arra használta, hogy betegségek kulcsfehérjéit célozza meg, 
azokat minél jobban kötő antitestekkel. A kezdetben kötődő antitesteken pedig 
az irányított evolúció segítségével véletlen mutációkat vezetett be, és minden 
generációból megtartotta azokat a mutációkat, amelyek jobb kötődést mutattak, 
három generáción át ismételve mindezt. Ezt a technikát alkalmazva az 1990-es 
években a frissen alapított cégében kifejlesztette az első antitestalapú – adalimu-
mabnak elnevezett – gyógyszeralapanyagot. Ebben a gyógyszerben a hatóanyag 
egy antitest, amely a fenti irányított evolúciós fejlesztésnek köszönhetően nagyon 
specifikusan köt, és ezáltal „kivon a forgalomból” egy TNF-alfa nevű fehérjét, 
mely számos autoimmun megbetegedésben a gyulladás elindításáért felelős. Az 
adalimumab ezzel tulajdonképpen nagymértékben lassítja a nem kívánt gyulla-
dásos folyamatokat, hiszen az azokat indító fehérjét semlegesíti a szervezetben. 
A gyógyszert 2002-ben engedélyezték reumás artritisz elleni használatra.

A fentebb leírt módszereket jelentős biológiai háttérrel fejlesztették ki, de 
a kölcsönhatások kémiai alapja, valamint a bioüzemanyag, a gyógyszeripar, a 
zöldebb vegyipari irányok és új bioanyagok előállítása terén tett hatalmas elő-
relépések miatt kémiai jelentőségük globális. Távolabbról megítélve, a 2018-as 
kémiai díj klasszikusan jó Nobel-díj: az innováció zsenialitása a módszerek egy-
szerűségéből ered, azonban a probléma feltevéséhez, majd a kutatás során elért 
felfedezéshez – a biztos kémiai háttér mellett – interdiszciplináris látásmód is 
szükséges volt.
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ÖSSZEFOGLALÁS 

Harminc éve, hogy az MTA posztumusz rehabilitálta néhány korábbi tagját. Korrigálta, amit a po-
litika nyomására 1949-ben elkövetett: megfosztott számos társadalomtudóst akadémiai rangjá-
tól és egzisztenciájától. A 20. századi magyar közgazdák jelentős szerepet játszottak itthon, illet-
ve külföldön a gazdaságpolitika alakításában, vagy jeles, elismert elméleti társadalomtudósok 
voltak. A két világháború között Heller Farkas volt közülük nemzetközileg a legismertebb. Ő a 
matematikai közgazdaságtant tanította, míg Navratil Ákos a történeti iskola és az institucionaliz-
mus korai híve volt. Varga István mind a Gazdaságkutató Intézet felállításával, mind a forint stabi-
lizálásával, majd 1956-os reformbizottsági szerepével kiemelkedőt alkotott. A hazánkban maradt 
közgazdászok igen sokat szenvedtek a két diktatúra: a nemzeti szocializmus és a kommunizmus 
alatt. Az emigránsok viszont fényes karriert futottak be. Egyetemi professzorok, intézetvezetők 
lettek, még az Amerikai Közgazdasági Társaság elnöke is kikerült közülük. Továbbá hárman angol 
lordok lettek: Káldor Miklós, Balogh Tamás, Bauer P. Tamás. Polányi Károly jeles, hívő, baloldali 
közösségi közgazdász volt, Scitovsky Tibornak az Örömtelen gazdaság szerzett hírnevet.

ABSTRACT

It is almost three decades now, that civilian social scientists who had been deprived of their 
academic ranks were returned their ranks posthumously. Most of the famous Hungarian econ-
omists of the 20th century played a role in shaping economic policy, or were famous theoretical 
scientists either in Hungary or abroad. Farkas Heller was the best-known Hungarian economist 
internationally at that time. Ákos Navratil was a professor at the Pázmány Péter Catholic Univer-
sity. Heller was a representative of mathematical economics, while Navratil gravitated towards 
the historical school, and represented the institutionalist approach. István Varga’s theoretical 
and economic policy work is outstanding, both as the creator of the Hungarian ‘currency mira-
cle’ and as the chairman of the Economic Commission established in 1956. Those scientist who 
stayed at home suffered under the dictatorships of both communism and national socialism. 

Many of those who emigrated during World War II or in 1956 made distinguished careers. 
Many made it as far as professors or heads of departments, or even Chairman of the American 
Economic Association, and enjoyed a great deal of international recognition. Three of them be-
came lords in England: Miklós Káldor, Tamás Balogh and Péter Bauer. Károly Polányi was a reli-
gious, left-wing, community economist who considered the role of the state to be important. 
Tibor Scitovsky earned fame with his book The Joyless Economy. 
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2019-ben lesz harminc éve, hogy a Magyar Tudományos Akadémia korrigálta 
azt a súlyos méltánytalanságot, amelyet a Rákosi-rendszer idején, 1949-ben – a 
kommunista hatalom nyomására – elkövetett. 1989-ben posztumusz visszaadták 
akadémikusi rangjukat az ettől megfosztott polgári társadalomtudósoknak. Ez 
ugyan a szegénységben, olykor nyomorban elhunyt közgazdászoknak már csak 
elvi, utólagos jóvátételt jelentett, de az Akadémia becsületének helyreállítása 
szempontjából mégis jelentős lépés volt. 

Közismert ugyanakkor, hogy a világban számos kiemelkedő magyar elme ért 
el rangos nemzetközi elismerést. Vajon, mi volt a helyzet a világháború után a 
magyar társadalomtudósokkal? 

Legtöbbjük már a háború előtt, itthon is szerepet játszott a gazdaságpolitika 
alakításában, de számosan külföldön is gyakorlati gazdaságpolitikusok lettek. 
Voltak azonban kifejezetten elméleti tudósok köztük, akik fogadott hazájuk tudo-
mányos életében jeleskedtek.

A történelem folyamán a magyar társadalomtudósok mindkét diktatúrától so-
kat szenvedtek. Sokakat háttérbe szorítottak, súlyos börtönbüntetésre ítéltek. Sőt, 
egyeseknek a halál jutott osztályrészül. Többen közülük zsidó származásúak vol-
tak. (Fellner Frigyes esetében a kormányzó személyes közbenjárása sem volt elég, 
hogy a németek el ne hurcolják Mauthausenbe.)

A fasizmus közeledtére számos magyar tudós elhagyta az országot. Nemcsak 
híres fizikusaink, de közgazdászaink közül is sokan. Nekik többnyire jól alakul-
tak „odakint” a dolgaik. Aki viszont itthon maradt, a „szocialista” Magyarorszá-
gon megaláztatás, szegénység lett a sorsa. Majd jött 1956, és a forradalom után 
ismét elmenekült országunkból sok értékes ember. Ezúttal nem a faji megkülön-
böztetés, hanem a politikai helyzettől való félelem miatt. A diktatúra nem volt 
válogatós… Nemre, fajra való tekintet nélkül sújtott le.

A külföldre került magyar társadalomtudósok közül sokan fényes karriert fu-
tottak be. Elég csak arra utalni, hogy hárman lordok lettek Angliában: Káldor 
Miklós, Balogh Tamás és Bauer P. Tamás. A közgazdaságtan különböző ideológiai 
irányait követő egyéniségek kerültek ki közülük. Káldor Miklós a keynesiánus 
politika híve volt, s élete végéig küzdött a monetarizmus ellen. Lord Bauert vi-
szont a monetarizmus elveit követő Thatcher-kormányzat avatta Sirré. Balogh és 
Káldor urakat, „a rettenetes ikreket” – ahogy kortárs kritikusaik nevezték őket – 
a munkáspárti kabinet javasolta a királynőnek.

Számos közgazdasági, sőt pénzügyi fogalom kötődik magyar közgazdászok 
nevéhez. Káldor Miklós, Lámfalussy Sándor, Scitovsky Tibor munkássága be-
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épült az egyetemes modern közgazdaságtanba. (Balassa–Samuelson-hatás, Sci-
tovsky-paradoxon vagy a Káldor–Hicks hatékonysági mutató.) De sokan vitték 
amerikai professzorságig, tanszékvezetésig. Mindenképpen nemzetközileg elis-
mert emberekké váltak. Egyikük, Fellner Vilmos, az Amerikai Közgazdasági 
Társaság elnöke lett! Balassa Béla a Világbank elismert szakértője volt, a fejlődés, 
felzárkózás nagy teoretikusa. 

A magyar tudósok sokféle irányzatot követtek. Heller Farkas a hagyományos, 
matematikai közgazdaságtan művelője volt, Navratil a történeti iskoláé, de szá-
mosan közülük az intézményi vagy a viselkedés-gazdaságtani irányzat képviselői 
voltak. Ennek ellenére tanulságos, hogy ha kellett, együtt tudtak működni „a haza 
javára”, például a Varga István által alapított Gazdaságkutató Intézetben. 

Heller Farkas a 20. század második felének talán legismertebb és nemzetkö-
zileg is jegyzett közgazdász egyénisége volt. Érdeklődése igen hamar a közgaz-
daságtan felé fordította. A határhaszon-elméletekre kiírt akadémiai pályázatot 
még pályája elején (1903) megnyerte, s ezzel egyben bele is dolgozta magát az 
angolszász gazdaságtani iskola módszertanába. Enciklopédikus tudású, hatalmas 
munkabírású, nagy szorgalmú szakember volt, aki – nagy riválisának, Navratil 
Ákosnak a megfogalmazása szerint – mindent tudott a szakmájáról, amit a maga 
idejében tudni lehetett. Ez annál is nagyobb elismerés volt Navratil részéről, mert 
pályája kezdetén éppen ő volt akadályozója Heller akadémiai karrierjének. Végül 
Heller Budapesten habilitált, és a Műegyetemen tanított. Gyakorlati tevékenysé-
ge jól megalapozta gazdaságpolitikai felkészültségét. Az egyetemen fontosnak 
találta, hogy jó tankönyveket bocsásson a hallgatóság részére. Elméleti közgazda-
ságtanát 1919-ben, Alkalmazott gazdaságtanát 1920-ban rendezte sajtó alá. Míg 
az első részben a közgazdaságtan fő témaköreivel foglalkozott, a második köte-
tet ágazati gazdaságtannak tekinthetjük. Könyvei német, angol, spanyol és finn 
nyelven jelentek meg. A német egyetemeken 1933-ig tankönyvként használták 
Heller munkáit. Két könyve négy kiadást ért meg Németországban. 1921-ben né-
metül megjelenő könyve olyan népszerű volt a német egyetemeken, hogy 20 000 
példány fogyott el belőle. Könyvét Ausztráliában is (!) tankönyvként használták. 
Brazíliában a leánya még 1970-ben is felfedezte egy tananyagként használt köny-
vét… A közgazdasági elméletek története című munkája párját ritkította. (Angol 
fordítása készülőben volt, de a II. világháború bombázásainak áldozatául esett. 
Odalett, fordítójával együtt.)

Navratil Ákos Hellerrel ellentétben nem a matematikát alapul vevő módszerek 
híve volt. Átfogó művében, Közgazdaságtanában nem alkalmazta a ceteris pari-
bus elvét, amely a modellalkotáshoz elkerülhetetlen; a jelenségeket komplexebb 
hatások eredőjében elemzi. Nem fogadta el kritikátlanul a határhaszon-iskolát, az 
egyéni javak mellett helyt adott a közjavaknak is. A munkabér magyarázatául sem 
fogadta el a határtermelékenységi elméletet. Tőkének a fizikai javakat tekintet-
te, a tőkefogalom immaterializációját valló nézetekkel szemben. Ebben ütközött 
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Heller nézeteivel. Nem hitt a tökéletes piacokban, úgy látta, belső ellentmondást 
rejt magában a magára hagyott piac, és tendencia van a monopolhelyzetek kiala-
kulására. Úgy vélte, semleges pénz nincs. A metallizmus híve volt, a bankjegyet 
nem tekintette pénznek. A konjunkturális ingadozásokat a gazdaság természetes 
jelenségének tartotta, de úgy gondolta, az állam által „igazgatott pénzzel” a sú-
lyosabb válságok elkerülhetőek… Az állami beavatkozást a gazdasági életben 
szükségesnek vélte, a „neoszocializmus” előretörésével azonban (ezen a náci gaz-
daságpolitikát értette) inkább a beavatkozás korlátozására helyezte a hangsúlyt. 
Munkásságában sok ortodox, de ugyanakkor néhány előremutató elem is van. 
Mindketten az MTA tagjai lettek.

Varga István pályája meg egyenesen példa arra, hogy nagy egyéniségeink a 
közösség szolgálatát mindenek elé helyezték, félretéve még az ideológiai kér-
déseket és a személyes sérelmeket is. Varga István a Magyar Gazdaságkutató 
Intézet megszervezésével kezdte pályafutását. Az intézet egyik legjelentősebb 
és talán máig is a legismertebb, saját korában nemzetközi elismerést is kiváltó 
műve a nemzetijövedelem-számítás. Ez Varga István és Matolcsy Mátyás ne-
véhez fűződik. 1944. március végén azonban a nácik németellenes összeeskü-
vés vádjával letartóztatták és elhurcolták, 13 hónap raboskodás után szabadult. 
1945 után az MTA levelező, majd igazgatótanácsi tagjává választotta. 1946-tól 
az Anyag és Árhivatal elnöki tisztét látta el. Ez évben jelent meg A magyar va-
lutacsoda című írása, amelyben az új forint megteremtésének folyamatát írta le. 
Varga István volt „a magyar gazdasági csoda”, az erős forint megteremtője. Ezt 
a Kommunista Párt kisajátította, mint politikai eredményt. A gondos kutatás 
azonban bebizonyította, hogy egyértelműen Varga munkáján alapult a megol-
dás. „Hálából” a kommunisták minden posztjáról kipenderítették. 1949-ben őt 
is, mint Hellert és Navratilt, megfosztották címeitől. Az 1956-os forradalom 
napjait követően, a felkelés fegyveres leverése után azonban a Kádár-kormány 
belátta, hogy a dolgok nem mehetnek a régi kerékvágásban. Gazdaságirányí-
tási reformokra van szükség. „Előhúzták” tehát a jeles polgári közgazdászt, és 
felkérték, hogy legyen a Közgazdasági Szakértői Bizottság vezetője. Varga Ist-
ván habozás nélkül elvállalta. Nem a sérelmeit nézte, hanem segíteni próbált 
meggyötört hazájának. Elvei később az 1968-as reformokban valósultak meg 
– legalábbis részben.

