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A depresszio — gyogyszerészeknek roviden

Kovacs Gabor

Annak ellenére, hogy a depresszi6 az egész vilagon az
egyik leggyakoribb megbetegedés, a rokkantsag okai
kozott vezetd helyen van, az ongyilkossagok hatteré-
ben szinte minden esetben kimutathatd, a vizsgélatok
szerint tovabbra is aluldiagnosztizalt és elégtelentil ke-
zelt pszichiatriai korfolyamat [1]. A felismerés és a te-
rapia hianyossagainak elemzése szerint a betegek ol-
dalardl tobbek kozott a bagatellizalas, a stigmatizalt-
sagtol vald félelem, a tajékozottsdg hianya illetve a
feligazsagok elfogadasa a jellemzd, az ellatok oldala-
rol pedig az ismeretek felszines volta és azok nem
adekvat alkalmazéasa vezet az elldtatlan vagy nem
megfeleléen kezelt betegek sokasdgahoz. A kozlemény
els@sorban azoknak a gyogyszerészeknek irddott, akik
gyakran talalkoznak depresszios betegekkel is, és nem
térhetnek ki a feltett kérdések elol, segithetnek a bete-
geknek megfelel6 orvosra talalni. Fontos a szerepiik,
hiszen a hozzajuk fordulok szakembert latnak benniik
és valaszokat varnak teljesen jogos kérdéseikre, kétsé-
geikre.

A paciensek edukacidja a gydgyulashoz nélkiiloz-
hetetlen. Nem biztos azonban, hogy kell6 alapossaggal
kapnak felvilagositast a kezeld személyzettdl, esetleg
interneten vagy egyéb forumokon utdnanézve félreve-
zetd ismereteket szereznek, vagy 6k maguk nem he-
lyesen értelmezik a beszerzett informaciokat. Az alab-
biakban — egy révid rendszertani és korélettani attekin-
tés utan — a gyogyszerésznek feltett potencialis kérdé-
sek megvalaszolasahoz tudomanyos megalapozottsag-
gal nygjtunk segitséget Ugy, hogy a valaszok laikus
szamara is érthetdek és elfogadhatoak legyenek.

A nozoldgiai rendszerek (BNO, DSM), amelyek
konszenzuson alapulnak, Iényegében fenomenologiai

| Affektiv betegségek |

/\

‘ Unipolaris | Bipolaris

/ \ ,maniaco — depressziva”
Depresszias Tartds affektiv zavar
epizod (dysthymia)

IsmétlGdS
(recurrens)
depresszié

1. dbra: Az affektiv betegségek (hangulatzavarok)
felosztasa

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

attekintése, elsosorban gyakorlo gyogyszerészek
szamara, akik tobbek kozt a pszichidtriai betegek
menedzselésében is részt vallalnak. A betegek és
hozzatartozok is gyakran tesznek fel kérdéseket a
betegségekkel kapcsolatban, ezért a gyogyszerészek-
nek bizonyos szinten ismerniiik kell a kezelési folya-
matot. A paciensek gyakran nem kelléen edukaltak,
ezért kérdeéseikkel, kétsegeikkel a gyogyszerészhez is
fordulnak, egyszerii, megnyugtato, ugyanakkor tu-
domanyos jellegii valaszokat varva. Jelen kozlemény
szandéka, hogy a depresszio alapjainak és az ujabb
ismeretek dttekintésével segitse a gyogyszerészeket
a beteggel vagy hozzatartozoikkal torténé kommu-
nikdcioban.

(szimptomatoldgiai-szindromatologiai) szempontok sze-
rint soroljak be az egyes pszichidtriai betegségeket.
Még nem tart ott a tudomany, hogy genetikai, biologi-
ai adatokat, vagy akar valid biomarkereket felhasznal-
va legyen képes a kérformakat egyértelmiien elkiiloni-
teni [2]. A depressziot az affektiv betegségek (hangu-
latzavarok) korébe helyezziik. A lefolyas formajat te-
kintve két alcsoport képezhetd: unipolaris €s bipolaris
forma (1. &bra). A bipolaris formakdrbe azok a korké-
pek tartoznak, amelyek az id6 fliggvényében depresz-
szios €s manias fazisokban zajlanak, bizonyos szem-
pontok alapjan tovéabbi besorolasuk lehetséges. Az
unipolaris affektiv betegségek korébe lényegében a
kiilonbozd sulyossaggal manifesztalodd depresszios
epizddok tartoznak. Még ma is kérdéses, hogy léte-
zik-e ,,unipoldris mania”. Ennek a felosztdsnak gya-
korlati jelentésége is van, hiszen a bipolaris betegség
fazis ¢és profilaktikus terapidja (litium, antiepi-
leptikumok, antipszichotikumok) részben kiilonbozik
az unipoldris formaétol. A cikk terjedelme nem teszi
lehetové ennek bovebb kifejtését. A depresszidt korab-
ban dichotomia mentén probaltuk osztalyozni kiilon-
b6z06 szempontok szerint: etiologia (endogén / reaktiv),
sulyossag (pszichotikus / neurotikus), komorbiditas
(primer / secunder) alapjan. Ma a depresszidt szind-
romatologiailag egységnek tekintjiikk. A genetikai,
biomarker, neuroimaging vizsgalatok feszegetik az
egységes szemléletet, de egyértelmt adatok még nem
allnak rendelkezésre. Egy biztos, a depresszio (hason-
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Genetikai adottsagok

Stresszor vulnerabilitas / resilience

materialis / pszicholégial,

fiziologiai / pszicholégiai

Kornyezeti hatasok

sok egyarant szerepet jatszanak
kialakulasaban (2. abra). A de-
presszio bioldgiai hatterének kuta-
tasaban, ezzel egyiitt farmakolo-
giai kezelésének elsd szakaszaban
a monoaminerg transzmitterek hi-
anyat feltételeztiik, majd a fokusz
attolodott a szinapszisok recepto-
rainak mindségi ¢s mennyiségi za-
varara, a transzmitter rendszerek
diszregulalt miikodésére. Az utdb-
bi id6ben, az emlitetteket nem fi-
gyelmen kiviil hagyva, a poszt-
szinaptikus sejtbeli folyamatok, a
masodik, harmadik jelatviteli
rendszerek vizsgalata keriilt el6-
térbe. Ezeken keresztiill a gén-

pszichés reakcid

2. abra: Pszichés folyamatokat meghatarozo tényezok

expresszi6 azaz a transzkripcid
(DNS-RNS informécio-atiras) és

l6an a tobbi pszichiatriai zavarhoz), az agy betegsége,
¢s ezt soha sem szabad figyelmen kiviil hagyni. Egy
jelenség, mint amilyen jelen esetben a depresszios
tlinetegyiittes, tobb oldalrdl vizsgalhatd: szocioldgiai,
interperszonalis, magatartasi, szervi, cellularis, mole-
kularis szinten, azonban mindig tudnunk kell, hogy
éppen mit vizsgalunk. A depresszio ,,0ka”, etiologidja,
csakugy mint az Osszes pszichés folyamaté, multi-
faktorialis, azaz a genetikai-biologiai-kornyezeti hata-

transzlacio (RNS-fehérjeszintézis) folyamatanak sza-
balyozésa torténik. Utobbi korbe tartozik példaul a re-
ceptorok kialakuldsanak, mikodésének a regulalasa
[2]. A jelenleg rendelkezésre 4ll6 antidepresszivumok
legnagyobb csoportja a szinaptikus jelatvitelt befolya-
soljak, amely a transzmitterek (szerotonin, dopamin,
noradrenalin stb.) és receptorok / transzporterek inter-
akcidjan keresztiil valosul meg. A szabalyozas részben
a visszavételt végzo transzporterek gatlasan, részben a

|. tAblazat

Magyarorszdagon forgalomban levé antidepresszivumok

Gyoégyszercsoport | Gyogyszer

Klassszikus szerek, receptorokon nem szelektiven hatok

triciklikusok amitriptilin
klomipramin
imipramin
trimipramin
tianeptin

tetraciklikus maprotilin

Ujabb tipusii szerek, receptorokon szelektiven hatok

SSRI — szelektiv szerotonin reuptake gatlok escitalopram
citalopram
fluoxetin
fluvoxamin
paroxetin
szertralin

SNRI — szerotonin noradrenalin reuptake gatlok duloxetin
venlafaxin

NDRI — noradrenalin dopamin reuptake gatlo bupropion

NaSSA — noradrenalin specifikus szerotoninerg antidepresszivumok mianszerin
mirtazapin

SARI — szerotonin antagonista/reuptake gatlo trazodon

Melatonin receptor agonista / szerotonin antagonista agomelatin

Enzimgatlassal hato

RIMA — reverzibilis monoaminooxidaz gatlo | moklobemid
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3. dbra: Pszichés folyamatokat meghatdrozo tényezok

posztszinaptikus receptorok gatlasdn/serkentésén ke-
resztiil valosul meg. Az antidepresszivumok dontd ha-
tasa a visszavétel (reuptake) gatlasa, amivel a
szinaptikus résben a transzmitter kindlat a posztszi-
naptikus receptorok szamdara megnd. Egyes anti-
depresszivumoknak van receptorgatld szerepiik is. A
jelatvitel szabalyozasaval érhetd el a posztszinaptikus
folyamatok befolyasolasa (3. abra).

A tri- és tetraciklikus (elsO generaciés) antidep-
resszivumok kiillonb6zo erésséggel, de gyakorlatilag
minden transzmitter (szerotonin, noradrenalin, dopa-
min) visszavételét gatoljak, ugyanakkor a tobbi recep-
torra kifejtett hatdsuk hozhaté Osszefiiggésbe a vi-
szonylag széles mellékhatasprofillal (3. &bra). Az
Ujabb generacios antidepresszivumok szelektiven hat-
nak az egyes transzportereken illetve receptorokon.
Kivételt képeznek azok a szerek, amelyek a mono-
amino-oxidase enzimet gatoljak (MAO-inhibitorok),
koztiik a reverzibilisen haté moklobemid [4]. A Ma-
gyarorszagon forgalomban levd antidepresszivumokat
tartalmazza az |. tablazat.

Az utobbi évek vizsgalatai bizonyitjak, hogy a
glutamat rendszernek is szerepe van a depresszio
kialakuldsaban [5, 6]. A farmakologiai vizsgalatok
pedig megerdsitik azt, hogy a glutamat receptoron
hat6é ketamin inflizios formaban gyorsan és hatéko-
nyan csOkkenti a depressziv tiineteket, ugyanakkor
ez a javulas vagy akar gyogyulas atmeneti. Minden-
esetre az eziranyu kutatdsok nagy lendiilettel foly-
nak [7].

Az elézdekben leirtak a celluldris és molekularis
szintet mutattak be. Egy szinttel feljebb végzett vizs-
galatok (CT, MRI, PET) azt bizonyitjak, hogy depresz-
szioban az agy egyes részeinek volumencsokkenése,
azaz a neuronok illetve dendritek pusztulasa kovetke-
zik be [8]. A legljabb adatok pedig egyes neuronalis

korok/halozatok funkcionalis zavarat bizonyitjak [9].
Ezzel parhuzamosan bizonyitdst nyert, hogy az
antidepresszivumok javitjak az agy plaszticitasat, azaz
rugalmassagat, elésegitik a neurogenesist, a neuronok
ujrasziiletését, gatoljak a sejtdegeneraciot, a neuronok
elhalasat [10].

A depresszid tiinettana
,,Valoban depresszios vagyok?”