Polányi Mihály, a jeles filozófus, gazdasági nézeteiben erősen szabadpiac-
párti volt, testvérével, Polányi Károllyal ellentétben, aki baloldali közösségi 
közgazdászként jellemezhető. Ő az állam szerepvállalását igen fontosnak tar-
totta. Ugyanakkor kifejezett idealista volt, a demokrácia rendíthetetlen híve. 
A Rákosi-diktatúra mélyen elkeserítette. 1956-ra azonban rendkívül büszke 
volt. (Úgy fogalmazott, a forradalom visszaadta a haladásba vetett hitét, és egy-
ben hazát is adott neki.) Voltak az idegenbe szakadt magyar társadalomtudó-
sok között a katolikus egyház társadalmi tanítását feldolgozó tudósok, mint a 
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jezsui ta Muzslay István. Ez utóbbi munkássága azért időszerű, mivel korunk-
ban a szubszidiaritás, a helyi közösségek szerepe a nemzetközi irodalomban 
is egyre nagyobb hangsúllyal jelenik meg. Kívánatos lenne, ha a mai gazda-
ságpolitikában a szubszidiaritás ismét megfelelő hangsúlyt kapna. Scitovsky 
Tibor pedig rendkívül fontos üzenetet fogalmazott meg a mának. Az örömtelen 
gazdaság című híres művében rámutatott, hogy a tudomány az emberért van, s 
olyan körülmények megteremtését kell segítenie, amelyben a társadalom tagjai 
boldog emberek lehetnek.

Nem feledkezhetünk el nagy, magyar származású közgazdáink között Lámfa-
lussy Sándorról, a nemrég elhunyt jeles pénzügyi szakértőről. Fontos rámutatni 
arra, hogy bár ő az „euró atyja”, nagyon jól látta, mennyire a politika determi-
nálta az euró megszületését, és hogy ez milyen problémákat keletkeztetett. (Lásd 
korunk görög válságát.) Lámfalussy a nemzetközi pénzügyeket is éles kritikával 
szemlélte. Már a 2008-as válság előtt bírálta a nyakló nélküli liberalizálást, amely 
a hatalmas, világméretű pénzügyi válságot kiváltotta. Javasolta, térjünk vissza a 
nemzetközi tőkemozgás egy korlátozottabb formájához, a Bretton Woods-i kor-
látozott konvertibilitáshoz. Hiszen a nemzetközi forró pénzek országokat dönt-
hetnek romlásba (mint például a híres magyar tőzsdespekuláns, Soros György 
angol fonttal kapcsolatos lépései, vagy a Malajziát tönkretévő tőkemenekülés). 
Ebben ma már nincs egyedül, sok jeles pénzügyi szakértő van hozzá hasonló 
véleményen.

Mondanivalónkat mindenesetre tömören összefoglalhatjuk egy Csokonai pa-
rafrázisban: „az is bolond, aki poétává [közgazdásszá] lesz Magyarországon!”

Tehetséges társadalmunk azon tagjai ugyanis, akik a 20. században hazánk-
ban akarták művelni pályájukat, nagyon eltérő sorsot értek meg, azokhoz ké-
pest, akik emigrációba mentek, vagy oda kényszerültek. Míg az itthon mara-
dottak jelentős részét tönkretette a fasizmus és a kommunizmus, addig az új 
hazát választók ragyogó karriert futottak be a világban. Lehet, hogy ez így túl 
sarkos állításnak tűnik. Az életsorsok azonban, amelyeket fentebb láthattunk, 
elegendő számúak ahhoz, hogy ilyen általánosságban fogalmazzunk. Ez az, 
amin változtatnunk kell: legyen adott a tehetséges emberek számára itthon, a 
hazai boldogulás lehetősége!
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Vélemény, vita

ÉSZREVÉTELEK AZ ÚJ EÖTVÖS LORÁND KUTATÓHÁLÓZATHOZ
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Király Zoltán 

az MTA rendes tagja

kiraly.zoltan@agrar.mta.hu

Általánosan ismert az a tény, hogy az alapkutatás ösztönzője a kíváncsiság, az 
innováció ösztönzője pedig a gazdasági, illetve társadalmi haszon. Ezzel kapcso-
latban az alábbiakat ajánlom az Eötvös Loránd Kutatóhálózat vezetőjének, illetve 
tagjainak, az MTA elnökének és az Innovációs és Technológiai Minisztérium 
miniszterének figyelmébe.

(1) Eötvös Loránd egykori rektori beszédében (1891) a következőket mondta: 
„A tudománynak éppen úgy életföltétele a fényűzés, mint a művészetnek; 
[…] Szükségletét nem lehet és nem szabad a takarékos államháztartásnak 
rendes mértéke szerint kiszabni.” (Eötvös, 1891)

(2) Szent-Györgyi Albert figyelmeztetett arra, hogy az alap- (felfedező) kuta-
tást végző szakembernek nem lehet szokványos kutatási tervet készíteni, 
amely szerint évről évre kell vázolni a tervezett munkákat, illetve a várt 
eredményt. Az USA-ban is konfliktusa származott ebből az álláspontjából, 
és egy ideig egyáltalán nem kapott állami támogatást (Mandl, 2019). 

(3) James Watson és Francis Crick, amikor a Nature-ben (1953) egy rövid cikk-
ben véglegesen tisztázták, hogy az örökítőanyag (genom, DNS, dezoxiri-
bonukleinsav) a nukleinsav, a Nobel-díjas dolgozatuk címe egyszerűen 
az volt, hogy A nukleinsavak molekuláris szerkezete. Erre a címre, illetve 
témára manapság aligha kapnának állami támogatást. Mintegy húsz évet 
kellett várni arra, hogy a nagy felfedezésből használható témát faragjunk. 
Amikor a restrikciós endonukleáz enzimeket felfedezték (Arber–Dussoix, 
1962), egyszerre nyilvánvalóvá vált, hogy az örökítőanyagot hasítani, il-
letve más formában kombinálni lehet. Ezzel lehetővé vált a biotechnológia 
mint tudományos irányzat.



 ÉSZREVÉTELEK AZ ÚJ EÖTVÖS LORÁND KUTATÓHÁLÓZATHOZ 1397

Magyar Tudomány 180(2019)9

IRODALOM

Arber, W. – Dussoix, D. (1962): Host Specificity of DNA Produced by Escherichia coli. I. Host 
Controlled Modification of Bacteriophage Lambda. Journal of Molecular Biology, 5, 18–36. 
DOI: 10.1016/s0022-2836(62)80058-8

Eötvös L. (1891): Az egyetem feladatáról. Rektori székfoglaló beszéd a Budapesti Tudományegye-
temen. Természettudományi Közlöny, 31, 505–514. http://members.iif.hu/visontay/ponticulus/
rovatok/limes/rektori.html 

Mandl J. (2019): A legendás tudós Szent-Györgyi Albert önéletrajzi értekezései. Magyar Tudo-
mány, 180, 3, 451–454. DOI: 10.1556/2065.180.2019.3.16, https://mersz.hu/dokumentum/ma-
tud__462 

Watson, J. D. – Crick, F. H. C. (1953): Molecular Structure of Nucleic Acids: A Structure for 
Deoxyribose Nucleic Acid. Nature, 171, 737–738. DOI: 10.1038/171737a0, https://www.explo-
ratorium.edu/origins/coldspring/printit.html 



© 2019 Akadémiai Kiadó

Magyar Tudomány 180(2019)9, 1398–1405
DOI: 10.1556/2065.180.2019.9.16

A jövő tudósai

AZ OPIOIDKUTATÁS „SZENT GRÁLJÁNAK” NYOMÁBAN: 

BETEKINTÉS AZ OPIOID RECEPTORFEHÉRJÉK MŰKÖDÉSÉBE

IN SEARCH OF THE ‘HOLY GRAIL’ OF OPIOID RESEARCH: 

AN INSIGHT INTO THE FUNCTIONING OF OPIOID RECEPTOR PROTEINS

Zádor Ferenc

PhD, tudományos munkatárs

MTA Szegedi Biológiai Kutatóközpont Biokémiai Intézet Opioid Receptor Csoport

zador.ferenc@gmail.com

ÖSSZEFOGLALÁS

Az opioidok gyógyászati alkalmazása során mindig is a tűzzel játszottunk, mivel nem szaksze-
rű, túlzott használatuk esetén hamar kialakulhat függőség, sőt halálos túladagolás is. Azon-
ban, ha súlyosabb fájdalmak kezelésére kerül sor, a mai napig nincsenek megfelelő alternatí-
vái az opioidoknak. Az opioidok veszélyességét jól mutatja az Amerikai Egyesült Államokban 
egyre súlyosabb gondokat okozó opioidválság kialakulása. Ahhoz, hogy új, biztonságos és 
hatékony opioidokat tudjunk kifejleszteni, megfelelően ismernünk kell az opioidok és a szer-
vezetünk kölcsönhatásának természetét. A cikk ebbe kíván rövidebb betekintést nyújtani, 
kiegészítve az opioidokhoz való hozzászokás és az opioidfüggőség kialakulásának hatásme-
chanizmusával, melyek szorosan kapcsolódnak ehhez a témához. Emellett a cikk külön feje-
zetet szentel az opioid hatóanyagú fájdalomcsillapítókkal kapcsolatos legújabb elméleteknek 
és kutatási eredményeknek.

ABSTRACT

We have always been playing with fire when using opioids as medications because applying 
them incorrectly and excessively can quickly lead to addiction, or moreover to fatal over-
dose. However, even today there are no existing safer alternatives for opioids when it comes 
to treating severe pain. The emerging opioid crisis in the USA is a good example of how 
dangerous opioids can be. To develop safer and still effective opioid painkillers, we need to 
better understand the nature behind the interaction of opioids with our body. This article 
attempts to give an insight into this interaction, supplementing with the possible mecha-
nisms of opioid tolerance and addiction, which are closely related to this topic. Additionally, 
this article will dedicate a separate section discussing the latest scientific results regarding 
opioid painkillers.
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BEVEZETÉS

Az opioidkutatásban a hatékony, de ugyanakkor a kellemetlen és veszélyes 
mellékhatásoktól mentes opioid fájdalomcsillapítóra mintegy „Szent Grálként” 
tekintenek, melyre manapság nagyobb szükség lenne, mint valaha. Ugyanakkor 
egyre többet hallani az Egyesült Államokban a túlzott opioidfogyasztás miatt 
kialakuló közegészségügyi katasztrófáról. Itt fogyasztják ugyanis a világban 
forgalmazott gyógyszeripari opioidok 80%-át. Az amerikai járványügyi hiva-
tal (Centers for Disease Control and Prevention, CDC) 2016-os felmérése sze-
rint hozzávetőleg 92 millió amerikai állampolgár, azaz az ország egyharmada 
részesül otthoni (vagyis nem kórházi) opioid kezelésben. A legfrissebb adatok 
szerint csak az Egyesült Államokban tavaly naponta több mint kilencven ember 
halt meg opioid túladagolás következtében, többen, mint fegyveres erőszak-
ban, autóbalesetben vagy AIDS-ben. Ahhoz, hogy megértsük, miért okoznak 
az opioidok ennyi bajt és szenvedést, és azt, hogy ez hogyan orvosolható, elő-
ször is meg kell értenünk az opioidok szervezetünkkel való kölcsönhatásának 
biológiai hátterét. Ez a kölcsönhatás pedig az opioid receptorfehérjékkel kez-
dődik (1. ábra).

AZ OPIOID RECEPTORFEHÉRJÉK ÉRZÉKELŐ ÉS JELTOVÁBBÍTÓ FEHÉRJÉK

A kerti máknövény gubójából nyert ópiumot már időszámításunk előtt használták 
Ázsiában és Európában gyógyászati, rekreációs és vallási szertartások lebonyo-
lításához. Az 1800-as évek elején sikerült kimutatni, hogy az ópium kábító, fáj-
dalomcsillapító hatásáért a morfin felelős. Azonban csak az 1960–70-es években 
igazolták, hogy a morfin és a hozzá hasonló szerkezetű opioidok egy meghatáro-
zott sejtmembrán-fehérjén keresztül fejtik ki hatásukat, amelyet aztán opioid re-
ceptorfehérjének neveztek el. Később sikerült azt is igazolni, hogy ezekből négy 
fő típus létezik, és arra is fény derült, hogy létjogosultságukat nem az adja, hogy 
a morfin, heroin kábító hatását élvezzük, hanem, hogy a szervezetünkben terme-
lődő ún. endogén opioidok hatását közvetítsék. Az endogén opioidok és az opioid 
receptorfehérjék együtt szoros rendszert alkotnak, amely a fájdalomcsillapító ha-
táson túl olyan fontos folyamatok szabályozásában vesz részt, mint a hangulat, 
légzés, bélmozgások és a stressz kialakulása.
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Az opioid receptorfehérjék ún. érzékelő, integrált membránfehérjék (1. ábra). Ez 
annyit jelent, hogy a sejt határvonalán a sejtmembránba ágyazódva képesek fizi-
kálisan is megkötni, és ezáltal érzékelni a sejten kívüli térből érkező opioidokat 
(2A. ábra). A receptorfehérje nemcsak érzékeli az opioidokat, hanem képes to-
vábbítani azok megkötésének jelét a sejt belsejébe. Alaphelyzetben a sejten belüli 
oldalon az opioid receptorfehérjéhez egy ún. kapcsoló fehérje (G-fehérje néven 

1. ábra. A mu típusú opioid receptorfehérje térbeli szerkezete oldal- és felülnézetből. 
A világosabb szürke jelöli a fehérje vázszerkezetét, míg a halványabb körvonal mutatja a fehérje 
teljes méretét. Az opioid receptorfehérjék rendkívül kisméretűek, a milliméter milliomod részei, 
azaz a méretük a nanométeres tartományba esik. Érdemes megfigyelni a spirális szerkezetű hét 

darab transzmembrán régiót, melyek a sejtmembránba ágyazódnak (a jobb átláthatóság miatt 
a sejtmembrán nincs feltüntetve). Ezeket a régiókat ún. hurkok kötik össze, és térbeli mozgásuk-
kal képesek alkalmazkodni (bizonyos mértékig) az opioidmolekulák térbeli alakjához, valamint 
befolyásolni a receptorfehérjével kapcsolatban lévő egyéb fehérjéket (lásd 2. ábra). A receptorfe-
hérje felső részében kiemelt fekete molekula egy, a receptorfehérjével már szoros kölcsönhatást 
létesítő opioidvegyületet jelöl. Az itt látható térbeli szerkezetet ún. röntgen kristályosítás és szá-

mítógépes modellezés eredményei segítségével alkották meg. 

Az RCSB Protein Data Bank 5C1M (URL1) alapján saját szerkesztés
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is ismert) csatlakozik. Az opioidmolekulával való kölcsönhatás változást idéz elő 
az opioid receptorfehérje térbeli szerkezetében, ami a kapcsoló fehérje leválását 
idézi elő (2A. ábra). Ez lehetővé teszi számára, hogy elmozduljon a receptorfe-
hérje mellől, és a sejten belül más fehérjéket, például enzimeket aktiváljon vagy 
éppen gátoljon. Ezek az enzimek olyan kisebb, ún. hírvivő molekulákat állítanak 
elő, amelyek azután további fehérjék működését módosítják. Mindez azt a célt 
szolgálja, hogy az opioidmolekula kötődésének hatása egy ún. jelátviteli útvona-
lon keresztül, mintegy láncreakcióként felerősödjön, és válaszra késztesse a sejtet 
(2A. ábra). De mi történik, ha ez a jelátvitel valamilyen úton-módon megsérül, 
vagy megszakad? Lényegében ez történik, mikor a szervezetünk hozzászokik a 
rendszeres opioidbevitelhez, azaz kialakul a tolerancia.

2. ábra. Az opioid receptorfehérjék működése normál körülmények között (A), 
tolerancia kialakulásakor (B), valamint a funkcionális szelektivitás fellépésekor (C).

 Az A ábra esetén a kölcsönhatást előidéző receptorfehérje szerkezetének változása feketével lett 
kiemelve, mely a legújabb kutatások szerint az 5-ös és 6-os transzmembrán régiókat jelenti. 

A B ábra a deszenzitizáció egyik lehetséges folyamatát mutatja be, mely az opioid tartós jelenléte 
miatt alakulhat ki, és a normál esethez képest (lásd A) csökkent sejtválaszt hoz létre. 

A C ábrán külön jelölve vannak a szelektíven elmozduló transzmembrán régióik (legújabb 
eredmények szerint), melyek ennek megfelelően más-más jelátviteli útvonalakat aktiválnak. 

Ma már ismert, hogy sejtszinten az ún. béta-arresztin fehérje (szürkével jelölve) által továbbított 
jelátviteli utak felelősek a káros mellékhatások közvetítéséért. 

Allouche, S. et al. (2014) és Bologna, Z. et al. (2017) közleményei alapján saját szerkesztés
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AZ OPIOIDOK ÁLTAL ELŐIDÉZETT TOLERANCIA ALAPJA A RECEPTORFEHÉRJÉK CSÖKKENT ÉRZÉKELŐ 

ÉS JELTOVÁBBÍTÓ KÉPESSÉGE

A tolerancia a szervezetünk egy adott szerhez való alkalmazkodását, hozzászo-
kását jelenti ismételt használatkor, mely a szer csökkent hatásában nyilvánul meg. 
Tolerancia felléphet a hétköznapi élvezeti szereknél (például koffein), gyógysze-
reknél és kábítószereknél egyaránt. A hozzászokás orvosolható az adag növelésé-
vel, de ez hosszabb távon súlyos komplikációkat okozhat, és fennáll a túladagolás 
kockázata. Az opioidok esetében ez akár halálos is lehet, mivel az opioid recep-
torfehérjék az agy légzőközpontja idegsejtjeinek felszínén is megtalálhatóak, és 
azok túlzott aktiválása fulladást okozhat. Megjegyzésképpen, az opioid receptor-
fehérjék légzésszabályozó hatása miatt egyes opioidok (például kodein) hatékony 
köhögéscsillapítók is egyben.

A tolerancia kialakulásának biológiai mechanizmusa teljes egészében még 
ma sem tisztázott. Az egyik lehetséges magyarázat az ún. opioid receptorfehérje 
deszenzitizáció (érzéketlenítés) kialakulása (2B. ábra). Ez annyit jelent, hogy az 
opioidok hosszan tartó jelenléte miatt az opioid receptorfehérjék egy része nem fog 
reagálni, azaz nem kapcsolódik az opioidmolekulával, így az összehatás a normál 
reakcióhoz képest kevésbé lesz erős. Ennek egyik oka lehet például a már említett 
kapcsolófehérje és az opioid receptorfehérje közötti kölcsönhatás megszűnése (2B. 
ábra, lásd a vastagított vonalat). Ezáltal az opioidkötődés jele sem tud átkerülni a 
jelátviteli útra, s így meghiúsul a megfelelő hatékonyságú sejtválasz is. 

Az opioidoknál fellépő tolerancia nemcsak a túladagolás miatt életveszélyes, 
hanem a függőség kialakítása miatt is. Az opioidok a függőséget eufória (inten-
zív boldogságérzet) előidézésével alakítják ki, mely arra készteti a felhasználót, 
hogy újra átélje ezt az érzést. Ugyanakkor az opioidok euforizáló képessége teszi 
részben olyan hatékonnyá az opioidok fájdalomcsillapító hatását. Kérdés, hogy 
mindezt hogyan képesek elérni. A választ az agyunk jutalmazási rendszerében 
kell keresnünk.

AZ OPIOIDFÜGGŐSÉG „ELTÉRÍTI” AGYUNK JUTALMAZÁSI RENDSZERÉT

Az ópium függőséget okozó hatása már a 18. században ismertté vált, főként Kí-
nában. Eleinte a morfint az ópium-, míg a heroint a morfinfüggőség hatékony 
ellenszereként hirdették. Természetesen később kiderült, hogy mindkettő több-
szörösen erősebb függőséget tud okozni, mint az anyagok, amelyek ellen erede-
tileg szánták. 

Ma már részletesebb ismereteink vannak arról, hogy milyen biológiai folya-
matok okozzák az opioidfüggőség kialakulását. Ehhez nagyban hozzájárult az 
1950-es években az agyi ún. „boldogságközpontok” felfedezése. Ez egy bonyolult 
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hálózat, amelyet agyunk jutalmazási rendszerének is nevezünk. Ezek a központok 
tulajdonképpen idegsejtcsoportok, melyek idegpályákon keresztül állnak össze-
köttetésben. A jutalmazási rendszer szabályozza, hogy a szervezetünk számára 
előnyös döntéseket, cselekvéseket hajtsunk végre. Ezt a rendszer pozitív érzések 
és a motiváció közvetítésével éri el tanulás vagy korábbi emlékek révén, illet-
ve a szervezetünk aktuális igényei alapján. A rendszer „lelke” az ún. dopamin-
molekula, melyet a jutalmazási rendszer bizonyos idegsejtcsoportjai termelnek. 
A hétköznapokban pozitív érzésekkel társuló élmények, személyek, ételek, italok 
mind-mind növelik az agyi jutalmazási rendszer dopaminszintjét, mely egyúttal 
arra ösztönöz bennünket, hogy újra átéljük a pozitív élményt.

Az opioidok, a többi erősebb droggal egyetemben (például kokain) a hétköz-
napi „jutalmakhoz” képest sokkal intenzívebben és drasztikusabban avatkoznak 
be a dopamintermelésbe, növelve az agy dopaminszintjét. Normális esetben a 
dopamint előállító idegsejtek, a velük kapcsolatban (más néven szinapszisban) 
lévő más idegsejtek gátlása alatt állnak, melyek féken tartják dopamintermelést. 
Ezeken a gátló idegsejteken opioid receptorfehérjék fordulnak elő, melyek opioid 
hatására csökkentik a gátlást. Ebből adódóan a dopamint termelő idegsejt felol-
dódik a gátlás alól, és fokozottabban állítja elő a dopamint. Ezt a típusú mecha-
nizmust gátlásoldásnak nevezzük, és hasonló elven közvetítődnek az opioidok 
fájdalomcsillapító hatásai mind az agyban, mind a gerincvelőben. 

A jutalmazási rendszer tartós, mesterséges aktiválása nagymértékben átszer-
vezi – leginkább hátrányosan – a rendszert alkotó idegsejtek közötti kommuniká-
ciót, mely végső soron súlyos lelki és testi elváltozásokat eredményezhet. 

MIT TEHET A TUDOMÁNY?

Az opioid receptorfehérje tulajdonképpen egy vonalkódleolvasó gépnek is tekint-
hető, ahol a vonalkód maga az opioid térbeli szerkezete és atomi felépítése. Régóta 
ismert, hogy az opioidmolekula szerkezete meghatározza a kötődés és az opioid 
receptorfehérje jeltovábbításának erősségét, hatékonyságát. Azonban csak mosta-
nában kezd világossá válni, hogy a molekula szerkezete azt is meghatározhatja, 
hogy a sejtben milyen jelátviteli utak aktiválódjanak. Mindez különböző sejtvála-
szokat, funkciókat eredményezhet egy adott sejten belül (2C. ábra). Ezt a tulajdon-
ságot funkcionális szelektivitásnak nevezzük. Arra is fény derült, hogy az opioid 
receptorfehérjék működésénél említett kapcsolófehérjéktől (például béta-arresztin 
fehérje) független jelátviteli utak nagyobb mértékben közvetítik az opioidok nem 
kívánatos hatásait (2C. ábra). Ez történik például a függőség, tolerancia kialaku-
lásakor vagy a légzés csökkenésekor. A vártnál erősebb és hosszabban tartó fáj-
dalomcsillapító hatást mutattak ki olyan egerekben, melyekben a morfin nem volt 
képes aktiválni a kapcsolófehérjétől független jelátviteli utakat. Talán még ennél is 
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érdekesebb, hogy ezekben az egerekben az opioidokra jellemző mellékhatások is 
sokkal kevésbé mutatkoztak a normál egerekhez képest. Ezek a felfedezések óriási 
lendületet adtak az opioid gyógyszerek fejlesztésének-kutatásának. 

Az opioid receptorfehérjék többnyire nem egyenként, hanem más opioid 
receptorfehérje típusokkal szorosan összekapcsolódva helyezkednek el a 
sejtmembránban. Mivel fizikálisan közel vannak egymáshoz, így képesek 
osztozkodni a jelátviteli utakon is, ami lehetővé teszi, hogy módosítsák egymás 
működését. Létezik két bizonyos opioid receptorfehérje típus – a mu és a noci-
ceptin opioid receptorfehérjék –, melyek kölcsönhatásuk miatt ideális célpontok 
lehetnek biztonságos opioid gyógyszerek kifejlesztésére. Ugyanis a nociceptin 
opioid receptorfehérje típushoz kötődő opioidok képesek csökkenteni a mu opioid 
receptorfehérje típussal kölcsönhatásba lépő opioidok káros hatásait, ugyanakkor 
növelik azoknak a fájdalomcsillapító hatásait is. Nemrég sikerült egy olyan 
opioidvegyületet kifejleszteni, amely – legalábbis a főemlősökben – képes ezt 
az együttműködést hatékonyan kihasználni. Ezt úgy érték el, hogy a vegyület 
egyszerre tud mind a két típusú receptorfehérjéhez kapcsolódni, ezért is neve-
zik az ilyen típusú vegyületeket bifunkcionálisnak. Az új bifunkcionális opioid 
a morfinnál körülbelül százszor erősebb fájdalomcsillapító hatást mutatott, vala-
mint többszöri adagolást követően a morfinhoz képest jelentősen kisebb mértékű 
toleranciát és függőséget alakított ki. Másik előnyös tulajdonsága, hogy nagyobb 
mennyiségben adagolva, ahol például a heroin már kábultságot és erős légzés-
csökkenést váltott ki, a bifunkcionális vegyület nem produkált ilyen hatásokat.

Az opioid receptorfehérjék nemcsak saját típusaikkal képesek kölcsönhatás-
ba lépni, hanem sok más egyéb funkciójú fehérjével is, melyekkel kapcsolatosan 
szintén nagy erőkkel folynak a kutatások. A bifunkcionális opioidvegyületek fej-
lesztésének egyik kulcsszempontja, hogy megfelelő egyensúlyban legyen a két 
receptorfehérjével való kölcsönhatás erőssége és hatékonysága. Csak így fejleszt-
hető hatékony, káros mellékhatásoktól mentes fájdalomcsillapító hatóanyag. 