A szomatikus koros allapotokhoz hasonldan a pszichi-
atriai zavarok is ,,puzzle”-szertien rakhatok ossze di-
agnozissa, azaz a tiinetek tiinetegyiitteseket alkotnak,
amelyek aztan egységben megjelenve betegség képét
mutatjak. A depresszido nem azonos a rosszkedvvel, a
rossz kozérzettel. Egy organikus betegség, egy banalis
megfazas soran rossz a kozérzetiink, egy sikertelen
vizsga utan rosszkedviek vagyunk, de egyik esetben
sem depressziosok. A depresszid az Osszes pszichés
funkcié miikddését, a szocidlis kapcsolatokat, a teljesi-
toképességet egyarant érinti rovid-, kozép-, de akar
hosszutavon is. A tiineteket sokféleképpen szoktak be-
sorolni, az aldbbiakban a gyakorlat szamara talan a
leghasznalhatébb csoportositdsban ismertetjiik a
szimptomakat:
- ,Mag” tiinetek, amelyek meghatarozéak a diag-

nosztika soran:

o depresszids hangulat,

o rossz kozérzet,

O szorongas,

o irritabilitas / apatia,

o agitéltsag / retardacio,

o az érdeklddés beszukiilése,

o az Orom elvesztése,

o az energia csokkenése;
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— Jarulékos tiinetek, amelyek a fentiekkel Osszefiig-
gésben jelentkezhetnek:
o csokkent figyelem és koncentracio,
o csOkkent dnbecsiilés és 6nbizalom,
O blindsségérzeés,
o értéktelenség érzése,
o jovore vonatkozo pesszimizmus, sivarsag,
o suicid gondolatok;
— Vegetativ tiinetek:
o alvaszavar,
o étvagy megvaltozasa,
o testsuly csokkenése vagy ndvekedése,
o szexualis ¢élet zavara;
— Pszichotikus tiinetek, amelyek nem gyakoriak, de
jelzik a betegség sulyossagat:
o hallucinaciok,
o téveseszmeék;
— A szocialis térben megnyilvanulé funkcionalis za-
varok:
o interperszonalis kapcsolatok besziikiilése,
o a teljesitmény minden szintli csokkenése.
Hangsulyozni kell, hogy egy-egy tiinet nem egyen-
16 a betegséggel. A tlinetek konstellacioja, a lefolyas
jellege valamint az egyén funkcionalasanak megvalto-
z4sa hatarozza meg a diagndzis feldllitasat. Jelenleg
nem all rendelkezésilinkre olyan marker (biokémiai,
genetikai, pszichopatoldgiai), amely segitségével egy-
értelmi korismét allithatunk fel. Dont6en a biologiai
ismereteink boéviilése segit majd ahhoz, hogy tudoma-
nyos megalapozottsaggal diagnosztizalhassuk a pszi-
chiatriai betegségeket illetve osztalyozhassuk a tiine-
teket/tiinetegyiitteseket. A betegek legtdbbszor az al-
vassal kapcsolatos problémakat, az étvagytalansagot
allitjak elotérbe, amelyek mellett leginkabb a faradé-
konysagot, a tehetetlenségérzést, az elbizonytalano-
dast, a szort figyelmet emlitik meg spontanul, majd ra-
kérdezésre a fennalld tobbi szimptomat és azt, hogy
,,rosszul érzi magat a borében”, ,,rossz gondolatai van-
nak”, ,mindent sotéten lat”. Természetesen a depresz-
szi6 fennallasahoz nem sziikséges minden fent leirt
tliinet jelenléte, de minél tobb manifesztalodik, annal
sulyosabb a betegség.
A betegek igen gyakran egy-egy eseményhez kotik
a korfolyamat kezdetét, amelynek patogén szerepe va-
16szintlisithetd, de oksagi Osszefiiggés megallapitasa,
éppen a depresszid multikauzalitdsa miatt, kockaza-
tos. Amennyiben egy szokvanyos akut betegség (meg-
fazas, influenza, reumatikus bantalom stb.) kapcsan
alakulnak ki pszichés tiinetek (kedvetlenség, rossz
kozérzet, faradékonysag) és az allapot nem tiinik sa-
lyosnak, nem feltétlentil kell aktivan beavatkozni, meg
lehet varni a szomatikus allapot rendez6dését, és uta-
na donteni a pszichés status fliiggvényében.
Osszefoglalva tehat nagy valdszintiséggel lehet va-
laszolni a beteg kérdésére, de nagyon fontos a szakem-
berhez iranyitas, mivel az 6 kompetenciaja a diagnosz-

tika, amelynek példaul egyik els6 1épése az organikus/
szomatikus hattér kizardsa. Amit mégis lehet tana-
csolni akar mar megallapitott, akdr még nem diag-
nosztizalt esetben: azt tegye, ami aktudlisan éppen
kedvére van, probalja meg lekdtni magat azokkal a te-
vékenységekkel, amelyeket korabban szivesen végzett
és nagyon fontos, hogy ne erdltessen semmit.

A depresszio epidemiologidja
., Miért pont én vagyok az a szerencsétlen...?”

A beteg szdmara nem megnyugtatd, de mégis tudnia
kell, hogy nem az egyediili, akinél a depresszio bekdo-
vetkezett. Erdemes ismerniink a magyar adatokat
[11]. A felmérés szerint hazank lakossaganak 5-10%-a
depresszids egy adott idOpontban, élete soran pedig
az emberek 10-20%-andl all fenn valamilyen stlyos-
sagu és formaju depresszid, amelynek kb. fele vissza-
térd, rekurrens, tehat minden masodik betegnél sza-
molni kell egy jabb betegségfazissal. Nagyon fontos
adat, hogy az esetek jelentds hanyada fiatal korban,
20 év alatt indul, akar latens, elhuz6édo formaban.
Ezek magyar és nem a legfrissebb adatok, de a kiil-
foldi felmérések eredményei hasonloak, s6t a WHO a
betegség prevalencidjanak novekedésére szamit. Egy
amerikai felmérés szerint a népesség 19,2%-a esik at
valamilyen sulyossagu depresszion élete folyaman, a
feln6tt lakossag korében a 12 honapos prevalencia 8,3
% [12]. A suicidiumot elkdvetok tobb mint 60%-a ak-
tudlisan depresszioban szenved. Azt elére megmon-
dani nem tudjuk, hogy ki betegszik majd meg, hiszen
genetikai, kornyezeti riziko faktorok egyarant szere-
pet jatszanak a kialakulasban. Mindenesetre az egész-
séges ¢letmad, fizikalis és szellemi aktivitas, a stresz-
szel valdé megkiizdés elsajatitasa a kialakulas valoszi-
nliségét csokkenti.

A depresszio etiologidja

., Mitdl lettem beteg? Mi az oka?
Biztos én vagyok a hibas, mert...!”

A tarsadalom a pszichés allapotvaltozast, igy a de-
presszidt is, igen gyakran jellemhibanak, gyengeség-
nek, személyiségzavarnak értékeli, rossz sziilok neve-
Iésében keresi az okot, vagy kornyezeti, tarsadalmi
valtozasokkal hozza kozvetlen 6sszefiiggésbe. Minden
esetben hangsulyozni kell a betegnek, hogy kozvetlen
ok-okozati kapcsolatot nem szabad keresni, hiszen a ki-
alakulés tobb tényez0 egyiittes hatasanak eredménye.
A depresszi6, mint minden pszichiatriai zavar, az
agy betegsége, amelynek kialakulasdban genetikai €s
kornyezeti tényezok egyarant szerepet jatszanak [13,
14]. Ezek a kiils6 és belso faktorok olyan biologiai fo-
lyamatokat eredményeznek, amelyek az alapvetd pszi-
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choldgiai funkciok miikodését befolyasolva a kiilvilag-
bol és a belsé vilagbol érkezd informaciok felvételét,
feldolgozasat és az adando valaszt is torzithatjak. Ezek
a valtozasok tiikr6zodnek a pszichopatologiaban.

A depresszid 6roklédésére vonatkozd vizsgélatok
szerint, ha az egyik sziilé depresszios, az utédnal két-
szeres a rizikoja a depresszio kialakuldsdnak, ha pedig
rekurrens formarol van szd, akkor a betegség kialaku-
lasénak a rizikoja négyszeres is lehet. Az ikervizsgala-
tok is alatamasztjak a hajlam 6rokolhetéségét. A mole-
kularis genetikai vizsgélatok eddigi eredményei sze-
rint nincs egy gén, amely feleldssé tehetd, sokkal in-
kabb poligenetikus folyamatrol van szd, azaz a gén-
polimorfizmusok (pl. a szerotonin transzportert
expresszald gén varidnsok) mellett szerepet jatszanak
tobbek kozott a hormonok (corticotrop-releasing-
factor), agyi véddfaktorok (pl. BDNF — Brain Derived
Neurotrophic Factor) expresszidjat végz0 gén-szek-
venciak [15]. Ugyanakkor egyre tobb adat van az
epigenetikai folyamatok szerepére, azaz amikor nem a
DNS szekvencia megvaltozasardl, hanem az informa-
cio ,,atirasanak” modosulasardl van szo [16]. Az Gn.
kiils6 hatasok, amelyek idében barmikor bekovetkez-
hetnek  (gyermekkori  bantalmazas, felndttkori
pszichotraumak, csalddi konfliktusok, allasvesztés
stb.), mint stresszorok akut és kronikus stressz folya-
matokat indukalnak, amelyek dontden a hipotalamus-
hipofizis-mellékvese tengelyen keresztiil befolyasoljak
az idegrendszeri és szomatikus miikodéseket, ezaltal
pszichiatriai és szomatikus korfolyamatok patogén
szerepl6i. Depresszioban a kronikus stressz szerepe a
meghataroz6, de Gjra hangsulyoznunk kell a depresz-
szi6 multikauzalitdsat.

A farmakoterapia szerepl6i szamara fontos kérdés,
hogy mely gyogyszerek depresszogének, azaz hangu-
latzavart okozok. Az erre vonatkozd legtobb adatot a
gyogyszergyartok szolgaltatjak a gyogyszer forgalom-
ba hozataldig torténd, igen szigoru eldirasokat kovetd
vizsgélatok alapjan. Esetismertetések szintén tanulsa-
gosak, azonban igen kevés a keresztmetszeti és még
inkabb a kovetéses vizsgalat. Az egyes gyogyszerek
pszichiatriai mellékhatasanak megitélése igen nehéz,
hiszen a komorbid szomatikus betegség, a genetikai
adottsagok, a kornyezeti hatasok egyarant befolyasolo
tényezOk. A magyar gyogyszerhatosagnak sem lesz
konnyli dolga az egyébként sziikségesen forszirozott
mellékhatasjelentések feldolgozasa soran. Az eddigi
adatok alapjan nagy valdszintiséggel depresszogén sze-
rek a kovetkezOk: barbituratok, az antiepileptikumok
koziil a topiramat és vigabatrin, a szteroidok, a migrén
profilaxisban is alkalmazott flunarizin, az antiviralis
efavirenz, az interferon készitmények, a levodopa. Na-
latban leirtak depresszidban is észlelhetd tiineteket,
amelyek azonban nem meritik ki a depresszié kritériu-
mait. Mindenképpen javasolt viszont a gydgyszerval-

tas azonos indikéacioju szerre, ha a beteg kovetése so-
ran depressziv tiinetek manifesztalodnak.

Osszefoglalva tehat a genetikai és korabbi kornye-
zeti hatdsok egylittesen hatarozzak meg az agy/pszi-
ché rugalmassagat (resilience) valamint sériilékeny-
ségét (vulnerabilitas), és az egyensuly felbomlasa be-
folyasolja az ijabb ingerek befogadasat, feldolgozasat,
a reakciokat, ami adott esetben egy koros allapot kéros
valasza (2. 4bra). A beteg és a hozzatartozok kérdései-
re nem lehet egyszerl valaszt adni. A nem szakember
az eldzékben leirtakat roviden, egyszeriien megfogal-
mazhatja, ezzel egyiitt pedig arra biztathatja a beteget,
hogy 6nmaga ne keresse az okot, mert hamis kovet-
keztetésre juthat, ami pedig tovabb ronthatja az alla-
potat.

A depresszio kezelése

,Sajat magamnak kell megoldanom...
Le kell tudnom gyozni...”

Kétségkiviil a depresszidk egy része spontan ,,meg-
gyogyul”, azonban megfeleld kezelés nélkiil fennall
az ongyilkossag rizikoja, maradvanytiinetek tartossa
valhatnak, a kés6i terdpias beavatkozdsok kevés si-
kerrel jarhatnak. Onmaga, sajat akarattal senki nem
képes a cukorbetegséget, a magas vérnyomast le-
gy0zni, €s ez igaz a depresszidra is. Hamis megkdze-
lités, ha abban hisz az egyén, hogy intenzivebb test-
mozgassal, kornyezetvaltozassal, az esetleges konf-
liktusos munkahely valtoztatassal, parkapcsolati sza-
kitassal visszafordithatja a folyamatot. Ilyenkor az
esetek dontd tobbségében nem, vagy csak adtmeneti-
leg kovetkezik be enyhiilés az allapotaban. A ,,mene-
kiilés” irdnya gyakran a tudoményossagot nélkiil6z6
gyogymodok keresése, amelyek szintén hatastalanok,
sOt gyakran sulyosbitjak a tiineteket. A segitségre
szoruld beteget mindenképpen szakemberhez, els6
Iépésben a differencidldiagnosztikdaban jartas pszi-
chiaterhez kell irdnyitani, aki meghatarozza a tovab-
bi lépéseket.

,,Meg lehet engem gyogyitani?
Kell a gyogyszer? Mit csinal velem?”

A genetikai ismeretek bdviilése, a biomarkerek kimu-
tathatosaga, az egyre pontosabb allapotfelmérés, a
farmakokinetikai-farmakodinamias folyamatok kimu-
tathatosaga lehetdvé teszi majd az ,,egyénre szabott te-
rapia” megvaldsulasat (4. adbra). Egyes szomatikus
betegségekben (pl mellrak, autoimmun betegségek)
mar ez elérhetd. A pszichiatridban egyeldre csak tore-
kedni tudunk a célzottabb terapia megvalasztasara. A
depresszio kezelésében jelenleg az alabbi terapias le-
hetdségek allnak rendelkezésiinkre:

— farmakoterapiak,
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4. abra: Egyénre szabott (farmako)terdpia

— biologiai terapidk,
— pszichoterapiak.

Tekintettel arra, hogy nemcsak diagnosztikus, ha-
nem terdpias biomarkerrel sem rendelkeziink, a tera-
pia megvalasztasanal tobb faktort is figyelembe

kell(ene) venniink. Mai ismerete-
ink szerint a farmakoterapiatol
nem lehet eltekinteni, a pszichote-
rapia leginkabb a visszaesés meg-
akadalyozasaban, a tlinetmentes-
ség elérésében, a funkcionalas
visszaallitdsaban segit, a szomati-
kus/biologiai terapidk a stlyos il-
letve terapiarezisztens esetekben
alkalmazandok.

A gyogyszeres kezelés alapve-
to, tehat a betegekben a legtobb
kérdés a gydgyszerekkel kapcso-
latos. Gyakran fenntartasaik van-
nak a farmakonokkal szemben,
ami koOszonheté nem hozzaértd
vélemények  terjedésének: ,a
gyogyszer nem segit”, ,,nem hat”,
»megvaltoztatja a személyiséget”,
,»nem oldja meg a problémat” stb.

Ez mind igy nem igaz. Ha tudjuk, hogy a depresszid
az agy betegsége, ha tudjuk, hogy a pszichés folyama-

tok hatterében biokémiai, neuronalis haldzati rendelle-
nességek vannak [17], amelyeket a gydgyszerek hely-
reallitanak, tehat konnyen beldthaté a farmakologiai

11. tablazat
Antidepresszivumok mellékhatdasai
Gyogyszer Szedacié/ Insomnia/ Antikolinerg Hypotensio Szexualis
aluszékonysag agitacio dysfunkcié
SSRI szerek
escitalopram - + = - +
citalopram - + 5 - +
fluoxetin - + = - +
fluvoxamin + + + 5 +
paroxetin + + + S ++
szertralin 5 - - - +
Tri-tetraciklusos szerek
amitriptilin +++ - +++ -+ +
klomipramin + + ++ ++ ++
imipramin ++ + ++ -+ +
maprotilin ++ = ++ ++ +
trimipramin -+ = ++ ++ +
Kettos hatdsu szerek
bupropion - + 5 - R
duloxetin + ++ - - n
mianszerin ++ - + + -
mirtazapin ++ - + + -
trazodon -+ = - ++ ++
venlafaxin = + - - +
Egyéb szerek
agomelatin + = 5 - -
moklobemid - = 5 - R
reboxetin + ++ + + +
tianeptin - - = 5 -

Antikolinerg hatés: szajszarazsag, constipacio, vizelet retencio, lataszavar

Jelmagyarazat: +++ = jelentds, ++ = kdzepes, + = enyhe, - nincs
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beavatkozas racionalitdsa. Egyszerlien fogalmazhat-
juk meg a betegnek: a gyogyszerek nem egy-egy tii-
netre hatnak, hanem mintegy nagy organizatorként,
szervezoként rendezik a koros biokémiai, ezen keresz-
tll pedig pszichés folyamatokat. Tehat nem a szemé-
lyiséget valtoztatjak meg, hanem visszaallitjak a pszi-
chés egyensulyt.

A depresszio ,,cél terapiaja” az antidepresszivum.
Az elsédleges valasztas leggyakrabban egy SSRI, il-
letve egy szelektiven hat6 kettés hatasu antidepresszi-
vum. Hatékonysaguk megegyezik az els generacios
szerekével, joval eldnydsebb a mellékhatasprofiljuk,
ugyanakkor sokkal biztonsdgosabbak, mivel csak igen
nagy dozisban toxikusak, tuladagolaskor ritka a hala-
los kimenetel. Elképzelhetd, hogy a gyogyszerészre
lesz bizva a valasztas, mivel az orvos majd csak a ve-
gyilet nevét adja meg. Ezzel kapcsolatban felmeriil-
nek problémak, tobbek kdzott az originalis/generikus
kérdése, ami példaul szakmai aggalyokat is felvethet
[18].

., Mikor kezd el hatni? Mibdl veszem észre hogy hat?
Meddig kell szedni? Mi van, ha abbahagyom?
Hozza fogok szokni?”

A hatasmechanizmus alapjan érthetd, hogy a klinikai
hatas a neurondlis rendszerek miikodésének visszadl-
lasakor jelentkezik, ami 2-3 hét. A beteg kérdésére azt
lehet valaszolni, hogy ,,jobban érzi majd magat a boré-
ben”, ,,valahogy minden kénnyebb lesz, egyre kevésbé
érzi magat faradtnak”, ,jobban tud koncentralni”,
,jobban halad a munkéjaban” stb., tehat a betegnek
tudnia kell, hogy a valtozas fokozatos és egyre tobb
funkciét érint. A pszichiatriai kezelés folyamataban az
elsd 8-10 hét szamit akut fazisnak. Ezt kdveti a 6-10
hénapos fenntartd kezelés, amelynek célja az adott be-
tegség-fazisba vald visszaesés megakadalyozdsa. Az
elsd depresszios allapot kezelésének a kifejezett javu-
las, akar gyogyulas elérése utdn is minimum fél évig
kell tartania. Visszatérd, ismételt depresszios fazisban
az akut-fenntarto terapia utan az évekig tartd profila-
xis kovetkezik. Megoszlanak a vélemények ennek va-
16s tartamarol, de nem zarhato ki az élethosszig tarto
kezelés, amit azonban kérdéses, hogy a beteg tudoma-
sara hozzunk-e. Ilyenkor vissza lehet kérdezni: ,,A cu-
korbeteg mennyi ideig kapja az inzulint?”, ,,A magas
vérnyomds kezelése mennyi ideig tart?”, ... ,,Akkor
mi a kiilonbség?” Ha a beteg id6 el6tt, orvosi tanacs
ellenére hagyja abba a gydgyszert, nagy a rizikdja a
visszaesésnek, Ujra felszinre tornek a depresszids tii-
netek. Amennyiben egyik naprol a masikra hagyja el
az antidepresszivumot, megvonasos tiinetek jelentke-
zésére kell szamitani: altalanos rossz kozérzet, szédi-
Iés, gyomor-bélrendszeri zavarok, koncentracios ne-
hézségek. Par napig tartanak, nem stlyosak, nem éle-
tet veszélyeztetok, de kellemetlenek. Tehat mint min-

den tartosan szedett gyogyszer esetében, az elhagyas
csak fokozatos lehet. Klasszikusnak mondhaté hozza-
szokas, dependencia, tolerancia azonban jelen tuda-
sunk szerint nem alakul ki.

A ,,cél” terapia mellé ,,adjuvans” terdpia is szliksé-
ges lehet a beteg allapotatol fliggden. A depresszid
minden esetben valamilyen sulyossagli szorongassal
jar, az antidepresszivum bevezetésekor pszichomoto-
ros nyugtalansag kovetkezhet be, amivel parhuzamo-
san esetleg a szuicid késztetés fokozodhat. Az anti-
depresszivum bedllitasi iddszakaban vagy az esetleges
visszaeséskor benzodiazepin adasa elengedhetetlen,
azonban megfelelé dozisban és megfeleld ideig. Hang-
sulyoznam, hogy hazankban nagyon gyakran felesle-
gesen allitjuk be az anxiolitikumot, sajnos sokszor
magas doézisban, majd ,,rajtafelejtjiik” a beteget, akar
évekig szedi és kialakul a hozzaszokas, ami azutan
nehezen megsziintethetd. Ugyanez a helyzet az alta-
tokkal is. A jo stratégia depresszio esetében egy atla-
gos napi, este magasabb dozis (alvas eldsegitéként
akar altatd helyett), majd a depressziv tiinetek jelentds
csokkenése, megsziinése esetén fokozatos elhagyasa.
A beteg kezelésében a gydgyszerész is szerepet kap,
tehat megfelelden ,,csomagolva” a betegen keresztiil
felhivhatja az orvos figyelmét a tulzottként értékelhetd
gyogyszerszedésre.

Adjuvéns terapiaként, dontéen a nem reagald ese-
tekben, L-thiroxin, litium, pindolol, ©j tipusu anti-
pszichotikumok haszndlatosak.

Bipolaris betegségben az antidepresszivum mellett
a mar elzdleg bedllitott hangulatstabilizalo (litium,
antiepileptikum, 11j tipust antipszichotikumok) meg-
hagyasa illetve beallitdsa sziikséges profilaktikus cél
terapiaként, majd a fazis lezajlasa utan az antidep-
resszivum elhagyhat6. Szakmai tajékozottsaghoz tar-
tozik annak ismerete, hogy ma is vitak folynak arrol,
hogy mely tiinetek utalhatnak a bipolaritasra, vagy
hogy az antidepresszivumok Oonmagukban provokal-
nak-e manias fazist.

Pszichotikus tiinetek esetén antipszichotikum, st-
lyosabb alvaszavar fennallasakor hypnoticum alkal-
mazasa elkertilhetetlen.

Megjegyzendd, hogy farmakoldgiailag mas cso-
portba tartozd szerek hatékonyak lehetnek a depresz-
szio egyes tlineteinek csokkentésében, azonban ezeket
a szereket nem lehet sui generis antidepresszivumnak
tartani.

. Vannak-e rossz hatasai?”

Mint minden gydgyszernek, igy az antidepresszi-
vumoknak is lehetnek mellékhatdsai, amelyek azon-
ban ritkak és altalaban enyhék. Szokas dozisfiiggo és
idioszinkrazids formakat megkiilonboztetni. Antidep-
resszivumok szedése sordn inkdbb az utobbiakkal le-
het taldlkozni. Az SSRI szerek szedésének kezdetén
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gyakran jelentkezik hasi diszkomfort, hanyinger,
gyengeségérzés. Ezek a tiinetek nagyrészt megeldzhe-
ték, ha a beteg a gyogyszert étkezés kozben veszi be.
A teststly megvaltozasara vonatkozdéan a viszonyitas
a betegség indulasa eldtti allapot. Az esetek nagy ré-
szében a hizas, vagy a fogyas altalaban azt jelzi, hogy
a beteg a korabbi atlagahoz kozelit. Kétségkiviil a
klasszikus és néhany Uj tipust szer (pl. a mirtazapin)
gyakrabban okoz ,valosagos” teststlygyarapodast.
Farmakogenetikai vizsgalatok arra utalnak, hogy a
mellékhatasok hatterében is genetikai hatds érvénye-
siil. Tudnunk kell, hogy ha egy adott csoport gyogy-
szere, pl. egy SSRI, mellékhatast okoz, nem biztos,
hogy egy masik, ugyanehhez a gyogyszercsaladhoz
tartoz6 szer alkalmazasa is nem vart hatassal jar.
(Ugyanez a helyzet a hatékonysagra vonatkozdan is!)
A mellékhatasok el6fordulasi gyakorisdgat mutatja a
Il. tAblazat. A nem vart hatasok bekovetkezése a szer
¢s a szervezet egymasra hatasatol fligg, tehat nem le-
het elére megjosolni, hiszen nem ismerjiik a beteg
genetikai-farmakokinetikai-farmakodinamias adottsa-
gait. Egy lassu metabolizald egyén mar a legkisebb
hatékony dozisra is adverz reakcidt produkalhat. A
szorongo, gyogyszert nem kedveld betegnél is jelent-
kezhetnek olyan szimptomak, amelyek nem
farmakogének, de ekkor a helyes attitlid, ha elfogad-
juk a beteg altal észlelteket és masik szert valasztunk.

Komorbiditas-komedikacio

,,Sziv(sth.)beteg vagyok, lehet-e szednem a hangulat-
Javitot?”