VÉGSZÓ

Az opioidok használata évről évre milliók életét teszi elviselhetővé, ugyanakkor 
sajnos a helytelen alkalmazásuk sokak életét dönti romba. Ma már részletesebben 
ismerjük az opioid receptorfehérjék működését, szerkezetét, így lehetőség van 
rá, hogy a mi kívánalmainknak megfelelően tudjuk manipulálni őket. Emellett 
az informatika gyors fejlődésének hála egyre nagyobb részleteséggel tudjuk 
modellezni az opioidok és a receptorfehérjéik kölcsönhatását atomi szinten, ami 
hatalmas előnyt jelent az opioidok szerkezet-aktivitás összefüggésének vizsgála-
takor. Mindezeket összevetve, az opioid fájdalomcsillapítók „Szent Gráljának” 
megtalálásához talán most közelebb állunk, mint valaha.
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ÖSSZEFOGLALÁS

A tudományos diákköri tevékenység (TDK) és az Országos Tudományos Diákköri Konferencia 
(OTDK) elsődleges célja a tudományos utánpótlás biztosítása, ugyanakkor látszik, hogy ezen 
feladat ellátása közben úgy változik, hogy más területeken is egyre inkább hasznosítható tudást 
kapnak a részt vevő fiatalok. Jelen cikkben bemutatjuk, hogy a TDK milyen, a munkaerőpiac által 
igényelt kompetenciák fejlesztéséhez járul hozzá, és az OTDK mint tudományos fórum, verseny 
és konferencia, valamint annak szervezése, felépítése mindezt hogyan támogatja, segíti.

ABSTRACT

The primary purpose of student research activities and the National Conference of Student Re-
search Societies is providing scientific supply, nevertheless it seems that while doing this, it is 
changing to provide young people more and more exploitable knowledge in other areas. In this 
article we will show how the student research activities contribute to the development of the 
competences demanded by the labour market, and how the National Conference of Student 
Research Societies as a scientific forum, a place for competition and as a conference organizer 
and holder supports this.

Kulcsszavak: TDK, OTDK, XXXIII. Országos Tudományos Diákköri Konferencia, Pro Scientia 
Aranyérem, Mestertanár Aranyérem

Keywords: Scientific Students’ Associations, National Scientific Students’ Associations Confer-
ence, XXXIIIrd Congess of the National Scientific Students’ Associations Conference, Pro Scientia 
Gold Medal, Master Teacher Gold Medals
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„Viszonylag kevés olyan lehetősége van egy felsőoktatásban tanuló diáknak, 
amellyel a tantervi órákon felül is fejlesztheti azokat a készségeit, amelyek a 
későbbi munkája során nagy hasznára lehetnek. A TDK-munka tökéletesen al-
kalmas erre, hiszen a kutatás elkészítése, abból egy tanulmány megírása, majd 
az eredmények kommunikálása a kari Tudományos Diákköri Konferencián, 
később pedig egy nagyobb közösség előtt az Országos Tudományos Diákköri 
Konferencián, olyan kihívások elé állítja a hallgatókat, amelyekkel a tantermi 
keretek között nem találkoznak. Úgy gondolom, az, aki részt vállal ebben a 
folyamatban, az a munkája során sokkal könnyebben fog boldogulni, ha valami-
lyen nyilvánosság előtti beszédre vagy valamilyen önálló szellemi termék előál-
lítására kérik fel. Persze a TDK-munka nem az egyetlen lehetőség, de kihagyni 
nem érdemes.” Nagy Andor, OTDK első helyezett és Pro Scientia Aranyérmes 
hallgató – aki az 1. képen átveszi a kitüntetését – válasza az „Ajánlaná-e al-
sóbb éves egyetemista ismerőseinek a TDK-munkát; ha igen, mivel érvelne?” 
kérdésre a XXXIII. Országos Tudományos Diákköri Konferencia Pedagógiai, 
Pszichológiai, Andragógiai és Könyvtártudományi Szekciójának kiadványában 
(Nagy, 2017). 

1. kép. Nagy Andor átveszi a Pro Scientia Aranyérem kitüntetést az OTDT ünnepi ülésén 
a Magyar Tudományos Akadémián 2017 novemberében (fotó: Nagy Gábor)
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Ahogyan a fenti hallgatói vélemény is mutatja, a tudományos diákköri tevékeny-
ség kiváló lehetőség a kötelező tanulmányokon felüli ismeretek elsajátítására, 
illetve olyan tudás és készségek megszerzésére, amelyek a későbbiekben segít-
hetnek a munkaerőpiacon történő elhelyezkedésben elsősorban az akadémiai 
szférában, de a versenyszférában és a közigazgatásban is. 

A tudományos diákkör elsősorban – de nem kizárólag – a kutatás „előszobájá-
nak” tekinthető. Segítségével a felsőoktatásban tanulók megismerik a kutatás, a 
felfedezés izgalmát, ami a későbbiekben számos esetben kiemelt szempont lehet, 
amikor dönteniük kell arról, hogy milyen hivatást választanak maguknak. A ku-
tatás világába történő betekintés, a tudományos igényű kíváncsiság és a „Heuré-
ka-élmény” megélése kulcstényezők ahhoz, hogy a fiatalok saját maguk tapasz-
talják meg azt a szellemi kiteljesedést, melyet a kutatás, az alkotás jelent. 

A felsőoktatási hallgatók tudományos pályára orientálásának egyik kiemelt 
eszköze a tudományos diákkör. Érdemben járul hozzá ahhoz, hogy a Fokozat-
váltás a felsőoktatásban felsőoktatási stratégia (URL1) egyik fontos célja – mi-
szerint növekedjék a kutatói létszám – megvalósuljon. Ez a cél nem önmagáért 
való; ugyanis ismert tény, hogy a mesterséges intelligencia egyre szélesebb körű 
használatával fokozatosan csökken azoknak a munkaköröknek a száma, melyek 
ismétlődő, rutintevékenységeket tartalmaznak, hiszen ezek könnyen kiválthatóak 
mesterséges intelligenciával. Voltaképpen csak az ezzel járó költségek lassítják 
valamelyest ezt a folyamatot. A kutatás és a piacon is hasznosuló formája, az in-
nováció éppen olyan terület, ahol a rutinok, ismétlések nem alkalmazhatók (leg-
feljebb a kutatás egy részében, a módszertanban). Ha Szent-Györgyi Albert gon-
dolatában, miszerint „kutatni annyi, mint látni, amit mindenki látott és gondolni, 
amit senki sem gondolt”, a „kutatni” szót a kutatás alkalmazásához kapcsolódó 
’innoválni’ szóval helyettesítjük, világossá válik, hogy a kutatói szemléletmód 
nemcsak tisztán a kutatásokban hasznos, a mindennapi érvényesülésben is ki-
emelt szerepe van. 

Nem véletlen, hogy a jövő munkaerőpiacán való érvényesüléshez szükséges 
kulcskompetenciák között is már az alapkészségek között azonosították a tudo-
mányos ismereteket a szakértők 2016-ban, a Világgazdasági Fórumon (URL2):

1. Alapkészségek (a mindennapi élethez):
 írástudás
 számolás
 tudományos ismeretek
 infokommunikációs ismeretek
 pénzügyi ismeretek
 kulturális és polgári ismeretek

2. Kompetenciák (összetett kihívásokhoz):
 kritikus gondolkodás, problémamegoldás
 kreativitás
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 kommunikáció
 együttműködés

3. Karakter tulajdonságok:
 kíváncsiság
 kezdeményezés
 kitartás
 vezetői készség
 szociális és kulturális tudatosság

A tudományos diákköri tevékenységben való részvétel ezek jelentős részét fej-
leszti (1. táblázat).

1. táblázat. A jövő munkaerőpiaca által igényelt készségekről és arról, 
hogy a TDK hogyan járul hozzá ezek fejlesztéséhez

Kulcskompetencia Hogyan fejleszti a TDK?

Írástudás Pályamunka írása: tudományos jellegű írásos mű készítése.

Tudományos 
ismeretek

A TDK elsődleges célja, hogy a hallgatók kutatási és tudományos 
ismeretei bővüljenek.

Infokommunikációs 
ismeretek

A kutatás, valamint a pályamunka írása és a prezentáció készítése 
egyaránt hozzájárulnak az infokommunikációs ismeretek fejlesztéséhez.

Kulturális és polgári 
ismeretek

Erre a TDK-ban való részvétel inkább közvetve hat, mások kutatásainak 
megismerésével, a tudományos kérdések közös megvitatásával 
(kiemelten értelemszerűen leginkább a művészetek területén).

Kritikus gondolkodás 
és problémamegoldás

A tudományos kutatásokban való részvétel egyértelműen fejleszti ezen 
kompetenciákat.  

Kreativitás Jóllehet a kreativitás készség, a tudományos kutatásban való részvétel 
hozzájárulhat a fejlesztéséhez.

Kommunikáció A pályamű megírása az írásbeli, míg az előadás és az azt követő vita 
a szóbeli kommunikációs kompetenciák fejlesztéséhez járulnak hozzá.

Együttműködés

Ez tudományterületenként eltérő, leginkább ott járul hozzá a TDK 
a fejlesztéséhez, ahol kutatócsoportokban folyik a munka. Ugyanakkor 
a pályamunka nyilvános bemutatása és megvitatása is fejleszti 
az együttműködést, a közös gondolkodásra serkentést.

Kíváncsiság
A kutatás nélkülözhetetlen eleme a kérdésfelvetés. Az előrehaladás 
során a megszülető válaszok pedig általában okot adnak további 
kérdések feltevésére.

Kezdeményezés A kezdeményezésnek a kutatás előrehaladásában van fontos szerepe.

Kitartás
A kutatás nemcsak sikerekkel, hanem kudarcokkal is jár. Hosszú 
és kitartó munka szükséges ahhoz, hogy tényleges eredményeket 
érjenek el a TDK-zó fiatalok. 
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A tudományos diákköri tevékenység 1951-től (Anderle, 2011, 29.) része a magyar 
felsőoktatásnak, azóta jelent lehetőséget a kötelező tanulmányokon felüli isme-
retek elsajátítását célzó fiataloknak, valamint a hallgatókat segítő oktatóknak. 
A TDK az elmúlt több mint hatvan évben együtt fejlődött a magyar felsőokta-
tással, és ennek során épült ki az a hálózat, amely segíti a működését (Cziráki–
Szendrő, 2016, 386–387.).

A hallgatók igénye a TDK iránt folyamatos, ami közvetve azt is mutatja, látják 
és tudják, hogy fontos fejleszteniük az előzőekben ismertetett kulcskompetenciái-
kat. Mindehhez nélkülözhetetlenek azok az oktatók, kutatók, akik elkötelezettek 
az iránt, hogy segítsék a fejlődésben a motivált fiatalokat, átadják számukra a tu-
dásukat. Ehhez nem elegendő a témavezető szakmai ismerete, a mester-tanítvány 
viszony kialakulásához a tanári-munkatársi habitus további tényezői is szüksé-
gesek.

A XXXIII. ORSZÁGOS TUDOMÁNYOS DIÁKKÖRI KONFERENCIA ELŐKÉSZÍTÉSE

A TDK tehát sajátos értéke a felsőoktatásnak, amely hagyományait, céljait te-
kintve állandó, módszerei, eszköztára pedig folyamatosan fejlődik. Így válik 
hitelessé a mondás: A TDK örök! Mindennek az eredménye az, hogy 2017-ben 
már a XXXIII. Országos Tudományos Diákköri Konferenciára kerülhetett sor. 
A XXXIII. OTDK előkészítése már 2014-ben megkezdődött, az Országos Tudo-
mányos Diákköri Tanács ugyanis akkor választotta ki a rendező intézményeket, 
amelyek képviselői a 2015. évi XXXII. OTDK szekcióinak zárórendezvényén át-
vették a rendezés jogát jelentő stafétát, és megkezdték a felkészülést.

A szekciók felhívásait 2015 decemberében fogadta el az Országos Tudomá-
nyos Diákköri Tanács (OTDT), ekkor váltak ismertté a pályamunkák tartalmi 
és formai követelményei. Szintén a szekciófelhívások tartalmazták az írásbeli 
és a szóbeli értékelés szempontrendszerét, amely alapján az OTDT tudomány-
területi szakmai bizottságai és a rendező intézmények közösen dolgozták ki az 
értékelő lapokat. A felhívások megjelenését követően 2016 februárjában a fel-
hívásoknak megfelelően megkezdődött a dolgozatok feltöltése az OTDT online 
rendszerébe. 

ÍRÁSBELI BÍRÁLAT ÉS SZÓBELI ÉRTÉKELÉS

A feltöltött pályamunkák közül végül 4455-öt neveztek be a XXXIII. OTDK-ra. 
A nevezéseket az OTDT Titkársága és a rendező intézmények ellenőrizték, ezt 
követte az írásbeli értékelés szakasza. Írásbeli bírálatot tizenöt szekcióban készí-
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tenek a dolgozatokhoz.1 Az írásbeli bírálat, valamint a szakmai zsűrizés a legfon-
tosabb eleme egy-egy OTDK-rendezésnek. Ennek első lépése a beérkezett pálya-
munkák tagozatokba sorolása. A tagozatok lényege, hogy egy-egy szekción belül 
szűkebb körben történhessen az értékelés. Az OTDT szabályai szerint ezért egy 
tagozatban legalább öt és legfeljebb tizenöt pályamunka bemutatása lehetséges.2 
A tagozatokba sorolt pályamunkák írásbeli értékelésén mintegy háromezer bírá-
ló dolgozott, ennek eredményeként több mint nyolcezer bírálat készült a tizenöt 
szekcióban. Az írásbeli bírálatokat az OTDT online rendszerében rögzítették, és 
a későbbiekben a hallgatók ott tudták azokat megtekinteni.

Az írásbeli bírálók kiválasztásának módszertana szekciónként eltérő: van, ahol 
a zsűritagok a bírálók is egyben, ezen belül is van olyan szekció, ahol ugyanaz a 
két zsűritag bírálja el az összes dolgozatot, és olyan is, ahol szétosztják a dolgoza-
tok bírálatát a zsűritagok között, és így ugyanaz a három–öt ember bírálja el őket, 
de nem bírál mindenki mindent. A másik út az, hogy a dolgozatokhoz keresnek 
bírálót, azaz a bírálás és a zsűrizés folyamata elkülönül egymástól. Ami fontos, 
hogy minden dolgozathoz legalább két írásbeli bírálat készül, emellett vannak 
szekciók, amelyek meghatároztak egy pontkülönbséget a két bírálat között, és 
úgy döntöttek, ha annál nagyobb az eltérés, akkor harmadik bírálót kérnek fel. 
Emellett vannak olyan szekciók is, amelyek nem a harmadik bírálós megoldást 
választották, hanem a két bíráló konzultációját, amelynek eredményeként meg-
változhatnak (a hallgatók által még nem ismert) bírálatok.