A szomatikus betegek jelentds részénél depresszio is
diagnosztizalhat6 [19]. Gyakori az egyiittes el6fordu-
lasa kardiovaszkularis (17-27%), metabolikus (20-
30%), tumoros betegségekkel (22-29%) [20]. Kozot-
tiik ok-okozati Osszefiiggés csak részben bizonyitott,
a hattérben genetikai, fiziologiai folyamatok részben
mar feltartak [21, 22]. A szomatikus betegségekkel
egyiitt jaro ,,lelki teher” leforditva nem mas, mint egy
kronikus stressz folyamat. A vizsgalatok szerint a de-
presszio adekvat kezelésével a szomatikus status
egyenstlya jobban biztosithatd, ugyanakkor a hatasos
szomatikus terapia a depresszid alakulasara is joté-
kony. Természetesen a komorbid betegségek karban-
tartasara szedett gydgyszerek interakcioba léphetnek
a pszichofarmakonokkal, amelyre a kezeld orvosok
nem mindig figyelnek oda, ezért a leggyakoribb kol-
csonhatasok ismerete a gyogyszerészek részErdl is in-
dokolt. Jelen kozlemény részletekbe nem mehet, de
egy gyakorlati példa: hypertonids ndbeteg nebivololt
szed, felfedezddik a depresszidja, ami miatt indokolt
SSRI beallitasa. Két hét mulva a beteg depressziv tii-
netei lényegében megsziintek, kivéve a gyengeségér-
zést, faradékonysagot. Vizsgalatkor a szivfrekvencia

I11. tblazat
Az egyes antidepresszivumok metabolizdciojdt
végzo enzimek
Metabolizal6 enzimek-CYP450

1A2 | 3A4 | 2B6 | 2C9 |2C19 | 2D6
bupropion iy
citalopram b s s
duloxetin + +
escitalopram + + +
fluoxetin + + + +
fluvoxamin |+ +
mirtazapin |+ o s
paroxetin ot s
reboxetin +
szertralin + + + +
venlafaxin + +
[ [nebivotol | v > [ metatarr | |

owas | ——

5. abra: Komedikdcio — interakcio (esetismertetés)

40-50 kozott volt, ami magyarazta a tiineteket. Az ok
pedig az, hogy az SSRI gatolja a CYP2D6
metabolizaldé enzimet, ami kovetkeztében a nebivolol
metabolizmusa lelassult, ugyanaz a dozis magasabb
plazmaszintet eredményezett (5. dbra). A 111. tabla-
zat a leggyakrabban alkalmazott antidepresszivumok
metabolizacigjat végzo CytochromP450 enzimeket
mutatja, amelyek mas gyogyszerek altali gatlasa illet-
ve serkentése révén a plazma szint megvaltozik, ez
pedig befolyasolja a szer hatékonysagat és/vagy
adverz hatasanak kialakulasat.

Depresszio kezelése specidalis helyzetekben
. Terhes vagyok, szedhetem a gyogyszert?”

A komorbid betegségek mellett a gyermek- és iddskor,
valamint a terhesség jelent olyan élethelyzetet, amely
még nagyobb odafigyelést igényel. Az antidepresszi-
vum alkalmazasa nem korfiiggd, kivételes esetekben
gyermekkorban is alkalmazhato, serdiildkorban és
id6s betegeknél az allapotot figyelembe véve kell don-
teni a pszichoterapia és farmakoterapia kozott, illetve
kell meghatarozni az induld dézist. Terhesség esetén
szintén mérlegelni kell a rendelkezésre allo terapias le-
hetéségek kozott. Ha gydgyszer mellett dontiink, mi-
vel eddigi adatok alapjan nincs ellenjavallatuk, az elsd
valasztas egy SSRI, kivéve a paroxetint, amely vele-
sziiletett anomaliat okozhat, bar ritka eléfordulasa mi-
att nem jelent abszolut kontraindikaciot.
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Egyéb terapidak
., Csak a gyogyszer segit? Mas megoldas nincs?”

A fentiekben emlitett bioldgiai kezelések koziil az
elektrokonvulziv terapia a legrégebbi és egyben még
ma is a leghatékonyabb kezelés. Minden egyéb véleke-
déssel szemben biztonsagos, hiszen altatasban és rela-
xacioban torténik, amelyeket aneszteziologus végez.
A kozvéleményben tudatositani kell, hogy nem karo-
sitja az agyat, s6t javitja a neuroplaszticitast és eldse-
giti a neurogenesist. A legsulyosabb esetekben alkal-
mazand6. Az utobbi idében biztatdé eredményeket ko-
z0lnek a ,,mély agyi stimulacio” €s a ,transzkranialis
magneses stimulacid” technikakkal [1].

A pszichoterapiak megvalasztasat befolyasolja a be-
teg allapota, alapszemélyisége, a kiilsé tamogatas
megléte stb. A leghatékonyabbnak a kognitiv terapiak
bizonyultak, kiilonosen antidepresszivum adasaval
egylitt [22].

Kiilon kérdés a gyogynovénykivonatok (hypericum
extract, valeriana extract, melissa extract stb.) alkal-
mazasa. Kevés tudomanyosan elfogadhaté vizsgélat
tortént, amelyek a hatékonysagukat, mellékhatasaikat,
interakcidikat vizsgélta volna. Egy attekintd kozle-
mény [24] tobb mint 50 gyogyndvénykivonatot sorol
fel, amelyek hatdsmechanizmusa részben nem bizo-
nyitott, részben hasonl6 a gydgyszerekhez. A Magyar-
orszagon is forgalomban levd hypericum a szerotonin
visszavételt gatolja, a melissa a noradrenalin transz-
missziot fokozza, a valeriana hatasmechanizmusa nem
egyértelmii. Farmakokinetikailag ugyanakkor pl. a
legtobbet vizsgalt hypericum (St. John’s wort) dontden
a CYP450 rendszeren keresztiil hatva csdkkenti sok
szomatikus gyogyszer (onkoldgiai szerek!) plazma-
szintjét. A hatékonysag ¢és adverz hatdsok alapjan
azoknak a betegeknek ajanlott, akik enyhe depressziv
tiineteket mutatnak, els6 kdrben nem akarnak ,,gyogy-
szert” szedni, nincs jelentds komorbiditasuk. A szak-
emberek ugyanakkor felvilagositast adhatnak arrdl,
hogy hatasmechanizmusuk hasonlé a gyodgyszereké-
hez.

A depresszio kezelésének stratégidja
,Mivan, ha nem hat a gyogyszer?”

A STARD ,,real world” vizsgalat szerint [25] egy el-
sOként adott SSRI-ra a betegek kb. 1/3-a gyogyult
meg, majd a tovabbi Iépések (gyogyszervaltas,
adjuvans szer bedllitasa, pszichoterapias intervencio)
végén a betegek tobb mint 2/3-a keriilt remisszidba,
azaz valt tiinetmentessé, 1/3-nal csak javulast lehetett
elérni. Tobb tanulsag is levonhato volt, amelyek koziil
a legfontosabb az egyénre szabott terdpia elvének a
gyakorlatban valé meghonositasa, azaz a klinikai, bio-

logiai jellemzOk meghatarozasaval nagy valdszinliség-
gel mar az elsd 1épésben a legadekvatabb terapia meg-
valasztasa (4. dbra). Csak egy elméleti példa: ha egy
beteg CYP3A4 enzimje ,talmikodik”, a legtobb
antidepresszivumot gyorsan metabolizalja, kivéve a
fluvoxamint. Igy nala ez utobbi a hatékony szer.

A betegeknek tehat azt kell kommunikalnunk, hogy
egy adott gyogyszer nem mindenkinél hat ugyantgy,
de tobb szer és mddszer all rendelkezésre. Sajnos nem
tudjuk teljes bizonyossaggal elére megmondani, hogy
kinél mely gyogyszerrel ériink el eredményt. Gyakor-
lati tapasztalat viszont, ha egy SSRI nem hat, nem ki-
zart, hogy egy ugyanebbe a csoportba tartozé masik
szer ne lehetne hatékony. Lényegében ma is szelekti-
ven a szerotonin rendszeren hatd antidepresszivum az
elsd valasztas, amely hatastalansadga esetén valtunk
egy masik SSRI-ra, noradrenerg rendszeren hatd
farmakonra, vagy a kettés hatdsu szerek egyikére.
Amikor az Osszes relevans adat (farmakokinetikai,
farmakodinamias, felszivodasra és szérum gyogyszer-
szintre stb. vonatkozd) majd rendelkezésiinkre 4ll, ak-
kor valésul meg az egyénre szabott terapia. Ha pedig
biztos markerek jelzik elére a betegséget, preventiv
(akar farmakologiai) beavatkozasok is alkalmazhatok
lesznek.

Osszefoglalas

A pszichiatriai betegségek koziil a depresszid eldfor-
dulésa a leggyakoribb, és egyes vélekedések szerint
prevalenciija novekedni fog. Eppen ezért nagyon fon-
tos, hogy az ellato rendszer minden szerepléje, a maga
szintjén, ismerje a betegség tlineteit, jellegzetességeit,
a terapias lehetéségeket. Ennek megfeleléen kommu-
nikaljon a beteggel, aki ugyanakkor tandcsot is var,
amit az eldzéekben mar ismertettiink. A kornyezet fo-
gadja el a betegséget, de ne ugy viszonyuljon, mint
egy beteghez, probaljon meg természetesen viselked-
ni. Ne engedje, hogy a kommunikacié sordn az illetd
ujra és ujra az allapotaval foglalkozzon, terelje el a fi-
gyelmét. A depresszio az a betegség, amely szenvedés
a beteg szamara és nehéz szituaciot jelent az 6t korbe-
vevoknek. A hozzétartozok sokszor hasonlo kérdése-
ket tesznek fel, fenti valaszaink ekkor azzal béviilnek,
hogy legyenek tiirelmesek, megértdek, semmit ne
erbltessenek, de nagyobb figyelmet forditsanak a beteg
irdnyaba, és mindenképpen érjék el a szakemberhez
fordulast.

A kezelés soran rendkiviil fontos az egyes szakmak
egyiittmiikodése. A mai magyar és kiilfoldi valosagot
figyelembe véve a beteggel talalkozd gyogyszerészek-
nek arra kell felkésziilni, hogy a nem kell6en edukalt
betegek egyre tobb kérdést tesznek fel, és azokra fel-
késziilten kell valaszolniuk [26]. A cikkben olyan is-
mereteket probaltunk megfogalmazni, amelyek ezek-
ben a helyzetekben segitséget nyujtanak.
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Kovacs, G.: Depression — for pharmacists

The aim of the paper was to review the diagnose, etiology,
epidemiology and therapy of depression for pharmacists.
They are the members of the team that manages the patients
suffered from various diseases included psychiatric disorders.
The pharmacists are often given questions about the illnesses
and they have to be familiar in the various aspests of the
disorders. The psychiatric patients sometimes are not well
educated by the psychiatrists so they turns to pharmacists
with their doubts.

They wait for modest, calming but scientific answers on
their intelligential levels. This paper reviews the principle of
depression and describes the new skills of mood disorders
trying to help the pharmacists to give fair informs to the
patients or their relatives.

Pozitron — Diagnosztikai Kozpont Budapest
e-mail: col.kovacs@gmail.com

A dolgozathoz tartozo tesztkérdések az utolso oldalon talalhatok
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NOVENYI SZEREK HELYE A GYOGYSZERKINCSBEN
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Gyogyteak: van-e helyiik a modern terapiaban?!

Csupor Dezso, Kovacs Zsuzsanna, Szendrei Kalman

A gyogynovények egyik legdsibb és maig leggyako-
ribb felhasznalasi modja a gydgyteaként torténd alkal-
mazas. A teafogyasztds tobb ezer éves multra tekint
vissza, orszagonként eltéré hagyomanyok ¢€s szertarta-
sok kotddnek hozzd. A gyogytedk jelentdsége ugyan
csokkent a modern gyogyszerek térnyerésével, de ezek
a tradicionalis készitmények napjainkban is a medicina
részei. Manapsag a gyodgyszerarak novekedése, az 6n-
gyogyitas térnyerése, valamint a hagyomanyos, termé-
szetes, artalmatlan mddszerek iranti nosztalgia jarul
hozza els6sorban népszeriiségiikhoz. Bar bizonyos ese-
tekben vitathato tulajdonsaggal ruhaznak fel egyes ter-
mékeket, azt megallapithatjuk, hogy a gyogytedk ma
sem elhanyagolhatoak a terapia szempontjabol, els6d-
leges és kiegészitd kezelésként is alkalmazhatoak. fra-
sunk célja, hogy (1) bemutassa a gydgyteakkal kapcso-
latos jogi hatteret, a gyogytermékként forgalomban
1évo termékeket, €s (2) annak vizsgalata, hogy mi a he-
lyiik és szerepiik a mai gyogyaszati gyakorlatban.