Abban is jelentősek az eltérések, hogy az egyes szekciók mikor teszik köz-
zé a bírálatokat: az OTDK előtt vagy után. Az OTDK előtti publikálás esetén a 
hallgatók az előadásukban már reagálhatnak az írásbeli észrevételekre, míg az 
OTDK utáni közzététel esetében a bírálatok nem befolyásolják a hallgatók szóbeli 
prezentációját.

Az előadásokat a hallgatók a tagozatokban tartják meg, azok hossza 10–15 perc, 
amelyet vita követ. Ez tulajdonképpen a legizgalmasabb része az OTDK-nak: az 
eredmények szóbeli prezentációja, majd a zsűritől és a közönségtől érkező kér-
dések és az arra adott válaszok során az adott tudományterület elismert oktatói, 
kutatói visszajelzést adnak az elhangzottakról, amelynek eredményeként valódi 
párbeszéd alakul ki. 

Az írásbeli bírálatok és a szóbeli előadás értékelése határozzák meg az OTDK 
szakmai minőségét. A megjelenő fiatalok azt várják, hogy eredményeiket megmu-
tathassák, megmérettethessék, és azokról az idősebb generációk tagjaival érdemi 

1 Az Orvos- és Egészségtudományi Szekció hagyományai szerint csak előadást nyújtanak be 
a hallgatók, dolgozatot nem. Emellett a Művészeti és a Művészettudományi Szekcióban csak az 
elméleti pályamunkákhoz készül írásbeli bírálat, a művészeti alkotások esetében más az értékelés 
módszertana.

2 Forrás: a XXXIII. OTDK Közpon ti Felhívása: URL3 (letöltve: 2018. április 13.).
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egyeztetést folytathassanak, amelyet aztán a későbbiekben is fel tudnak használni. 
Épp ezért kiemelt jelentőségű a tagozatok összeállítása, a zsűritagok és az írásbeli 
bírálók kiválasztása és felkészítése. Nagyon fontos ugyanis, hogy ők is tudják és 
értsék kiemelt szerepüket a résztvevők életében, és a kommunikációjukkal (akár 
írásbeli, akár szóbeli) segítsék azokat, akik többletmunkát végeztek. A szakmai se-
gítség mellett nagyon fontos a motiválás is, a kritika olyan megfogalmazása, amely 
nem elveszi a kedvet, hanem sokkal inkább további kérdések feltevésére motivál. 
Ezt tudják a szekciók rendezői és az OTDT szakmai bizottságainak tagjai is, épp 
ezért megfigyelhető, hogy az utóbbi időben a szakmai bizottságok folyamatosan 
fejlesztik a bírálói és a zsűritag adatbázisaikat és a kiválasztási módszertanukat.

A XXXIII. OTDK SZEKCIÓINAK ÜLÉSEI

A XXXIII. OTDK 2017. március 23-án kezdődött Győrben, a Tanulás- és Taní-
tásmódszertani és Tudástechnológiai, valamint a Testnevelés- és Sporttudományi 
Szekció közös nyitó rendezvényén, és 2017. április 27-én zárult a Had- és Rendé-
szettudományi Szekció díjkiosztóján. A 2. kép a XXXIII. OTDK Biológia Szek-
ciójának regisztrációját mutatja be.

2. kép. Életkép a XXXIII. OTDK-ról (fotó: Bódi Sándor)
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Ezen időszak alatt 505 tagozatban összesen 4111 pályamunka bemutatása történt 
meg. A szekcióktól kapott visszajelzések alapján elmondható, hogy a magas (de 
az előző OTDK-hoz képest még így is kevesebb) dolgozatszám mellett a színvo-
nal is megfelelő volt. A hallgatók szóbeli kommunikációja és vitakészsége sokat 
fejlődött az előző OTDK-(k)hoz képest, csakúgy, mint a prezentációk színvonala. 
Az írásbeli kommunikációra ugyanakkor jobban oda kell figyelni, és abban is 
jobban kell támogatniuk a témavezetőknek a hallgatókat.3

Az írásbeli és a szóbeli értékelés során kapott pontok alapján alakult ki a tago-
zatok eredménye. Az OTDK szabályai szerint legfeljebb a bemutatott pályamun-
kák egyharmada kaphat 1., 2. vagy 3. helyezést, és legfeljebb 50%-uk különdíjat 
és/vagy helyezést. További szabály, hogy egy tagozatban legfeljebb egy darab első 
helyezés adható ki, ami nem megosztható (a tagozati létszámtól függően 2. és 3. 
helyezésekből többet is oda lehet ítélni). A XXXIII. OTDK 505 tagozatában 501 
első, 552 második és 285 harmadik helyezést értek el a résztvevők.

A XXXIII. OTDK FINANSZÍROZÁSA

A XXXIII. OTDK rendezői, valamint a pályamunkákat delegáló intézmények a 
Nemzeti Tehetség Program pályázatain keresztül kaptak támogatást, amelyet az 
Emberi Erőforrások Minisztériumának oktatásért felelős államtitkára egészített ki 
200 millió Ft-tal, az OTDK teljes költségvetése így 2017-ben meghaladta a 400 mil-
lió Ft-ot. Minderre szükség is volt, ugyanis a költségek jelentősen emelkedtek: a 
szállás és az étkezés, valamint az ezt terhelő adók jelentették ennek legnagyobb 
részét (összesen 50%-ot), a többi költség típusa és megjelenése nagyrészt a rendező 
intézmények saját vállalásaitól és lehetőségeitől, valamint a szekciók hagyományai-
tól függött (például, hogy az elismerő oklevél mellett van-e egyéb díjazás stb.).

PRO SCIENTIA ARANYÉREM ÉS MESTERTANÁR ARANYÉREM

Az OTDK első helyezettjei (az aktuális OTDK, illetve az azt megelőző OTDK, 
amennyiben az aktuális OTDK-n is mutat be pályamunkát a hallgató) pályázhat-
tak a Pro Scientia Aranyéremre. Összesen 313-an adták be pályázatukat, amelye-
ket két körben értékeltek (a Pro Scientia Aranyérem Szabályzatban foglaltaknak 
megfelelően). 

Első körben az OTDT tizenhat szakmai bizottsága véleményezte a pályáza-
tokat, és terjesztette fel azt az öt-öt hallgatót, akiket a legjobbnak találtak. Az 
így felterjesztett nyolcvan pályázó közül a Pro Scientia Aranyérem Odaítélő 

3 A XXXIII. OTDK szekcióinak szakmai beszámolói URL4 (letöltve: 2018. április 13.).
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Bizottság (és három albizottsága) választotta ki azt a negyvenöt fiatalt, akik Pro 
Scientia Aranyérmet, és azt a kettőt, akik művészeti teljesítményükért Pro Arte 
Aranyérmet nyertek 2017-ben. A Pro Scientia Aranyérem pályázat a teljes hall-
gatói életút elismerésére szolgál. Az OTDK első helyezés csak feltétel, emellett 
más TDK-eredmények, valamint a publikációk, konferencián történő előadások, 
tanulmányutak is számítanak.

A Pro Scientia Aranyérem pályázat lebonyolításával párhuzamosan történt a 
Mestertanár Aranyérem szakmai bizottsági keretének odaítélése is. A Mester-
tanár Aranyéremre a felsőoktatási intézmények és karaik tehetnek jelöléséket, 
szekciónként két főre. Jelölt az lehet, aki legalább tízéves TDK-témavezetői és/
vagy TDK-szervezői múlttal rendelkezik. A Pro Scientia Aranyérem pályázathoz 
hasonlóan első körben az OTDT szakmai bizottságai értékelték a felterjesztése-
ket, majd sorrendben megnevezték azt az öt oktatót/kutatót, akiket javasoltak a 
Mestertanár Aranyéremre. A listák alapján az egyes szekciókban annyi Mesterta-
nár Aranyérem került kiosztásra, ahány hallgató az adott szekcióban Pro Scientia 
Aranyérmet nyert. Így ebben a szakaszban negyvenhét Mestertanár Aranyérem 
került odaítélésre. További nyolc Mestertanár Aranyéremről az OTDT Elnöksége 
döntött, így összesen ötvenöten kapták meg 2017-ben a kitüntetést.

A Pro Scientia Aranyérem és a Mestertanár Aranyérem kitüntetések, valamint 
az OTDT további kitüntetéseinek átadására 2017 novemberében került sor a ha-
gyományoknak megfelelően a Magyar Tudományos Akadémia Dísztermében. 
A Pro Scientia Aranyérmeket az OTDT elnöke Lovász Lászlóval, a Magyar Tu-
dományos Akadémia elnökével, a Mestertanár Aranyérmeket Balog Zoltánnal, az 
emberi erőforrások miniszterével közösen adta át. 

A Pro Scientia Aranyérmesek Csányi Attilától, a Bonafarm Zrt. vezérigazga-
tójától kaptak támogatást (személyenként 200 000 Ft-ot). Első alkalommal volt 
lehetőség arra, hogy a hallgatói támogatással egyező mértékű díjat kapjanak a 
Mestertanár Aranyéremmel kitüntetett oktatók/kutatók is, a Magyar Nemzeti 
Bank elnökének, Matolcsy Györgynek a felajánlásában. 

Az OTDT novemberi ünnepi ülésén hivatalosan is lezárult a XXXIII. OTDK. 
A tanács az ünnepi ülés után rendes ülést is tartott, amelyen megköszönték a ren-
dezők munkáját, és átadták a megbízóleveleket a XXXIV. Országos Tudományos 
Diákköri Konferencia rendezőinek. 

A TDK FOLYTONOSSÁGA

A XXXIII. OTDK szekcióinak rendezvényeivel párhuzamosan folytak azok az 
intézményi és kari TDK-konferenciák, amelyeken a 2019. évi XXXIV. OTDK-ra 
szerezhettek jogosultságot a hallgatók. A tapasztalatok azt mutatják, hogy a TDK 
felértékelődik, amihez nagyban hozzájárul az is, hogy a hallgatók látják, a TDK 
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jelentősen hozzájárul azon kompetenciáik fejlesztéséhez, amelyek egyre fonto-
sabbá válnak a munkaerőpiacon. Mindez nagy feladat elé állítja a témavezetőket, 
a felsőoktatási intézmények TDK-szervezeteit, az Országos Tudományos Diákkö-
ri Tanácsot és szakmai bizottságait, valamint a rendező intézményeket egyaránt, 
hiszen a korábbi kimagasló mennyiségi fejlődést követően (az elmúlt tíz évben az 
OTDK-n bemutatott pályamunkák száma közel 50%-kal nőtt, de a folyamatok azt 
mutatják, további mennyiségi fejlődés már nem várható) a hagyományokat meg-
őrző minőségi fejlesztések kerülnek a fókuszba: egyre fontosabbá válnak a minő-
ségi bírálatok és a tagozati üléseken a valódi párbeszéd kialakítása. Épp ezért az 
OTDT kiemelt figyelmet fordít ezen területekre, és ösztönzi a szakmai bizottsá-
gokat és a rendezőket is, hogy az előkészítés és a lebonyolítás során folyamatosan 
ez legyen a fókuszban. Mindezt segíti, hogy a 2019. évi XXXIV. OTDK teljes 
finanszírozását biztosítja az Emberi Erőforrások Minisztériumának Oktatásért 
Felelős Államtitkársága.

A TDK időtálló sikere arra épül, hogy a hagyományok tiszteletben tartásával 
lassan fejlődik, és egy meglévő igényen, a hallgatók többlettudás megszerzésére 
irányuló törekvésén alapul. Mindehhez persze kellenek azok az elkötelezett ok-
tatók és kutatók, akik fáradhatatlanul küzdenek azért, hogy a fiatal tehetségeket 
segítsék, akik ennek köszönhetően szélesebb körű tudásra és ismeretekre tesznek 
szert, így a felsőoktatási tanulmányaik befejezését követően jobb eséllyel indul-
nak el a kutatói pályán, illetve más szektorokban munkavállalóként. A mondás, 
miszerint A TDK örök!, nemcsak szlogen tehát, hanem tény.

IRODALOM

Anderle Á. (szerk.) (2011): A magyar tudományos diákköri konferenciák története (1951–2011). 
Budapest: Oktatáskutató és Fejlesztő Intézet

Cziráki Sz. – Szendrő P. (2016): Tudományos diákkörök. Educatio, 4, 386–387. http://www.
edu-online.eu/hu/educatio_reszletes.php?id=115 

Nagy Andor, 2017. évi Pro Scientia Aranyérmes hallgató. In: Gerencsérné Újvári Edit (szerk.): 
Miért jó a TDK? Hallgatói vélemények a tudományos diákköri munkáról. Szegedi Egyetemi 
Kiadó Juhász Gyula Felsőoktatási Kiadó, http://www.jgypk.hu/otdk2017/wp-content/uplo-
ads/2016/10/Mi%C3%A9rt-j%C3%B3-a-TDK.pdf 

URL1: Fokozatváltás a felsőoktatásban stratégia. A teljesítményelvű felsőoktatás fejlesztésének 
irányvonalai. http://www.kormany.hu/download/c/9c/e0000/Fokozatvaltas_Felsooktatasban_
HONLAPRA.PDF (letöltve: 2018. május 7.)

URL2: What Are the 21st-Century Skills Every Student Needs? https://bit.ly/29Imwr5 (letöltve: 
2018. március 8.)

URL3: A XXXIII. OTDK Központi Felhívása, http://otdt.hu/hu/xxxiii-otdk-felhivasok
URL4: A XXXIII. OTDK szekcióinak szakmai beszámolói, http://otdt.hu/hu/xxxiii-otdk-szak-

mai-beszamolok



© 2019 Akadémiai Kiadó

Magyar Tudomány 180(2019)9, 1416–1418
DOI: 10.1556/2065.180.2019.9.18

Könyvszemle

SIPOS JÚLIA GONDOZÁSÁBAN

HOLNAPLÁNYOK – PSZICHOANALITIKUS NŐK A BUDAPESTI ISKOLÁBAN

Borgos Anna könyve a magyar pszichoanalízis női úttörőit mutatja be. A gyak-
ran tragikus, ám lenyűgözően érdekes emberi történetek a huszadik század gyor-
san pörgő történelmének két ellentmondásos folyamatába ágyazódnak: egyfelől 
gyilkos háborúk zajlanak, nemzetek és kultúrák omlanak össze, a modern civi-
lizációjára oly büszke fejlett világban alig van ember, akit ne sújtanának közelről 
veszteségek és tragédiák, másfelől kétségtelen haladás következik be a kultúra és a 
gazdaság számos, a modernizáció által elindított folyamatában. Ezek közé tartozik 
a nők társadalmi emancipációja, amelyben az első fontos határátlépések a husza-
dik század első évtizedeihez kapcsolódnak. Ekkor kezdenek a nők a történelemben 
először – eleinte lassú ütemben, de visszafordíthatatlanul – olyan területeken tevé-
kenykedni, amelyeken korábban egyértelmű volt a férfiak kizárólagossága.

A Borgos Anna által bemutatott pszichoanalitikusok a fenti kettősséget saját 
sorsukban is megélték. A 19–20. század fordulóján a közfelfogás szerint a nők 
gyengébb intellektuális képességekkel és erkölcsi érzékkel rendelkeztek, és mi-
ként a szerző a bevezető fejezetben rámutat, Sigmund Freud és az általa teremtett 
pszichoanalitikus mozgalom tagjainak többsége osztotta ezt a véleményt. Kérdés, 
hogy jogos-e mindezt számon kérni rajtuk, hiszen a nőkkel kapcsolatos előítéle-
tek enyhülésének kezdeténél tartunk. Így az is fontos állomás, hogy Freud nem 
genetikai okokat lát ennek hátterében, hanem a nők a férfiakétól eltérő pszicho-
szexuális fejlődésének tulajdonítja. Freud konzervatív nézetei a nőkkel kapcsolat-
ban azonban elsősorban elméleti természetűek voltak, mivel – hívja fel Borgos a 
figyelmet – egyébként támogatta és segítette a nők részvételét a pszichoanalitikus 
mozgalomban. 

A pszichoanalízis olyan területnek bizonyult – írja a szerző –, amely különösen 
kedvezett a háztartáson és a gyermeknevelésen túlmutató szerepet kereső nők 
ambícióinak. A pszichoterápiában fontos szerep jut a hagyományosan „nőiesnek” 
tekintett tulajdonságoknak: az empátiának és a gondoskodás iránti hajlamnak. 
A pszichoanalitikussá válásnak Bécsben és Budapesten nem volt feltétele a dip-
loma, amely ebben az időben csak néhány kiválasztott számára volt elérhető. Egy 
további ok, amely szerepet játszott a pszichoanalitikus nők folyamatosan gyara-
podó számában – elemzi Borgos –, hogy az előrejutás sikeresebb lehetett azokon 
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a pályákon, amelyek maguk is újak voltak, még nem jött létre bennük a hatalmi 
pozíciókat megszilárdító belső hierarchia. A női pszichoanalitikusok aránya így 
folyamatosan nő, az 1930-as évekre már nemzetközivé váló egyesület tagságában 
eléri a 30%-ot. A magyar pszichoanalitikus egyesületben még ennél is kedvezőbb 
az arány: csaknem ugyanannyi nő, mint férfi a tagja.

A kötetben a társadalmi-történeti háttér felvázolását követi a női emancipáció 
e korai képviselőinek a két háborúba, üldözésbe, válságokba ágyazódott élettör-
ténete. A hazai pszichoanalitikus nők túlnyomó többsége művelt zsidó polgári 
családból származik: olyan környezetből, amelyben „A társadalmi mobilitás egy-
szerre képesség, lehetőség és kényszer is” (49.). Nehéz sorsuk sem tudta meg-
akadályozni őket választott szakmájuk magas szintű művelésében. Borgos Anna 
hatalmas mennyiségű anyagot gyűjtött össze, az archív anyagokon, dokumentu-
mokon kívül személyes interjúk képezik az öt részletes és a huszonhét rövidebb 
életrajz forrásait (a kötet utolsó lábjegyzete a 663. számot viseli). Munkájának kü-
lönleges jelentőséget ad, hogy a vége felé jár az az idő, amikor még fellelhetőek a 
bemutatott analitikusokkal személyes kapcsolatban állók, gyermekeik, unokáik, 
tanítványaik. Egy sor, korábban ismeretlen fénykép is illusztrálja a „holnaplá-
nyok” (a különlegesen tragikus sorsú Gimesné Hajdu Lilly nevezte így önmagát 
és a hozzá hasonló törekvésekkel rendelkezőket) szakmájukért, a teljesebb életért 
vívott küzdelmeit. Borgos feltáró munkáját megismerve különösen fájó gondolat, 
mennyivel többre lettek volna képesek ezek a tehetséges, eredeti gondolkodású 
emberek nyugalmasabb feltételek között.

A könyv nagyobbik felét az élettörténetek teszik ki, amelyekről vagy számos 
részletükről most olvashat először az érdeklődő. Az 1891-ben született Hajdu Lilly 
(később Gimesné) sorsa mintegy egyesíti a bemutatott élettörténetek jellegzetes-
ségeit. Az orvosegyetemre járó nők legkorábbi nemzedékéhez tartozik. Férjének, 
a szintén orvos Gimes Miklósnak, a Galilei Kör titkárának írott levelében amiatt 
aggódik, hogy nem rendelkezik eléggé a nőktől elvárt tulajdonságokkal, az oda-
adás és a simulékonyság képességével. A korszakban nem mindennapos, hogy 
férjes asszonyként is folytatja hivatását, mentális betegekkel, értelmi fogyatéko-
sokkal foglalkozik, az 1930-as években válik kiképzett analitikussá. Az erősödő 
antiszemitizmus elől emigrálni próbálna családjával, de nem sikerül, férje elpusz-
tul a deportálás következtében, ő azonban két felnőtt gyermekével túléli a máso-
dik világháborút. Hajdu Lilly és kollégái elkötelezett baloldaliságuk ellenére sem 
képesek a pszichoanalízist megvédeni: a sztálinista rezsim számára nem létezik 
lélektan, sem lelki problémák. Szaktudását valamilyen módon mégis elismerik: 
az 1950-es években a néhány éve bezárt országos elmegyógyintézet, a „Lipót-
mező” igazgatója lesz. A volt kolléga, szintén ismert pszichoanalitikus, Paneth 
Gábor beszámolója alapján mutatja be Borgos azt a kettősséget, amelyben a Hajdu 
Lillyhez hasonló szakembereknek élnie kellett: abban a tudatban kellett baloldali 
elkötelezettségüket megőrizniük, hogy a politika dogmatikusan elzárkózott meg-
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határozott tudományterületektől, és kényszerhallgatásra ítélte képviselőit is (84.). 
Hajdu Lilly sorsának drámai végkifejlete ismert: miután fiát, Gimes Miklóst ki-
végezték a Nagy Imre-perben, az idős anyát pedig érthetetlen gonoszsággal nem 
engedték külföldön élő családtagjaihoz utazni, öngyilkosságot követett el.

A magyar pszichoanalitikus nők másik ismert alakja a József Attila analiti-
kusaként emlegetett Gyömrői Edit három ízben kényszerült emigrációra – két-
szer Budapestről és egyszer Berlinből –, így megmenekült a zsidóüldözéstől és a 
baloldali diktatúrától. A regényes életutat elemző módon bemutató Borgos arra 
hívja fel a figyelmet, hogy a sokféle kulturális váltás nem volt minden szempont-
ból idegen Gyömrői lázadó, a függőséget elutasító természetétől, és miközben 
szinte az egész világot bejárta, nem vesztette el választott identitását, megőrizte 
a kontrollt saját élete fölött. A korai útkeresés nehézségeit jeleníti meg a tragiku-
san fiatalon elhunyt, különlegesen eredeti gondolkodó, Bálint Alice élettörténete. 
Az egyik első női analitikus, Ferenczi-tanítvány és Freud-fordító, Kovács Vilma 
lánya eredetileg matematikusnak készült, de végzett politikatudományi, sőt föld-
rajzi tanulmányokat is. Édesanyja, Kovács Vilma élettörténetéről szintén fontos 
részleteket tárt fel a szerző, részben a Bálint család közelmúltban kutathatóvá vált 
naplói és személyes feljegyzései alapján. Kovács Vilma személyiségében egyesí-
tette az adott korban bátornak, extravagánsnak számító, független nő szerepét az 
empatikus, támogató szereppel, amely mind analitikusi, mind társasági habitusát 
jellemezte. 

A szerző felkutatta számos kevésbé ismert, de a pszichoanalitikus közéletben, a 
pszichoanalízis népszerűsítésében szerepet játszó női szakember élettörténetét is. 
A számukra adatott rövid időben, a két világháború között konferenciákat szervez-
tek, folyóiratokat működtettek, egyéni terápiát és kiképzést végeztek. Voltak, akik 
áldozatul estek a háború borzalmainak, mások menekülésre kényszerültek: kevesen 
tudnak ma már Margaret Mahler (eredetileg Schönberger Margit) vagy Therese Be-
nedek (Friedmann Teréz) magyar gyökereiről. Az itthon maradottak rosszabbul jár-
tak: évtizedeken át politikai okokból kényszerültek rejtőzködésre. Ám a pszichoa-
nalitikus mozgalomban formálódó szakmai felfogás, a humanizmus és a megértés 
alakította nézeteik tovább éltek, Rotter Lilián, Hermann Alice, Liebermann Lucy és 
mások pszichológusok és pedagógusok nemzedékeire voltak hatással.

 Borgos Anna könyve nemcsak a pszichológusok érdeklődésére tarthat számot, 
haszonnal forgathatják a huszadik század társadalom- és kultúrtörténetének ta-
nulmányozói is.

(Borgos Anna: Holnaplányok. Nők a pszichoanalízis budapesti iskolájában Bu-
dapest: Noran Libro, 2018)

Vajda Zsuzsanna

pszichológus
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AGRICULTURE AND RURAL LIFE IN FINLAND AND HUNGARY

A finn és magyar történészek közötti együttműködés rendszeresen ismétlődő 
konferenciák, közös kiadványok formájában az 1970-es évek óta folyamatos, a 
két nemzet kutatóinak legalább három generációját érinti. A nyelvi rokonok gaz-
dasági, kulturális, politikai, társadalmi fejlődési sajátosságai mindkét oldalon 
felkeltették az összehasonlító módszerek iránt fogékony és elkötelezett kutatók 
figyelmét, sőt alkalmanként más országok kutatói is publikáltak e két nemzet 
és állam történetének hasonlóságairól és különbségeiről. Milyen szakmai ha-
szonnal járhat a két ország mezőgazdaság-történetének összehasonlítása? Mint 
az összehasonlító módszer esetében általában, itt is a másik vizsgálata mélyít-
heti, erősítheti az önismeretet. A most ismertetett kötet esetében az összehason-
lítás kiindulópontja a 19. század vége, amikor a szerkesztők álláspontja szerint 
Finnország az északi országok fejlődési perifériájáról megkezdi a felzárkózást a 
kontinens iparosodó centrumához. Magyarországon ekkor még jobban érvénye-
sülnek a feudális hagyományok mind a földtulajdon-, földbirtokviszonyokban, 
mind a politikai hatalom gyakorlásában. Az első világháború után a piacvesz-
tések tekintetében nagyon közel kerül egymáshoz a két ország: Magyarország 
már nem exportálhatott élelmiszert a dualista Monarchia ötvenmilliós piacára, 
és összeomlott a finn ipari export fontos célpontja, Oroszország. Mindkét or-
szágban nagy volt az igen alacsony színvonalon élő agrárnépesség aránya, és 
egyszerre merült fel a földreform lehetősége mint a válságmenedzselés eszköze 
(a részletekről lásd Marchut Réka széles horizontú írását). Magyarországon a 
nagybirtokosok sikeres érdekérvényesítő képessége miatt megkésett és szerény 
mértékű volt a reform, az önellátásra törekvő Finnországban a politika fő iránya 
sikeresen támogatta a kisparaszti gazdaságokat. Ugyanakkor hasonlóság, hogy 
mindkét országban a háborús válságból kivezető útnak része volt a mezőgazda-
ság fejlesztése. Magyarországon így erősödhetett meg az élelmiszeripar, Finnor-
szágban pedig az erdőművelésből származó jövedelem támogatta a kisbirtoko-
sok tej- és tejtermék előállító munkáját.