Bevezetés

A gyogyteak korének definidlasa — a latszattal ellentét-
ben — egyaltalan nem kénnyi. A betegek minden olyan
teat gyogyteanak tekintenek, amelyet valamely pana-
szuk enyhitésére elfogyasztanak, a szakemberek pedig
altalaban azokat a tedkat tartjak gyogyteanak, amelyek-
nek (jogilag korrekt médon) gyogyaszati indikacio tulaj-
donithat6. Mint latni fogjuk, ez utdbbi kategoria koriil-
hatdrolasa sem konnyt a kusza jogszabalyi hattér miatt.
Hazankban hatésag (GYEMSZI-OGYT) altal engedélye-
zett gyogyaszati indikacioval gyogytermékként ¢€s
gyogyszerként keriilhetnek forgalomba tedk. A gydgy-
szerek ko6zé tartoznak a Formulaec Normales (FoNo)
eldiratai, a gyogyszertarak sajat receptjei €s az egyedi
orvosi eldirat alapjan készitett teak is. A korabban oly
jellemzo ,,hazi készitmények™ és az orvosok altal felirt
egyedi teak forgalmardl nincsenek megbizhatd statiszti-
kai adatok, de gyanithato, hogy ezek terapias alkalmaza-
sa inkabb elvi lehetéség, mint napi gyakorlat. Sajnos,
egyre inkabb ugyanez érvényes a FoNo-ban kozolt 15
Osszetételre is, ugyanis tapasztalatunk szerint nem jel-
lemz0 ezek orvosi rendelése €s patikai készitésiik.
Elméleti lehetdségnek szamit a gyogytedk elfogadott

'Kovacs Zsuzsanna Gyodgytermékként forgalmazott teak: értékiik
¢és helyiik a modern terapiaban c. szakdolgozata (Szeged, 2013)
felhasznalasaval késziilt.

indikacioval rendelkezd gyari gyogyszerként torténd for-
galomba hozatala. Bar ennek jogi akadalya nincs, az en-
gedélyeztetéshez sziikséges vizsgalatok koltségei, a szaba-
dalmaztatas buktat6i és az elérheté nagyon csekély ha-
szon miatt nem valoszinii, hogy a kozeljovében az ilyen
gyogyszer-teak tomegével talalkozunk a gyogyszer-
tarakban. Van azonban egy specidlis termékkategoria, a
hagyomanyos névényi gyogyszereké, amelyben a fent em-
litett, nehezen teljesithetd feltételek helyett elsédlegesen a
tradicionalis alkalmazas (és biztonsagossag) igazolasa
utan, a hatasossag igazolasanak kényszere nélkiil piacra
keriilhetnek gyogyteak. Az Eurdpai Gyogyszeriigynok-
ség altal a forgalomba hozatalt megkonnyitendd publikalt
gyogyndvény-monografidk mar ma szamos gyogytea en-
gedélyezésének alapjai lehetnek [1]. Hogy a hazai forga-
lomban 1év6 tobb tucat hagyomanyos ndvényi gyogyszer
kozott mégsem talalunk teat, annak valdsziniileg financia-
lis és a gyogyszergyartasi kovetelményeknek megfeleld
teadrogbeszerzéssel kapcsolatos problémak az okai.
Jelenleg a magyarorszagi gyogyteaforgalom zomét a
gyogyszernek nem mindsiild gyogyhatasu készitmé-
nyek (gyogytermékek) teszik ki [2], ezek néhany na-
gyobb hazai, tradiciondlisan teagyartassal (is) foglal-
koz6 cég termékei. A termékcsoport 1éte az Eurodpai
Uniodhoz torténd csatlakozast kovetden veszélybe ke-
rillt. Egy jogszabaly ugyanis el6irta, hogy az olyan
gyogyszernek nem mindsiild gyogyhatasu készitmé-
nyek, amelyek valamennyi sajatossagukat figyelembe
ba sorolhatok, legkésobb 2013. aprilis 1. napjaig forgal-
mazhatoak [3]. A termékek atmindsitése (gyogyszerré
vagy mas kategoriaju készitménny¢) siirgetonek tiint.
A ,,normal” gydgyszer-engedélyezés utja a fent részle-
tezett okok miatt nem tlint jarhatéonak, de a hagyoma-
nyos novényi gyogyszerré vald atmindsitésnek is vol-
tak akadalyai. Ez esetben ugyanis igazolni kellett,
hogy a kérelem alapjaul szolgal6 termék vagy a megfe-
lel6 referencia ndvényi gyogyszer a kérelem idopontjat
megel6zden legalabb 30 éves iddtartamon keresztiil
gyogyaszati hasznalatban volt, ebbdl legalabb 15 évig
az Burdpai Gazdasagi térségben [4]. Mivel Magyaror-
szagon a legelsé gydgyteak (gydgyszernek nem ming-
silo gyodgyhatasu készitményként) 1987-ben keriiltek
forgalomba, a specifikus Osszetételek 30 éves gyogy-
aszati hasznalata a legtobb esetben nehezen lett volna
bizonyithatd. Bar a gyogyszerré vald atmindsitést sza-
balyozé torvény [3] megsziiletése ota az unids jogsza-
balyi kornyezet nem valtozott jelentdsen, a hazai jog-
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szabalyok ,finomhangolasaval” parhuza- I. tablazat
mosan a jogértelmezés az elmult években Gyogytermékként forgalmazott gyégytedk
folyamatosan alakult. Az els6 megkdzelités
szerint az atmindsitési kényszer minden
gyogytermékre kiterjedt. Mivel a novényi
komponenseket nem tartalmazo készitmé- Herbaria Mecsek Gyomor teakeverék (filteres, tasakolt)
nyekre bizonyosan nem érvényes az EU di- 4 05 — Epe- és mdjterdpia
rektiva [6], a tobb tucat allati eredetii vagy
szintetikus hatéanyagt terméket az atmi-
ndsités kényszere nem veszélyeztette. A
2013. marcius végét megeléz6 utolsé értel- ~ Mecsek Maj teakeverék (filteres, tasakolt)
mez¢s alapjan — abbdl kiindulva, hogy a ha- Naturland Gorcsoldé és puffadasgatlo teakeverék (filteres)
zai gyogytermekek egy fontos sajatossag (@ ™ Naturland Majvéds és detoxikald teakeverék (filteres)
15/39 v ha'g’,yomanyos alkalmazis bl%ony}— Pannonhalmi M4jvédé teakeverék (filteres)
tottsaga) hidnya miatt nem sorolhatdak at
hagyomanyos ndvényi gyogyszerré — sokak 4 06 — Hashajtok
meglepetésére — a gyogytermék kategoria Herbaria Hashajto teakeverék (filteres, tasakolt)
novenyi eredetii termékei, koztiik a gyogy- "4 07— Hasmenés gdtlok és a bél gyulladdsos megbetegedéseinek gyogyszerei
teak is piacon maradhattak, ugyanakkor 1j
engedélykérelem benyujtasara nincs lehetd-
ség. Igy a gyogytermék gyogytedk tovabb-
élnek, de hasonldo megjelenésii termékek Herbaria Elhizas elleni teakeverék (filteres, tasakolt)
Ujabb termékkategoriakban is megjelennek. Pannonhalmi Fogyokurat kiegészitd teakeverék (filteres)
Bar az étrend-kiegészitokrol szolo jogsza-
baly nem tiltja a tedk forgalmazasat ebben a
kategoridban [5], hazdnkban teat csak elvét-
ve notifikaltak étrend-kiegészitdként, ugyan- Herbaria Salaktalanit6 teakeverék (tasakolt)
akkor tény, hogy ezek szama az utobbi id6- Mecsek Tisztito teakeverék
ben nétt, jelenleg 20-30 kozottire tehetd.
Egyes EU tagallamokban rugalmasabb gya-
korlatot folytatnak, ennek pedig az oka az
étrend-kiegészitékrol szolo EU iranyelv [6] Pannonhalmi Salaktalanito teakeverék (filteres)
eltérd modon vald értelmezése. Még ha ané- A 10 — Antidiabetikus terdpia
hany kivételes eseten tulmenden a gyogy- Diabess teakeverek (tasakolt)
tedk nagy tobbsége forgalomba hozhatd is
lenne étrend-kiegészitéként, a gydgytermé-
kekkel szemben jelentds hatrany, hogy eb- Herbéria Mecsek Diétas teakeverék (tasakolt)
ben a kategériaban a jogszabalynak meg- Mecsek Diabet teakeverék
felelve betegséget megelz0 tulajdonsagra, “c_ Kardiovaszkuldris rendszer
gyogyhatasra hivatkozni nem lehet. Az or-
vostechnikai eszk6zok kategoridja esetén
ilyen szigorti megkdtés nincs (fel lehet tiin-
tetni gyogyhatast, ha kellden ald van ta- C03 — Diuretikumok
masztva), de — t6bb EU tagallammal ellen- ~ Naturland Vesevédé teakeverék (filteres)
tétben — hazankban ebben a termékcsoport-
ban nem talalhatoak tedk.
A felsorolt kategoridkon tul jelentds for-
galmat bonyolitanak az engedélyezett C04 — Periférids értagitok
gyogyaszati indikacio nélkil forgalmazott, Herbaria Mecsek Erelmeszesedés elleni teakeverék (filteres, tasakolt)
eldre kiszerelt monoteak (ezek felhasznalasi
modjat, javallatdt a gyartdé szakirodalmi
adatok alapjan tiinteti fel). A kozvetlen la-
kossagi fogyasztisra szant hagyomanyos G04 — Uroldgiai készitmények
gyogynovény-drogok korét szabalyozo jog- Herbaria Prosztata teakeverék (filteres)
szabaly 97 ndévényi drogot tartalmaz [7],
ugyanakkor nincs olyan toérvény vagy rende-

A — Tapcsatorna és anyagcsere

A02 — Gyomorsavval kapcsolatos betegségek kezelésére szolgalo szerek

Herbaria Sz¢élhajto teakeverék (filteres)

Mecsek Epehajto teakeverék (filteres, tasakolt)

Tafedim tea (filteres)

A 08 — Fogyasztoszerek (a diétas készitmények kivételével)

A 09 — Digesztivumok (beleértve az enzimeket)

Herbaria Emésztést eldsegitd teakeverék (filteres, tasakolt)

Naturland Emésztést elésegitd teakeverék (filteres)

Naturland Etvagyjavité filteres teakeverék

Herbaria Cukordiétat kiegészitd teakeverék (filteres)

CO01 — Szivre hato szerek

Pannonhalmi Szivnyugtat6 teakeverék (filteres)

Herbaria Vizhajto teakeverék (filteres, tasakolt)

Pannonhalmi Vesetisztito teakeverék (filteres)

Herbaria Memoria teakeverék (filteres)

G — Urogenitdlis rendszer és nemi hormonok

Mecsek Prosztata teakeverék (filteres)

Folytatas a kovetkezé oldalon
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Folytatas az el6zd oldalrol

M — Viaz- és izomrendszer

megallapithatjuk, hogy a legtobb (27) ké-
szitmény a ,tapcsatorna ¢és anyagcsere”

MO1 — Gyulladasgatlok és reuma elleni készitmények

ATC focsoportba sorolhatd. A valasztékban

Macskakarom tea (tasakolt)

jelentés szamban talalhatéak még sziv-ér-

MO2 — Az iziileti- és izomfajdalmak kezelésének helyi készitményei

rendszerre (8), idegrendszerre (5) és 1€gz0-

Naturland Reumads panaszokat enyhitd teakeverék (filteres)

rendszerre (6) hatd teak is, szamos ATC f6-
csoport azonban teljesen hianyzik (1. tabla-

Pannonhalmi iziileti bantalmak kezelésére ajanlott teakeverék (filteres)

zat). Harom tearol nem érhet0 el az dsszeté-

N — Idegrendszer

telre, indikacidéra vonatkozo informacio,

NOS5 - Pszicholeptikumok

néhany esetben pedig nem segiti az eligazo-

Herbaria Nyugtat6 teakeverék (filteres, tasakolt)

dast, hogy a feltiintetett Osszetételben a

Naturland Nyugtato6 teakeverék (filteres)

gyogyndvények felsorolasa helyett csak a

Pannonhalmi Vesperas teakeverék (filteres)

teakeveréket alkotod drogok hatéanyagai (pl.
flavonoidok, illoolaj) talalhatdéak meg.

NO6 — Pszichoanaleptikumok

Herbaria Hangulatjavit6 teakeverék (filteres)

Tapcsatorna és anyagcsere

R — Légzorendszer

RO5 — A kohogés és a meghiilés gyogyszerei

Az emésztOszervi panaszok kezelése a
fitoterapia egyik legnagyobb multa, az or-

Herbaria Hurutold6 teakeverék (tasakolt)

vosok tobbsége altal is elfogadott és vi-

Herbaria Meghiilés tiineteit enyhit6 teakeverék (filteres, tasakolt)

szonylag jol ismert teriilete. A gasztro-

Mecsek Kohogés elleni filteres teakeverék gyermekeknek

intesztinalis panaszok gyakran tobb okra
vezethetdk vissza, amelyek esetenként nem

Naturland Meghiilés tiinteteit enyhitd teakeverék (filteres)

kiilonithetok el egymastol. Ugyanakkor

Pannonhalmi Laudes teakeverék (filteres)

ritka az a gyogynovény, amelyik egyetlen

V — Egyéb gyogyszerek

tamadasponton hat, pl. csak az epe- vagy

Herbaria Lady Klimax teakeverék (filteres)

csak a gyomornedv-szekréciot befolyasol-
ja, sokkal inkabb jellemz6é a komplex ha-

Mecsek Tejszaporito teakeverék (filteres)

tas. Erre az indikacios teriiletre a kombina-

Mecsek Klimax filteres teakeverék

ci6s, tobb (rdadasul tobb tamadasponton

Naturland Fitolac teakeverék (filteres)

hat6) ndvényt tartalmazod készitmények jel-

Naturland Menstruécios panaszokat enyhit6 teakeverék (filteres)

lemzéek, amelyek alkalmasnak bizonyul-
hatnak a multifaktorialis eredetli tiinetek

Naturland Salaktalanito teakeverék (filteres)

enyhitésére. Az emésztést javito teakeveré-

Herbaria Laktoherb teakeverék (filteres)

kek 6sszetevoi kozott a diszpepszidban bi-

let, amely a listan nem taldlhat6 tedk szabad forgalma-
zasat tiltand. Jollehet az elézdekben felsorolt termékek
hatosagi mindségellendrzése — az étrend-kiegészitOkkel
ellentétben — jogilag jol szabalyozott volt [§], a vonatko-
76 jogszabaly megszlinése miatt a kiskereskedelemben
forgalmazott egykomponensii (gyogy)teak hatosagi mi-
ndségellendrzése jelenleg nem megoldott, mindségi ga-
ranciat a gyartok adhatnak.