Sajátos hasonlóság a két ország között, hogy a mezőgazdaság és a mezőgazda-
sági lakosság szimbolikus kulcsszerephez jutott a nemzeti identitás folyamatos 
konstruálásában. A „hazafias paraszt” mítosza – Magyarországon a „kisgazda”, 
Finnországban a „szabad paraszt” formájában – mind Gustaf Mannerheim, mind 
Horthy Miklós számára a nemzetkép formálásának integráns része volt, noha e 
társadalmi réteg politikai befolyása csekély, jövedelmi, gazdasági helyzete az 
ipari munkásokénál is rosszabb volt. Drámaian eltért azonban egymástól a két 
ország a két világháború közötti időszak során a gazdasági növekedés ütemében 
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és a társadalmi szerkezet modernizálásában. A finn gazdasági növekedés üteme 
a leggyorsabbak közé számított Európában, és a szociáldemokrata–agrárpárti 
koalíció harmonizálta az ipari és mezőgazdasági dolgozók érdekeit, az állami 
beavatkozás a földtulajdonviszonyokba a társadalmi békét segítette. Magyar-
országon az állam nem volt képes és nem is szándékozta jelentősen korlátozni 
a nagybirtok gazdasági szerepét. A különbségek csak nőttek a II. világháború 
után: hiába volt Magyarországon radikális földreform, az államnak nem voltak 
forrásai a sok kisgazda megsegítésére. Ugyanekkor Finnországban a formálódó 
jóléti állam még 420 000 Karéliából elüldözött menekült elhelyezésére is talált 
megoldást (lásd erről Erki Laitinen tanulmányát). Magyarországon a sztálinis-
ta agrárpolitika katasztrofális következményekkel járt, a mezőgazdaság az erő-
szakos kollektivizálás, valamint a túlzott mértékű és ütemű iparosítás áldoza-
ta lett. Az ebből fakadó társadalmi és politikai feszültségek hozzájárultak az 
1956-os forradalom kirobbanásához. A forradalom tanulsága mérsékletre intette 
a Kádár-rendszert, de az újraszervezett és modern gépekkel felszerelt terme-
lőszövetkezetek maradtak a mezőgazdasági termelés meghatározó szervezeti 
keretei. Finnországban a termelés technikai és szervezeti modernizálása a kis 
farmokon zajlott le. A magyarországi helyzetet színezte a politikai vezetésben 
kialakult agrárlobby. Az 1960-as és 1970-es évek fordulójától kezdve mennyi-
ségben és minőségben is erőre kapott az élelmiszertermelés, konszolidálódott 
az agrártársadalom helyzete. Erre az időszakra Finnországban is megerősödtek 
a szövetkezetek. Az 1980-as években azonban eltérő irányokat vett a két ország 
agrárfejlődése: a 70-es években kialakult struktúra Finnországban növekedő ha-
tékonyságot, termelékenységet eredményezett, Magyarországon az ipart prefe-
ráló, szocialista ideológiára építő gazdaságpolitika gyengítette a mezőgazdaság 
pozícióit. A szovjet rendszer és így a szovjet piac összeomlása mindkét ország 
agráriuma számára nagy kihívást jelentett. A magyarországi, politikai indíttatá-
sú kárpótlás eredményeként igen sok apró, hatékony gazdálkodásra alkalmatlan 
kisbirtok jött létre, de a 21. század elejére mindkét országban igen kis számú 
nagybirtokos kezében centralizálódott a mezőgazdasági termelés. A siker titka a 
hagyományos szakmai tudás mellett egyre inkább az Európai Unió mezőgazda-
sági politikájának, bürokráciájának kiismerése, a céltudatos lobbyzás lett mind-
két országban. Mindezt, a finn és a magyar huszadik századi agrárfejlődés fő vo-
nalait, igen világosan és lényegre törően Varga Zsuzsanna és Anssi Halmesvirta 
összefogottan érvelő bevezető tanulmánya foglalja össze. Az egyes részkérdése-
ket öt finn, hat magyar és egy német történész tanulmányai dolgozták fel. Mód-
szertanilag, szemléletileg egységes a tizenegy tanulmány, értelmezésükben az 
agrártörténet jóval több a mezőgazdasági termelés történeténél, magában foglal 
eszme- és társadalomtörténeti mozzanatokat, s nemegyszer – így az e könyvben 
tárgyalt két nemzet estében is – a nemzeti-etnikai kisebbségek szempontjaira is 
figyelnie kell.
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S éppen ezért ez a kötet sem csupán az agrártörténészek (akik közé e sorok 
írója sem tartozik) érdeklődésére tarthat számot. Melyek azok a kérdések, ame-
lyekről a kötetet elolvasva a legtöbb új információhoz, szemponthoz juthatunk?

Egyszerűnek tűnő alapkérdés, de korántsem egyértelmű a paraszt, parasztság 
fogalom mindkét országra érvényes fogalmának tisztázása. Nyugat-európai (s eb-
ben az összehasonlításban Finnország a Nyugat része) értelemben a magyar me-
zőgazdasági népesség kétharmada nem számított parasztnak (s a peasant, Bauer 
vagy paysan s feltételezésem szerint a talonpoika szónak sincs olyan gyakran 
használt minősítő értéktartalma, mint a magyar paraszt kifejezésnek), mivel 
bérmunkára kényszerültek. Általában a törpebirtokosoknak – függetlenségük 
révén – nagyobb a társadalmi tekintélyük, elfogadottságuk, mint az akár lénye-
gesen nagyobb jövedelmű bérmunkásoknak, napszámosoknak. Társadalom- és 
eszmetörténeti elemzések, így Papp István, Tóth Tibor, Tóth Judit írásai, is körbe-
járják e témakört. Elgondolkoztatóak a könyvben található fejtegetések a farmok, 
földbirtokok optimális mértékéről. Olvashatunk arról, hogy milyen alacsony ha-
tékonysággal működnek a modern technikát nélkülözni kénytelen apró birtokok, 
de a másik véglet, így például, amikor a mai Magyarországon a megművelhető 
földterület 75 százaléka a birtokosok 3 százaléka kezében van, is számos gazda-
sági, társadalmi és politikai feszültséget okozhat (Varga Zsuzsanna, Jorma Wil-
mi). Sok mai, a falusi életet kevéssé ismerő városlakó gondol nosztalgiával a ru-
rális mindennapokra, ennek realitásait elemzi oral history interjúk alapján Pilvi 
Hameenah. Az 1956 utáni magyar agrártársadalom, a kádári Magyarország Hol-
ger Fischer által elemzett sajátos jelensége volt a termelőszövetkezetek ipari és 
szolgáltató melléküzemágainak kibontakozása az 1960-as évek végétől. Az ebben 
a szervezeti formában zajló munka általában hatékonyabb és jövedelmezőbb volt 
a mezőgazdasági főtevékenységnél, és a piacgazdaság logikáját vitte a közpon-
tosított gazdaságirányítási rendszerbe. A társadalmi normák, értékek változásai-
ról érdekes esettanulmány Porkoláb Péter elemzése a társadalmi együttműködés 
formáiról egy kis nyírségi faluban. A sok generációra visszatekintő kölcsönös 
segítségnyújtás, spontán és szervezett együttlétek, közös ünnepek a rendszer-
váltás után kezdtek háttérbe szorulni, a sztenderdizálásra törekvő bürokratikus 
szabályozások a civil társadalom sokszínűségét figyelmen kívül hagyva inkább 
fegyelmezett adóalanyokban gondolkodnak.

Egyes előrejelzések szerint 2050-re a világ lakosságának 70 százaléka fog vá-
rosokban élni (ez az arány Magyarországon már a mai helyzet), az élelmiszerter-
melés egyre inkább iparszerűvé válik, a kötet sok gondolatot ébreszt arról, hogy 
hol lesz a helyük ezekben a társadalmakban az agrártársadalmakban gyökeredző 
tradícióknak.

Valamennyi tanulmány azt bizonyítja, hogy az agrártörténet nem pusztán a 
mezőgazdasági technikák és az agrártársadalom leíró története, hanem a falusi 
világ egészének elhelyezése a tágabb értelemben vett történelemben. A könyv 
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olvasásakor egyértelművé válik, hogy míg a magyar mezőgazdaságot a meg-
szakítottságok és problémák övezték, addig a finn agráriumra a sikerek voltak 
jellemzők, ez pedig a két ország általános eredményességével is összefügg. Ha 
szeretnénk megérteni, miben gyökerezik az, hogy ma Finnország a világ egyik 
legmodernebb országa, érdemes tanulmányoznunk ezt a könyvet. 

(Zsuzsanna Varga – Anssi Halmesvirta editors: Agriculture and Rural Life in 
Finland and Hungary. Sarka – the Finnish Museum of Agriculture, 2018, 182 o.)

Pók Attila

történész
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INVENTORIES IN NATIONAL ECONOMIES

Egy adott makrogazdaság teljesítményét jellemzően annak bruttó hazai termé-
kével (GDP) mérjük, azaz az adott országban, adott idő alatt megtermelt, végső 
felhasználásra szánt javak piaci áron vett összértékét számoljuk. A sztenderd 
kategorizálás szerint a megtermelt javak négyféleképp hasznosulhatnak: a ház-
tartások és a nonprofit intézmények végső fogyasztásaként, az államháztartás 
végső fogyasztásaként, bruttó felhalmozásként, valamint nettó exportként. Azt 
nem merném kijelenteni, hogy a GDP ezen négy felhasználási módja közül a 
felhalmozás a legfontosabb kategória, ám az mindenképp elmondható, hogy 
a makroökonómiában több szempontból is kiemelt figyelem irányul rá, nem 
véletlen tehát, hogy közgazdászok garmadája tanulmányozza azt. A bruttó fel-
halmozást további két kategóriába szokás sorolni: állóeszköz-felhalmozás és 
készletváltozás. A könyv az utóbbival foglalkozik. Ha megvizsgáljuk hazánk, a 
KSH által publikált statisztikai adatait 1995 és 2017 között, akkor azt láthatjuk, 
hogy a készletváltozás az összes bruttó felhalmozásnak átlagosan 5%-át adja, 
a teljes GDP-n belüli aránya pedig alig haladja meg átlagosan az 1%-ot. És a 
számok hasonlóan alakulnak a fejlett világ más országaiban is. Érdemes egy 
ilyen, méretét tekintve teljesen lényegtelennek tűnő kategóriáról egy háromszáz 
oldalas könyvet írni?

A könyv 1. fejezete a készlet fogalmának definiálásával indít, és rögtön ezu-
tán választ is kapunk az imént felmerült égető kérdésre (vélhetően a szerzők is 
érezték annak relevanciáját): igen, érdemes. A szerzők roppant ötletesen, a szub-
mikro szinttől indulva és a makroszintig eljutva mutatják be a készletek szerepét, 
érvelve amellett, hogy valóban egy releváns jelenségről van szó. A könyv 2. feje-
zetében irodalmi áttekintést kapunk, mégpedig ugyanazon logikai elven, amelyet 
az előző fejezetben megismerhettünk: a mikroszinttől a makroszint felé haladva. 
Tárgyalásra kerül a vállalati szintű, a szektorszintű és végül a makroszintű kész-
letezés elméleti és empirikus irodalma. A fókusz ugyanakkor a makroszinten 
van. A szerzők több szempont mentén mutatják be a kapcsolódó irodalmat: nem 
véletlenül, a leírások remek alapot adnak a későbbi empirikus elemzéshez, amely 
szintén a nemzetgazdasági szintre fókuszál, amelyről addigra már elhiszi az olva-
só, hogy valóban megéri vele foglalkozni.

Az irodalmi áttekintés után a könyv következő, 3. fejezete a Módszertan címet 
viseli, ugyanakkor a használt módszertan valójában nem igazán kerül bemuta-
tásra, pusztán egy felsorolás és a legfontosabb mozzanatok kiemelésének erejéig, 
bár talán nincs is többre szükség, hiszen többnyire roppant egyszerű eszközöket 
használnak a szerzők, a haladóbb statisztikai eszköztárat felvonultató fejezetek-
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nél pedig a függelékben részletesebb módszertani leírást is közölnek. A fejezet 
jóval nagyobb része szól a használt adatok bemutatásáról.

A könyv második fele, a 4., 5. és 6. fejezetek pedig az empirikus elemzést 
tartalmazzák. A szerzők az elemzés során 32 (20+6+6) országot vizsgálnak, alap-
vetően az 1970 és 2013 közötti időszak adatait alapul véve. Három országcsoport 
kerül górcső alá: (i) a hosszú idősorokkal (1970–2013) jellemezhető tradicioná-
lis piacgazdaságok: Amerikai Egyesült Államok, Ausztrália, Ausztria, Belgium, 
Dánia, Dél-Korea, Egyesült Királyság, Finnország, Franciaország, Hollandia, 
Izland, Izrael, Japán, Kanada, Németország, Norvégia, Olaszország, Spanyol-
ország, Svédország és Új-Zéland, (ii) a csupán rövidebb idősorral jellemezhető 
piacgazdaságok: Chile, Görögország, Írország, Portugália, Svájc és Törökország, 
valamint (iii) a posztszocialista országok: Csehország, Észtország, Lengyelor-
szág, Magyarország, Szlovákia és Szlovénia. A 4. fejezet a három említett ország-
csoportra mutatja be a készletalakulást alapvetően két dimenzióban gondolkodva: 
idő és aggregáltsági szint szerint. Így tehát megismerhetjük a készletalakulások 
hosszú távú trendjeit, azok irányultságát és volatilitását, valamint rövid távú vi-
selkedését, azaz a készletciklusokat (némiképp furcsán hat ugyanakkor, hogy az 
utóbbit igen röviden tárgyalják, holott a készletalakulás makroökonómiai szem-
pontból jóval relevánsabb kérdés rövid távon). A készletek mozgását a szerzők 
különböző makroökonómiai változókkal is összekötik, és a kapott korrelációs 
együtthatók alapján az országok klaszterelemzését is elvégzik. Ennek eredmé-
nyeképp kialakulnak olyan országcsoportok, amelyek hasonló profillal rendel-
keznek. Az említett másik elemzési dimenzió pedig az aggregáltsági szint: a szer-
zők a makroszintű készletalakulások gazdasági ágazatokkal való együttmozgását 
is elemzik, az adatok elérhetősége miatt azonban ezt már csupán a húsz, hosszú 
múltú piacgazdaság esetén teszik. Az 5. fejezetben a használt makroökonómiai 
változók rövid elemzését olvashatjuk. A könyvnek nem célja ezen változók alapos 
elemzése, a prezentált tömör és leíró jellegű analízis inkább arra alkalmas, hogy a 
készletvizsgálatnál kapott eredményeket az olvasó el tudja helyezni, és könnyeb-
ben értelmezze azokat. A 6. fejezet pedig országszintű elemzéseket tartalmaz: 
a szerzők leírják az egyes országokat jellemző folyamatokat, valamint bizonyos 
országspecifikus jelenségekre is kitérnek. 

A teljes elemzésre igaz, hogy a szerzők jelentős vizualizációs erőket mozgat-
nak meg az információátadás érdekében. Sajnos a könyvben bemutatott ábrák 
nagyjából annyira rendezettek és egységesek, mint a napóleoni sereg Waterloo 
után, de még így is sokat segítenek a rengeteg információ feldolgozásában, az 
ábrák által közvetített információk sokkal könnyebben befogadhatóak, mint a 
végtelen mennyiségű számadat.

Összességében tehát elmondható, hogy a könyv a készletalakulások roppant 
alapos leíró elemzését mutatja be. Látszik továbbá az is, hogy javarészt rutinos, 
hosszú pályát maguk mögött tudó egyetemi oktatók a szerzők, hiszen az infor-
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máció közlése végig nagyon didaktikus, a folyamatosan feltűnő bevezetések és 
összefoglalások nagyon jól strukturálják a mondanivalót. Érdemes tehát elolvasni 
a könyvet? Ha szeretnénk egy átfogó és alapos elemzést olvasni a nemzetgazda-
ságok készletberuházásainak hosszú távú alakulásáról, folyamatairól, törvény-
szerűségeiről, akkor igen, mindenképp.

(Attila Chikán – Erzsébet Kovács – Zsolt Mátyusz – Magdolna Sass – Péter Vak-
hal: Inventories in National Economies – A Cross-Country Analysis of Macroe-
conomic Data. London: Springer, 2018, 328 o.)

Tőkés László

egyetemi tanársegéd

Budapesti Corvinus Egyetem Makroökonómia Tanszék
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Kitekintés

GIMES JÚLIA GONDOZÁSÁBAN

KIIRTHATÓ LESZ A HIV?

Sikerült teljesen kiirtani az AIDS-et okozó HIV-vírust kísérleti állatok szerve-
zetéből – állítják amerikai kutatók (Temple University, University of Nebraska). 
Eljárásukat fontos lépésnek tartják ahhoz, hogy a HIV-fertőzés valóban gyógyít-
hatóvá váljon. 

Bár a HIV/AIDS felfedezése óta sokféle vírusellenes szer született, és többféle 
gyógyszer folyamatos, kombinált alkalmazásával a fertőzöttek jó minőségű életet 
élhetnek, a HIV-et a ma rendelkezésre álló terápiákkal nem lehet kipusztítani a 
szervezetből. Bármennyire csökken is a vírusok mennyisége a vérben, örökítő 
anyaguk beépül bizonyos sejtek DNS-ébe. Ez lehetővé teszi, hogy kedvező felté-
telek esetén a vírus újra szaporodni tudjon.

Korábban az amerikai kutatók egerekben és patkányokban a CRISPR-Cas9 
génszerkesztési rendszer segítségével kidolgoztak egy génterápiás eljárást, 
amelynek az volt a célja, hogy eltávolítsa, kivágja az állatok örökítő anyagában 
megbúvó vírusgenomot. Az eredmények azonban nem voltak elég jók. A vírust 
nem sikerült eliminálni az állatok szervezetéből. 

Howard Gendelman és munkatársai új közleményükben arról számolnak be, 
hogy a HIV-fertőzésre genetikai módosítás útján fogékonnyá tett egereken a gén-
terápiás eljárást a kutatók által kidolgozott innovatív gyógyszeres kezelés előzte 
meg. A vírusellenes szereket olyan nanokristályokba „csomagolták”, amelyek a 
HIV-vírus búvóhelyein feldúsulnak, ugyanakkor a hatóanyag csak lassan, foko-
zatosan szabadul fel belőlük. 

A két új kezelés kombinációjával az egerek egyharmadának szervezetéből a 
vírust teljesen sikerült kiirtani. A kutatók főemlősökön szeretnék kísérleteiket 
folytatni. 

Dash, P. K. – Kaminski, R. – Bella, Ramona et al.: Sequential LASER ART and CRISPR 
Treatments Eliminate HIV-1 in a Subset of Infected Humanized Mice. Nature Com-
munications, 2019. 10, 1, DOI: 10.1038/s41467-019-10366-y, https://www.nature.com/
articles/s41467-019-10366-y?source=post_page 
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CUKROS ITALOK ÉS A RÁK 

A cukros üdítők – 100 százalékos gyümölcslevek, hozzáadott cukrot tartalma-
zó italok – rendszeres fogyasztása fokozza a daganatos betegségek kialakulásá-
nak kockázatát. A tanulmány a francia NutriNet-Santé vizsgálat alapján készült, 
amelynek során több mint százezer felnőtt 3300 ételre és italra vonatkozó táp-
lálkozási szokásait követték nyomon 2009 és 2018 között. A kilenc évig tartó 
internetes vizsgálatban validált kérdőíveket használtak. A statisztikai elemzésben 
a daganatos betegségek szempontjából kockázatot jelentő más ismert tényezőket 
– nem, dohányzási szokások, életkor, iskolázottság, fizikai aktivitás – figyelembe 
vették, és „levonták”.

A követéses vizsgálat időtartama során 2193 rákot diagnosztizáltak. Napi 
100 ml-es többletfogyasztás az összes megjelent daganatos betegség szempont-
jából 18 százalékos kockázatnövekedést mutatott. Emlőrák esetén ez a növekedés 
22 százalék volt.

Mesterséges édesítőszereket tartalmazó italok esetén nem találtak ilyen össze-
függést, de a szerzők jelzik, hogy a vizsgált népességben nem volt jellemző ezek 
fogyasztása. 

A tanulmány nem foglalkozik a jelenség magyarázatának vizsgálatával. A fe-
lesleges cukorfogyasztás segíti a túlsúly kialakulását, a szervek körül lerakodó 
zsír által termelt gyulladást keltő anyagok pedig a sejtek daganatos átalakulását 
vetik fel. 

A kutatók szerint érdemes a vizsgálatot nagyobb populáción megismételni, de 
mivel a fejlett országokban a cukros levek fogyasztása igen népszerű, ez az isme-
ret felhasználható a rák prevenciós programokban. 

Chazelas, E. – Srour, B. – Desmetz, E. et al.: Sugary Drink Consumption and Risk of Can-
cer: Results from NutriNet-Santé Prospective Cohort. The British Medical Journal, 2019. 
366, l2408 DOI: 10.1136/bmj.l2408, https://www.bmj.com/content/366/bmj.l2408 

MIÉRT OKOZNAK HALLÁSKÁROSODÁST 

EGYES ÉLETMENTŐ ANTIBIOTIKUMOK?

A nagyon hatékony aminoglikozid antibiotikum család tagjairól – egyik jeles 
képviselőjük a gentamicin – régóta ismert, hogy károsítják a hallórendszert. 
Amerikai kutatók most kiderítették, hogy miért. 

Az aminoglikozidok gyakran életmentő, széles hatásspektrumú, azaz sokfé-
le baktérium ellen bevethető antibiotikumok. Olyan kórokozók ellen is használ-
hatják őket, amelyek sokféle gyógyszerrel szemben ellenállóak. Alkalmazásuk 
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sokszor olyan esetben történik, például újszülött intenzív centrumokban, amikor 
nincs idő a kórokozó kitenyésztésére, mert akár egy-két nap várakozás is a beteg 
életébe kerülhet. A gentamicinnel kezelt babák körében azonban hatszor gyako-
ribb a halláskárosodás. 

Peter S. Steyger és munkatársai egereken végzett kísérletekkel megállapí-
tották, hogy azok a gyulladásos folyamatok, amelyeket az immunrendszer hoz 
létre a baktériumok elleni küzdelem során, úgy változtatják meg a belső fülben 
a hang érzékelését végző szőrsejtekben lévő ún. tranziens receptor potenciál 
vanilloid-1- (TRPV1) ioncsatornák szerkezetét, hogy azok túl sok gyógyszert 
engednek be ezekbe a sejtekbe. Ez megsokszorozza a gentamicin szőrsejtekre 
gyakorolt mérgező hatását. A kutatók olyan génmódosított egereket is létre-
hoztak, amelyekből hiányoztak a TRPV1-ioncsatornák. Ezeknél a kezelés so-
rán még akkor sem következett be gentamicin által okozott halláskárosodás, ha 
egész testükben zajlottak fertőzés okozta gyulladásos folyamatok.

A kutatók következtetése, hogy körültekintőbb mérlegelést igényel, hogy mikor 
elkerülhetetlen valóban ezen antibiotikumok alkalmazása, és ha erre sor került, 
gondoskodni kell arról, hogy minél előbb megkezdődjön a hallás rehabilitációja. 
Különösen fontos ez gyerekeknél, akiknél a beszédtanulás, beszédfejlődés szem-
pontjából a hallórendszer jó működése kulcsfontosságú, és a hallás károsodásá-
nak egész életre kiható negatív következményei lehetnek. 

Jiang, M. – Li, H. – Johnson, A. et al.: Inflammation Up-regulates Cochlear Expres sion 
of TRPV1 to Potentiate Drug-induced Hearing Loss. Science Advances, 17 Jul 2019. 
5, 7, eaaw1836. DOI: 10.1126/sciadv.aaw1836, https://advances.sciencemag.org/cont-
ent/5/7/eaaw1836 

SZÍNVÁLTÓS TETKÓ

Noha kidolgozói egészség-diagnosztikai célra szánták, elkerülhetetlennek tűnik, 
hogy divatcikk is legyen a színváltó tetoválásból. Az ősi és elterjedt testmódosító 
technika (vagy egyesek szerint művészet) ihlette meg négy ország szenzorkutató-
it, akik olyan bőrbe juttatható festékanyagokat ismertetnek, amelyek a sejtközötti 
állomány összetételének változására színváltozással reagálnak.

A kétségtelenül eredeti és szellemes ötlet kidolgozói első nekifutásra háromféle 
diagnosztikai festéket állítottak elő, és in vitro sertésbőrön vizsgálták őket. 

Az egyik a bőr pH-értékét érzékeli, 5-ös és 9-es pH-érték között színválto-
zással jelzi a savasság vagy lúgosság mértékét. A cukorbetegek számára lehet 
hasznos a vércukor változását 50 millimol/liter koncentrációig jelző glükóz-
szenzor, míg a harmadik, az albuminérzékelő, a tetoválás színének megváltozá-
sával máj- vagy veseelégtelenségre figyelmeztethet. A pH-érzékelő sárga vagy 
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kék, míg a másik kettő sárga vagy zöld színű a figyelt komponens koncentráció-
jától függően.

Yetisen, A. K. – Moreddu, R. – Seifi, S. et al.: Dermal Tattoo Biosensors for Colorimetric 
Metabolite Detection. Angewandte Chemie, International Edition. First published: 03 
June 2019. DOI: 10.1002/anie.201904416

ÁLOMBA RINGATÓ VÍZ

A fürdést már régóta nem csak tisztálkodási céllal használja az ember. Már Hip-
pokratész is úgy vélte, egészségmegőrző, sőt gyógyító funkciója van. 

Sok helyütt tanácsolják az esti fürdést, mondván, hogy pozitív hatással 
van az alvásra. Ez utóbbi állítás megalapozottságát ellenőrizték a The Uni-
versity of Texas kutatói. Feltúrták a szakirodalmat, és a PubMed-, CINAHL-, 
Cochran-, Medline-, PsycInfo- és Web of Science-adatbázisokból minden, a 
témával kapcsolatos cikket összegyűjtöttek. A keresések eredményeként talált 
5322 publikációt előzetesen felállított kritériumok alapján megszűrték, az így 
maradt tizenhétből kizárták a duplikátumokat, végül tizenhárom, egymással 
összevethető eredményeket leíró vizsgálatot dolgoztak fel. Ezekben a lefekvés 
előtti fürdő és az alvás különböző paramétereinek (elalváshoz szükséges idő, 
az alvás hossza, hatékonysága, szubjektív értékelése) összefüggéseit tanulmá-
nyozták.

A metaanalízis eredménye szerint a 40–42,5 ⸰C-os fürdő javítja az alvás pa-
ramétereit, és az a legjobb, ha erre kilencven perccel a lefekvés előtt kerítünk 
sort. Elegendő, ha tíz percet áldozunk rá. A szerzők ugyanakkor megjegyzik, 
hogy elég kevés a rendelkezésre álló adat, így a következtetések megerősítésére, 
illetve további konklúziók levonására újabb kísérletekre lenne szükség. 

Haghayegh, S. – Khoshnevis, S. – Smolensky, M. H. et al.: Before-bedtime Passive 
Body Heating by Warm Shower or Bath to Improve Sleep: A Systematic Review and 
Meta-analysis. Sleep Medicine Reviews, 2019. 46, August, 124–135. DOI: 10.1016/j.
smrv.2019.04.008, https://bit.ly/2Lxd3JE 

HŐVEZETÉS MOLEKULÁRIS SZINTEN

Elméleti fizikusok és kémikusok munkájának és új kísérleti módszerek felhasz-
nálásának eredménye, hogy sikerült megmérni egyetlen molekula hővezetését. 
Az amerikai, német, japán és dél-koreai intézetek kutatóinak közleménye a Na-
ture-ben jelent meg. 
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A nanoszerkezetű anyagok és eszközök alkalmazásakor hasznos paraméter-
nek ez az első kísérleti meghatározása. A mérésekhez arany hordozó felüle-
ten önszerveződő réteget alakítottak ki, mely egyik végén az aranyfelülethez 
erősen kötődő kéntartalmú funkciós csoporttal rendelkező alkán molekulákból 
állt. Egy ugyancsak arannyal borított tűt a felülethez közelítve néhány molekula 
a tűhöz tapadt, majd a tűt távolítva a felülettől, ezek sorban leszakadtak. Végül 
az arany hordozó és az aranyozott tű között csak egyetlen molekula maradt 
mintegy függőhídként, kifeszítve. És ekkor már „csak” a fűtött tű és a szobahő-
mérsékletű arany hordozó közötti hőáramot kellett megmérni piko-watt (10−12, 
azaz billimod) felbontással.

Cui, L. – Hur, S. – Alaia Akbar, Z. et al.: Thermal Conductance of Single-Molecule Junc-
tions. Nature, 17. 07. 2019. DOI: 10.1038/s41586-019-1420-z
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