Cikkiink tovabbi részében az Gsszforgalom szem-
pontjabol legjelentésebb termékesoport, a gyogytermé-
kek és a racionalis gydgyteahasznalat szempontjabol
perspektivikus lehet6ségek elemzésével foglalkozunk.

Gyogytermék gyogytedk

Az Orszagos Gyogyszerészeti Intézet (OGYI) Gyogy-
termék listdja szerint 58 gydgyhatasu teakeverék van
forgalomban [9], ebbdl 55 termékrdl érhetdek el szak-
mai informaciok (0sszetétel, alkalmazas stb.) az OGYI
honlapjan. Az 55 termék indikacidjat megvizsgalva

zonyitottan hatasos komponenseken (kori-
ander, citromf{i, borsosmenta, édeskomény, kamilla)
kiviil étvagyjavito (fehér irom, benedekfii, ezerjofit)
OsszetevOk is megtalalhatdak. Bar az ilyen tipusu ter-
mékekkel kapcsolatos modern klinikai bizonyitékok
hidnyosak, szakmai szempontbol sziikség van ezekre
az empirikusan hatasosnak igazolt tedkra, mivel a
szintetikus gyogyszerek kozott nem taldlhatéak ha-
sonlo komplex modon hato, a funkcionalis diszpepszia
sokszin{ tlineteit célzo szerek.

A hashajtoként ajanlott teakeverék aktiv kompo-
nense a laxativ hatdst antrakinonokat tartalmazo ku-
tyabengekéreg. Mivel az antrakinonok tartos alkalma-
zé4sa vagy tuladagolasa nem kivant hatdsokkal jarhat,
szerencsés, ha szakember kontrollja alatt 1évé készit-
ményként (igy pl. gyogytermékként) jutnak a beteg-
hez. A teakeverék gorcsoldd hatdsu novényi kompo-
nenseire (cickafark, édeskomény) magyarazat az
antrakinonok hasi gorcsoket okozd hatasa. Utdbbi
komponenseket a szélhajtod, karminativ tedk f6 kom-
ponensként tartalmazzak. Ezek a készitmények eny-
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hébb puffadas, bélgdres esetén a szintetikumok alter-
nativai lehetnek. Ugyanez nem mondhat6 el a gyo-
morvédo teakomponensekrdl (ezek kozott gyulladas-
csokkentd hatasu novényeket talalunk), amelyek haté-
konysaga a hiperaciditas ellen hatd, gasztroprotektiv
hatasu gydgyszerhatdéanyagokéhoz képest a markans
tlinetek csokkentésére dnmagaban valosziniileg nem
elégséges. fgy — a korabban felsoroltakkal szemben —
az un. gyomorvédo tedk a kiegészitd terapia eszkozei
lehetnek.

Bizonyos teadsszetevok a népi gyogyaszat alapveto
részei voltak, ma azonban alkalmazasuk joval korlato-
zottabb. Ezek kozé tartozik az orbancfii (Hypericum
perforatum), amelyet ma jellemzden antidepresszans
hatasa miatt alkalmaznak. Megfeleld dozisban hatasos-
saga igazolt, azonban aluldozirozva az antidepresszans
hatas nem, viszont a névényre jellemzd, terapias szem-
pontbdl is jelentds interakciok jelentkezhetnek. Ugyan a
hagyomanyos gydgyaszatban emésztési panaszok eny-
hitésére is alkalmaztak, a modern medicinaban ezt az
indikaciot a kedvezdtlen haszon-kockazat ardny miatt
nem preferaljak (ezzel 6sszhangban az Eurdpai Gyogy-
szerligynokség monografidja sem tartalmazza) [10].

Kiilon emlitést érdemel az ATC besorolas szerint a
,Hasmenésgatlok ¢és gyulladasos megbetegedések
gyogyszerei” focsoportba tartozd Tafedim (korabban
Afedim) nevill gydgytea. A tobbi targyalt tedval ellen-
tétben nem keverékrél van sz6, hanem monotearol,
specialis helyzete miatt azonban mégis fontos kiemel-
ni. Ugyanis az OGYT altal engedélyezett, enyhe lefo-
lyast gyomor- bélrendszeri panaszokra, ,,enyhe has-
menés, gyomorfajas, gyomor- és bélgdres esetén” in-
dikacioval ellentétesen a televizidban, az interneten és
a nyomtatott médidban a kilencvenes évek ota gyak-
ran hangzottak el olyan ajanlasok (antibakterialis,
antiviralis, fajdalomcsillapitd, daganat-visszafejlesz-
t6...), amelyek nem szerepelnek a termékrol kdzolt hi-
vatalos tajékoztatokban [11]. A tea alapjaul szolgald
Euphorbia hirtat eléfordulasi teriiletein, Azsiaban,
Ausztralidban és foleg Afrika orszagaiban a lakossag
nagyon valtozatos célokra, koztiikk a gyomor-bélrend-
szeri panaszok enyhitésére hasznalja [11]. Az ezen
jocskan tilmend rekldmokat az Orszagos Gyodgyszeré-
szeti Intézet jogszabalysértonek mindsitette [12]. Itt
kell megjegyezniink, hogy a gyogytermékként forgal-
mazott gyogyteak tobb mint 25 éves karrierje alatt ez
az egyetlen elmarasztalt termék.

A fogyasztdi igényeknek megfelelve a hazai gyogy-
termék-palettan is talalhatd két fogyaszto tea. Ezek f6-
leg vizelet- és hashajté hatasu novényeket tartalmaz-
nak. Eldbbiek gyors, atmeneti, utobbiak hosszabb
tavy, lassubb fogyast eredményezhetnek, bar a mo-
dern fitoterapia elveivel ellentétes az antrakinon-
tartalmu drogok ilyetén hasznalata. Napjainkban egy-
re divatosabbd valik az un. méregtelenitésnek vagy sa-
laktalanitasnak nevezett kura, mely sordn a koézhiede-

lem szerint a testben 1évo toxikus anyagok kiilonféle
moddszerekkel eltavolithatdak, megtisztitva ezzel a
szervezetet. Ilyen értelemben vett méregtelenités ter-
mészetesen nem létezik, a mddszer alkalmazasanak
valos élettani/farmakologiai hattere nincsen. A ,,mé-
regtelenitd eljarasok™ (koztiik az ilyen hatastnak vélt
teak fogyasztasa) nem alkalmasak a toxikus anyagok
eltavolitasara a szervezetbdl. A hazankban ilyen célra
forgalmazott tedk aktiv komponensei vizelethajtd,
epehajté hatasuak, hasznalatuktol konkrét terapias cél
elérése nem varhato.

Szakmai szempontbol a majvédd tedk is inkabb a
tradicion alapuld termékeknek, mint korszerti fito-
terapeutikumoknak tekinthetdek. Ezekben a bizonyi-
tottan hepatoprotektiv Osszetevd, a mariatovistermeés
nemcsak aluldozirozva van jelen, hanem hat6éanyagai-
nak rossz vizoldékonysaga miatt is kérdéses az 0ssze-
tétel racionalitasa.

A népi gyogyaszatban tobb ndvénynek tulajdonitot-
tak jotékony hatast a cukorbetegek gyogyitasaban.
Ezek egy részének vércukorszint-csokkentd hatasat
preklinikailag is bizonyitottak, de a human alkalma-
z4s racionalitasat igazol6 klinikai adatok hidnyoznak.
Mas novények esetén a hatasossaghoz nem fér kétség,
ugyanakkor ma mar nincsen helyiik a terapidban. Erre
jo példa a kecskeruta (Galega officinalis), amely
galegintartalma miatt vércukorszintet csokkent,
ugyanakkor a modern terapidban nem a ndvénynek
vagy vegyliletének, hanem az abbol kifejlesztett, ked-
vezObb hatasprofili biguanid tipusu antidiabetiku-
moknak van helye [13]. Az antidiabetikus hatast no-
vények kutatdsa napjainkban nagyon intenziv. Ez jol
tliikr6zddik abban az dsszefoglald cikkben [14], amely-
ben a témaban megjelent 108 klinikai vizsgalatot (eb-
bdl 58 kontrollos, ezen beliil 42 randomizalt) elemez-
ték. Ezekben 6sszesen 36 novény hatasat 4565, 2. tipu-
su cukorbetegen vagy csokkent gliikdztoleranciaju be-
tegen probaltak ki. A randomizalt, kontrollos vizsgala-
tok 76%-aban a novények kedvezd (vércukorszintet
csokkentd) hatasat figyelték meg. A mellékhatasok
gyakorisdga nagyon alacsony volt. Megjegyzendo,
hogy a novényeket jellemzéen drogként vagy azok ki-
vonataként alkalmazzak, a teaként torténo felhaszna-
las a vizsgalatokban nem jellemzd. Ugyan vannak
olyan, preklinikailag vagy klinikailag is bizonyitott
vércukorszint-csokkentd hatassal bird novények, ame-
lyekbdl tea is készithetd (pl. kesertiuborka), a gyakor-
latban ezeket vagy drogként fogyasztjak (mivel hato-
anyaguk nem ismert, ez racionalis gyakorlat), vagy
pedig szaraz kivonatukat hasznaljak fel [15]. A tea for-
majaban vércukorszint-csokkentd hatasra vizsgalt no-
vényfajok szama meglehetésen szilkk (Artocarpus
heterophyllus, Asteracanthus longifolia, Bauhinia
fortificata, Ficus carica, Myrcia uniflora) [14].

A diaebétesszel 0sszefiiggésbe hozhato teak alkal-
mazasi el6iratdban a ,,cukorbetegségre valé hajlam”
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van feltlintetve javallatként. Ez az indikaci6 felveti a
kérdést: kiket tekinthetiink diabetesre hajlamosnak, az
1. tipust cukorbetegség kialakuldsara genetikai okok-
bol veszélyeztetetteket, vagy az inzulinrezisztencia
tlineteit mutatd, a 2. tipust diabétesztdl fenyegetett
egyéneket? Kétséges, hogy ebben a kérdésben a
gyogyszerészek egységes gyakorlatot kovetnének. Bar
a javallat azonos, a készitmények Osszetételében ha-
sonlosagok ¢és kiilonbségek is lathatok. A ndvények
kozt szerepel tobbek kozt emésztésre hatd (gyemek-
lancfli, mezei katang), vizelethajto (csaldn, tarackbu-
za, borokabogyo) valamint elsdsorban antidepresszans
hatdsa miatt hasznositott novény (orbancfii). Bar ezek
egy részét a népi gyodgyaszatban is alkalmazzak cu-
korbetegség esetén, széles korben elfogadott monogra-
fidkban (ESCOP, Kommission E, EMA) hivatalos ja-
vallatuk kozt a diabétesz nem szerepel. Ugyan a nove-
nyek egy részénél vannak a vércukorszint-csokkentd
hatast alatamaszto preklinikai adatok, a hazai gyogy-
termékekben felhasznalt novényeket teaként alkal-
mazva a szakirodalomban nem taldlunk human hata-
sossagi adatokat.

Sziv és érrendszer

A kardiovaszkularis rendszer kiilonb6z6 betegségei-
nek kezelésében a novényi eredetli szerek hagyoma-
nyosan jelentds szerepet jatszottak és jatszanak. A leg-
ismertebb példa a gylsziivirag, amelynek levelei az
okortdl napjainkig a szivelégtelenség kezelésében al-
kalmazott szerek, igaz, a modern medicinaban ezeket
nem teaként alkalmazzak. A hazai gydgyteak egyik 6
Osszetevdje a galagonya, amelynek hatasossdga enyhe
szivelégtelenség esetén igazolt, ugyanakkor ennek do-
zisa a teakban alacsony (a monoterapidban javasolt do-
zishoz képest). A kiegészité komponensként jelen 1évo
szurds gyongyajakfii ideges eredetli szivpanaszok ese-
tén hasznalatos, mig a citromfli és a macskagyokér
nyugtato hatasuk révén kdzvetve csokkenthetik a sziv-
panaszokat. A fehér fagyongy rendelkezik vérnyomas-
csokkentd hatdssal, azonban lektintartalma miatt je-
lentdsége a fitoterapiaban csokken. A szivmiikddésre
hatd gyogytedk Osszetétele és egyes indikacioi (érel-
meszesedés elleni hatds) inkabb a tradiciokat tiikro-
zik, mint a jelenkori fitoterapias allaspontot.

Egy teakeverék f6 indikacidja a koncentraloképes-
ség javitdsa, de emellett id6s kori emlékezetkihagyas-
sal, zavartsaggal, feledékenységgel tarsulod agyi kerin-
gési zavarokban is javasoljdk. F6 komponense, a paf-
ranyfeny® bizonyitottan alkalmas a kognitiv teljesit-
mény fokozdsara, a demencia tiineteinek enyhitésére.
A pafranyfeny6 hatdéanyagainak oldékonysagara tekin-
tettel a modern terdpidban jellemzden aceton-viz ele-
gyével készitett, standardizalt kivonatat alkalmazzak.
A hatasossagot fokozza az adaptogén ginzenggyokér
¢és az ¢élénkit6 hatasu, koffeintartalma matélevél.

A vizelethajté névények zome csak a viz kivalasztasat
fokozza, az ionokét nem, azaz hipoozmolaris vizelet-
elvalasztast indukalnak [16]. Ez eltér a szintetikus
diuretikumok hatasmechanizmusatol, amelyek az io-
nok tiritését is befolydsoljak. Az ionok kozt kulcsjelen-
tésége van a natriumnak: mivel {iritése nem fokozo-
dik, a novényi szerek nem alkalmazhatdak hatdsosan
a hipertonia és az 6déma kezelésére. A hazankban for-
galmazott, hatdoanyagként vizelethajtd drogokat (nyir-
falevél, tarackbuza gyokértorzs, lestyangyokér, csa-
lanlevél, aranyvessz0, mezei zsurld, boroka tobozbo-
gyo) tartalmazé tedk elsGsorban hugyuti fert6zések
kiegészitd terdpijara hasznalhatdak, jollehet ez ne-
vitkben nem mindig tiikr6zédik. Az dsszetevok kozott
megtalalhato a hagyuti fert6tlenitd hatasu medveszo-
16levél, de olyan komponensek is (vérehullo fecskefit),
amelyek létjogosultsdga a haszon-kockédzat elemzés
alapjan megkérddjelezhetd.

Urogenitalis rendszer

A joéindulatu prosztata-megnagyobbodasra javasolt teak
Osszetevdi kozott megtalalhatod vizelethajtd dsszetevok
a vizeletpangas mérséklése miatt lehetnek hasznosak.
A {06 hatas, azaz a prosztata-megnagyobbodasbol adodo
tiinetek mérséklésére alkalmazott Osszetevok esetén
egyes termékeknél az aluldozirozottsag (csalangyokér)
és az aktiv Osszetevok rossz vizoldékonysaga (szabal-
palmatermés) vethet fel szakmai kérdéseket.

Vaz- és izomrendszer

A kiilonbozd eredetli iziileti fajdalmak terépidja na-
gyon gyakran tiineti kezelés, mely elsGsorban a fajda-
lom enyhitését célozza. Ennek alapvetd szerei a szte-
roid és nem-szteroid gyulladascsokkentdk, igy a nové-
nyi szerek szerepe madasodlagos. Elmaradhatatlanok
azonban a hiperémiat okoz6, novényi kivonatot tartal-
maz6 kendcsok, amelyek hasznos résztvevdi a terdpia-
nak. A szteroid és nem-szteroid gyulladasgatlok mel-
I¢khatasai ugyanis korlatozzdk az alkalmazhato do-
zist, ezért a kezelés sziikkség szerint kiegészithetd he-
lyileg alkalmazandd krémmel, bedorzsolével. A
forgalomban 1évé gyogytedk szamos, a népi orvoslas-
ban alkalmazott komponenst tartalmaznak, ezek ko-
ziil a macskakaromkéreg €s a szalicilattartalmu dro-
gok (flizfakéreg, réti legyezofii) felhasznalasat ta-
masztja ala a legtobb modern vizsgalati adat.

Kozponti idegrendszer

Bar a szorongasos korképek, az almatlansag és a de-
presszio kezelésére szamos modern hatoanyag rendel-
kezésre all, a terapidban maig helye van a ndvényi ter-
mékeknek. A szintetikumok esetén a hozzaszokas, az
abbahagyas utan jelentkezod elvonasi tiinetek, ill. anti-
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depresszansok esetén a fellépd mellékhatasok is prob-
lémat jelentenek. A felsorolt okok miatt a betegek egy
része (az enyhébb tiinetekben szenvedok) szamara eld-
nyosebb lehet a novényi termékek alkalmazasa [17].

A gyogyteak komponensei kozott ismerten nyugta-
t6 szorongasoldd (citromfii, macskagyokér, levendula,
komlo) ¢és antidepresszans hatast 0sszetevok (orbanc-
fli) is megtalalhatéak. A modern fitoterapiaban azok-
nak a készitményeknek lehet helye, amelyek indikaci-
0ja a szorongasoldas, a nyugtatd hatas és az alvasza-
varok enyhitése. Az orbancfli ugyan bizonyitottan ha-
tasos antidepresszans, de aluldozirozva a terapias cél
elérése bizonytalan (ez depresszid esetén komoly ko-
vetkezményekkel jarhat), ugyanakkor az orbancfiire
jellemzdé szamos interakcid kialakuldsara esély van
(Isd fent). Az orbancfiinek a modern terapiaban elso-
sorban kvantifikalt kivonatként van helye az antidep-
resszans gyogyszerek kdzott.

Légzorendszer

A megfazasos betegségek és szovédményeik kezelésé-
ben alkalmazott szintetikus és névényi eredetli szerek
kozott alapvetd terapias kiilonbség van. Mig a szinteti-
kus gyogyszerek sokszor a kivaltd ok megsziintetését
célozzak, a névényi alapu készitményeknek jellemzéen
a tiineti kezelésben van szerepe. E cél elérésére szamos
novényi készitmény, koztiikk néhany tea is rendelkezés-
re all.

A tedk egy része a kohogés csillapitasat célozza. A
szintetikus szerekkel ellentétben, ahol a kéhogéscsilla-
pitd és kdptetd hatdéanyagokat elkiilonitve alkalmazzak,
gyogytedk esetében nincs hatarvonal a két indikacio
kozt. Ugyanakkor a koptetd (kakukkfii, édesgyokér) és
kohogéscsillapito (ziliz, malyva, kamilla) komponensek
aranya alapjan a tedk egy részét inkabb produktiv, mas
résziiket pedig inkdbb szaraz kohogés esetén tarthatjuk
elonyosebbnek. Tobb tea esetén a folyadékpotlas eld-
nyei, a torokfajas esetleges mérséklése emelhetd ki
elonyként, mivel komponenseiknek nem ismert specifi-
kus, megfazasos tiineteket mérséklo hatasa.

Tejelvalasztas

Az anyatejtermelés gyodgyszeres fokozasat elméletileg
hipotalamikus tdmadasponti dopaminreceptor-anta-
gonistakkal érhetjiik el, amelyek adasa kozvetetten a
prolaktinszint emelkedését eredményezi. A hazank-
ban forgalomban 1lévé hatéanyagok (metoklopramid,
domperidon, szulpirid és klorpromazin) [18] indikaci-
01 kdzott azonban nem szerepel a tejelvalasztas foko-
zasa [19]. A gyakorlatban is alkalmazhaté termékek
novényi eredetliek, ezek kozott tobb gyogytea is talal-
haté.

A gyogytedk komponensei koziil az édeskomény-
¢és az anizstermésnek van tejelvalasztast serkentd ha-

tasa, melyben a dopaminhoz hasonld szerkezetii
anetolnak lehet szerepe, ami a dopaminreceptorokon
kompetitiv antagonista hatasu [20]. Ezek ilyen célu
adagolasahoz sem klinikai vizsgalatok, sem pedig mo-
nografidk nem adnak tdampontot, ugyanakkor a termé-
kekben dozirozasuk — valosziniileg a tradicionalis al-
kalmazast figyelembe véve — meglehetdsen egységes.
A termékek egyéb komponensei feltehetdleg korri-
gensként szerepelnek, ugyanis bizonyitott tejtermelést
fokozé hatasuk nincs. Az Osszetétel alapjan a készit-
mények csokkentik az anya emésztési zavarait is, a
puffadast, gatoljak a bélgazok képzddését. Indikacio-
juk ennek megfeleld: az anyatejtermelés fokozasara €s
az anya esetleges emésztési zavarainak enyhitésére is
szolgalnak. Ezeknek a termékeknek az ad kiilonds je-
lentéséget, hogy — megfeleld szintetikus szer hianya-
ban — a tejelvalasztas fokozasanak egyediili lehetdsége
a novényi készitmények alkalmazasa.

Premenstrudcios szindroma, menopauza

A premenstruacids szindroma €s a menopauzaval jard
tlinetek a legtobb ndt érintik, igy az ilyen indikacioja
készitmények iranti igény meglehetdsen széles. A no-
vényi szerek koziil premenstruacios szindromaban el-
sOsorban a baratcserje alkalmazhato, melynek dopa-
minerg, prolaktinszintet csokkentd hatdsa jol doku-
mentalt, alkalmazasa tudomanyosan megalapozott. A
pszichés panaszok a novényi eredetli nyugtatokkal as
antidepresszansokkal mérsékelheték. A hazankban
menstruacidos panaszok csokkentésére forgalmazott
teakeverék dontden a népi gyogyaszatban ilyen célra
alkalmazott névényeken alapul (cickafark, citromfii).

A menopauzahoz tarsuld tiinetek csillapitasara a
fitoterapeutikumok koziil a poloskavész nevii novény-
nek és a fitodsztrogén-tartalmu drogoknak van a leg-
nagyobb jelentdsége. A hazankban forgalmazott tea
nem a hormonhidny primer kdvetkezményeit, hanem
az életmindséget rontod tiinetek egy részét képes mér-
sékelni. Az Osszetételben tilnyomo részben emészto-
rendszerre haté novények szerepelnek: palastfii, cicka-
fark, édeskdmény, orvosi zsalya, citromfl (ezek egy
részEét a népi gyogyaszatban ndgyogyaszati panaszok
kezelésére is hasznaljak, de ilyen jellegli hatasossaguk
nem igazolt). A jellegzetes tiinetek koziil a szivpana-
szokra a galagonya, a nyugtalansagra a citromfii, a de-
presszidra az orbancfii, a héhullamokbdl eredé talzott
izzadas mérséklésére az orvosi zsalya hat, azonban
adagjuk (0sszefiiggésben a tea Osszetett voltaval) el-
marad a monokomponensii felhasznalas esetén java-
solttol.

A Formulae Normales teakeverékei

A Formulae Normales VII. kiaddsdban megtalalhat6
15 teakeverék zome megfelel a korszerii, tudomanyos
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1. tblazat
A Formulae Normales teakeverékeinek csoportositasa
indikdcios teriiletek szerint

Emésztorendszer

Spec. carminativa

Spec. carminativa pro infante

Spec. cholagoga

Spec. choleretica

Spec. depurans

Spec. gastrica

Spec. laxans

Kardiovaszkularis rendszer

Spec. crataegi composita

Hugyuti rendszer

Spec. diuretica

Spec. uvae ursi

Légzorendszer

Spec. althacae

Spec. contra tussim

Spec. thymi composita

Kozponti idegrendszer

Spec. sedativa

Spec. valerianae composita

alapokon nyugvé fitoterapia kovetelményeinek. A ké-
szitmények patikai forgalma (még a tobbi FoNo-s ké-
szitményhez viszonyitva is) alacsony, ugyanakkor a
hasonl6 Osszetételil és indikacidja gyari készitmények
nagyobb mennyiségben fogynak. Ennek tobb oka le-
het. A FoNo-s készitményeket egyre kevesebb orvos
rendeli, mert esetenként negativ elditélettel élnek a no-
vényi szerekkel szemben, nem ismerik a novényi sze-
rek hatdsossaganak bizonyitékait, mert azok nem je-
lennek meg kell6 sullyal a hazai orvosi szakirodalom-
ban és képzésben, és nem utolsdsorban: a gyari készit-
ményekkel ellentétben a FoNo-s készitmények mogott
nem all marketingtevékenység. Az is elképzelhetd,
hogy a gyogyszerészek sem ajanljak minden (szakma-
ilag indokolt) esetben ezeket a teakat, mert nem lehet
beszerezni a sziikséges alapanyagokat, és az egyre
gyarapodd adminisztrativ feladatok mellett egyre ke-
vesebb 1d0 jut a magisztralis gyogyszerkészitésre. A
betegek pedig azért részesithetik eldnyben a gyari ter-
mékeket, mert azok csomagoldsa tetszetdsebb, a tedk
egy részének csomagolasa (filteres) pedig konnyebb
felhasznalast tesz lehet6vé.

A hatranyok mellett a FoNo-s tedknak elényei is
vannak. A termékek Osszetételének szakszertiségét a
Formulae Normalest szerkesztd szakembergarda ga-
rantalja, és fontos szempont lehet az is, hogy ezeket a
készitményeket tarsadalombiztositasi tamogatassal le-
het rendelni a betegek szamadra (igaz, ehhez el kell
menni az orvoshoz).

A szabvanyos vénymintak gyljteményének VII.,
2003-ban kiadott valtozata a korabbiaknal tobb teat
tartalmaz (az 1975-ben kiadott FoNo V. 5, az 1986-
ban kiadott FoNo VI. 7 teadsszetételt tartalmazott.
A legtjabb kiadas megjelenése ota keletkezett Uj
eredmények, ismeretek és a piaci trendek fényében
a kovetkezo kiadas esetén az Osszetételek atgondo-
lasa lehet sziikséges. Altalanos megjegyzés, hogy a
tedk zome nagyon sok komponenst tartalmaz, gya-
kori az 5-7 6sszetevot tartalmazo 6sszetétel. A tobb,
atfedé hatasu teaOsszetevd hasznalata valamely
komponens hidnya esetén elkészithetetlenné teszi a
terméket.

Az emésztérendszerre hatd tedk kozott kettd
karminativ javallata. Ezek Osszetétele kdzismert szél-
hajté drogokon alapul. Az epehajto teak koziil a Spec.
cholagoga 0Osszetételét tekintve nem felel meg min-
denben a korszeri fitoterapia kdvetelményeinek. In-
dokolatlanul sok (7) Osszetevét tartalmaz, amelyek
nem mindegyikének jelenléte (az antrakinontartalmu
szennalevél, a hosszu tavu hasznalat esetén aggalyos
édesgyokér) egyeztethetd dssze a korszeri fitoterapia
elveivel. A Spec. choleretica vérehullo fecskefii tartal-
ma (alkaloidtartalm) nem szamit igazan korszeri-
nek. A két hashajté tea dsszetétele optimalis; szakem-
ber kontrollja mellett a terapia biztonsagos eszkdzei
lehetnek.

A Spec. crataegi composita hatasat elsésorban gala-
gonyatartalmanak koszonheti, fagyongytartalma vi-
szont inkabb aggalyos, mint kivanatos. A hugyuti
rendszerre hatoé tedk koziil a Spec. diuretica tradi-
condlis vizelethajtdé gyogynovényeket tartalmaz; a
Spec. uvae ursi Osszetételében a porcikafii jelenléte el-
sOsorban nehéz beszerezhetdsége miatt problémas.

A légzdrendszerre hatd 3 tea Osszetételében napja-
ink fitoterapias felfogasa tiikkrozédik: egyidejiileg kop-
tetd €s kohogéscsillapité komponenseket is tartalmaz-
nak, a hatés jellegét ezek mennyiségi aranya hatarozza
meg. Az Osszetétel szakszerlisége jellemzi a nyugtatd
teakat is; ezek kozott elsésorban az jelenti a kiilonbsé-
get, hogy a Spec. sedativa kellemesebb illatd, izl (eb-
ben nincs macskagyokér).

Osszességében elmondhatd, hogy a tedk dsszetéte-
le alapvetden szakszerli, am a piaci trendek nem
tikrozédnek a valasztékban. Nincsenek jelen a leg-
nagyobb forgalmu gyari készitményekkel azonos in-
dikacioju eldiratok, de még ennél is komolyabb prob-
Iéma, hogy a sokszorosan Osszetett keverékek elké-
szitéséhez sziikséges alapanyagok beszerezhetetle-
nek. A FoNo tedinak el6éallitasara sziikséges tea-
drogok teljes valasztéka nem talalhat6 meg a
gyogyszer-nagykereskedok valasztékaban. Ezt rész-
ben a gyogyszerkonyvi eléirasoknak megfeleld dro-
gok nehéz beszerezhetdsége, részben pedig a gyogy-
szertarak részérél megnyilvdnuld igény hidnya ma-
gyardzza.
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Osszegzés

— A gyogyteak alkalmazasa a fitoterapia legnagyobb
hagyomany része. A tradicion alapuld teakeveré-
kek maig fontos eszkdzok a gydgyitasban, ugyanak-
kor elengedhetetlen, hogy a teak eléallitasa, alkal-
mazasa soran az ujabb tudomanyos eredmények is
hasznosuljanak.

— Magyarorszdgon hatosagilag elfogadott gydgyha-
tassal csak gyogytermékként vagy gyogyszerként
engedélyezett tedk (ezek specidlis csoportja a For-
mulae normales készitményei) rendelkeznek. Bar
gyogytermék kategoria léte az eurdpai unios joghar-
monizacié folyomanyaként veszélybe keriilt, a mar
engedélyezett termékek tovabbra is forgalomban
maradhatnak, de 0j termék engedélyezésére nem
nyilik lehetdség.

— 70 gyogytermék-tea koziil 51-r6l érhetd el szakmai
informacio a hatdsagi adatbazisbol. Ha a termékeket
az ATC rendszer szerint csoportositjuk, megallapit-
hato, hogy a szintetikus gyogyszerekhez képest
egyes focsoportok tilreprezentaltak (emésztés, 1ég-
utak, sziv-érrendszer betegségei), masok hianyoz-
nak, de van olyan termékcsoport is (anyatej-elva-
lasztast fokoz6 tedk), amely teljesen hidnyzik a
szintetikumok koziil.

— A termékek zOme racionalis Osszetételli, hatasos
komponenseket megfelelé dozisban tartalmazo. A
kifogasolhatd Osszetételiekben nemkivanatos vagy
sziikségtelennek tiind komponenseket talalhatunk,
vagy az adagolas nem megfeleld az elérendo hatast
tekintve. Az ilyen teakeverékek Osszetétele feltehe-
téleg régi, hagyomanyos recepteken alapul, a mo-
dern fitoterapia eredményeit figyelmen kiviil hagy-
va.

— A teakeverékek jelentds része (léguti tiinetekre ha-
tok, emésztésre hatdk) elengedhetetlen kellékei a
modern terdpianak, elsddleges vagy kiegészité ke-
zelésként. Mas készitmények (pl. tejelvalasztast fo-
kozok) jelentdségét az adja, hogy nincs alternativa-
juk a szintetikus gyogyszerhatdanyagok kozott.
Egyes teak (pl. prosztatapanaszokra hatdk) esetén
kijelenthetd, hogy bar bizonyitottan hatasos ndvényi
drogokat tartalmaznak, de nem a tea a legmegfele-
16bb gyogyszerforma a vart hatas elérésére. Bizo-
nyos alkalmazasi célok elérésére nincsenek raciona-
lisan alkalmazhato teadrogok, ezért a teak egy része
nem tekinthetd a bizonyitékokon alapuld orvoslas
részének.

— A gybgyteak napjainkban is népszerti termékek a
gyogyszertarakban. Mivel forgalmazasuk nem ge-
neral a gyogyszertarak jovedelmezdsége szempont-
jabdl jelentds bevételt, készletben tartasuk elsOsor-
ban szakmai megfontolasok alapjan indokolhato. A
gyogyteak expedialasa, az azokkal kapcsolatos ta-
nacsadas fontos gydgyszerészi kompetencia, ami a

gyogyszerészi gondozas alapvetd, csak gyogyszere-
szek altal végezhetd része lehet. Még inkabb érvé-
nyes ez a magisztralisan késziilé gyogytedkra, ame-
lyek készitése néhany eurdpai orszagban (pl. Auszt-
ria, Németorszag) a hazai gyakorlatnal sokkal na-
gyobb ardnyban van jelen a mindennapi munkaban.
A magisztralis gyogyteak forgalmazasaban rejld le-
hetdségek (egyénre szabott 0sszetételek dsszeallita-
sa, a gyogyszertar imazsanak épitése) javarészt ki-
hasznalatlanok. Mindez 6sszhangban van a Magyar
Gyobgyszerészi Kamara altal megfogalmazott célok-
kal és ajanlasokkal, hiszen a magisztralis gyogysze-
rek, koziik a tedk ,,a gyogyszertar jo hirének novelé-
séhez és szolgaltatasainak fejlesztéséhez is hozzaja-
rulhatnak” [21]. A helyzet javuldsa csak Osszehan-
golt munka (0sszetételek korszeriisitése, megismer-
tetése, alapanyag-beszerzés érdekében egységes
fellépés, gyartas és csomagolas a kor igényeinek
megfelelden) eredményeként képzelhetd el. Késle-
kedés vagy tétlenség esetén a gyogyteak eldallitasa-
val, forgalmazasaval kapcsolatos kompetencidk a
mar most sem rovid ,,szakmai veszteséglistat” fog-
jak gyarapitani.
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forms the origin of much of modern medicine. The most ancient
method of medicinal plant processing for consumption is tea
preparation. Infusions, decoctions - though with decreasing
importance - are part of contemporary medicine. Several of
the applied plants belong to the evidence-based medicine,

since their efficacy and safety has been confirmed in clinical
trials, however, the aplication of some plants is based solely
on traition. In Hungary, the category of ,, healing products”
contains 58 medicinal teas. The scope of this review is the
analysis of their composition and role in therapy from the
view point of evidence based medicine.

Csupor, D., Kovacs, Zs., Szendrei, K.
Herbal teas - what is their role in modern therapy?

The use of medicinal plants predates recorded history and

Szegedi Tudomanyegyetem Gyogyszerésztudomanyi Kar, Farmakognoziai Intézet, 6720 Szeged, E6tvos u. 6.

A dolgozathoz tartozo tesztkérdések az utolso oldalon talalhatok

KOSZONETNYILVANITAS

A Magyar Gyogyszerésztudomanyi Tarsasag idén, a 2012. évi személyi jovedelemaddk 1%-anak felajanlasabdl
212.873 Ft-ot kapott, melyet sikeres palyazatot benyljté atalok Congressus Pharmaceuticus Hungaricus XV.
rendezvényen valo részvételének tamogatésara fogunk felhasznalni. Felajnlasaikat kdszonjuk, s kérjik, hogy ez
évi SZJA 1%-uk felajanlasaval is segitsék torekveseink megvaldsulésat.

Magyar Gydgyszerésztudomdnyi Tdrsasdg
N elnb’ksége)
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Halvanyodo arcok. 100 éve sziiletett Hiznagy Andras

Eros Istvan

100 évvel ezel6tt sziiletett Haznagy Andras, az egyko-
ri Gyogyndvény- és Drogismereti Intézet (jelenleg
Farmakognoziai Intézet) oktatdja. Kozel 30 éves okta-
toi palyafutasa soran, tobb szaz fiatalnak adta at a
gyogynovények ismeretét, szeretetét, a Farmakognoézia
tudoményanak tiszteletét. Az idé6 mulasaval az O arca
is egyre halvanyul, azok a hallgatok, akiket oktatott,
mar zommel nyugdijasok, illetve a nyugdij kiiszobén
allnak. E kerek évforduld kapcsan idézziik fel alakjat,
palyafutasadnak fontosabb allomasait, oktatdo-neveld €s
tudomanyos kutatdé munkéjanak fontosabb, idétallo
eredményeit.

Néhdny életrajzi adat

1913-ban sziiletett, Kiszombor nevli kozségben, a
Hofbauer gyogyszerész csalad egyetlen €16 gyermeke-
ként. Mar gyermekkoraban egyforman érdekelte édes-
apja hivatasa és a zene, elemi iskolai tanulmanyaival
egy id6ben kezdett zenét tanulni. Az elemi iskola utan
a szegedi Piarista Gimnaziumban folytatta tanulma-
nyait, és kivalo zongoramiivész zenepedagdgusok ira-
nyitasaval folytatta tovabb zenei tanulmanyait is.
Erettségi utan édesapja patikdjaban gyogyszerész-
gyakornok volt, ugyanakkor magantanul6é a Zenemd-
vészeti Fdiskolan. Mivel a Fdiskola II. osztalydanak
szolfézs vizsgaja egybeesett a gyakornoki tanfolyam
zarovizsgajaval, igy a II. év anyagabdl csak részleges
vizsgat tett. A sikeres gyakornoki vizsga utan beirat-
kozott a Ferencz Jozsef Tudomanyegyetemre, és meg-
kezdte egyetemi gydgyszerészi tanulmanyait. Mivel
meggy6zddése szerint nem tudta a zenei felséfoku ta-
nulmanyokat és az egyetemet egyszerre kielégitd mo-
don folytatni, zenei tanulméanyainak bucsit mondott.
1935-ben szerezte meg gyogyszerészi diplomajat, még
a régi rendszeri képzés keretében. Katonai szolgalata
utan 1937-ben approbacids vizsgat tett €s negyedik ge-
neracids gyogyszerészként folytatta a gydgyszerészi
hivatast. Ez idében Szegeden a Megvalté és az Oran-
gyal gyogyszertdrakban dolgozott. Ugyanebben az év-
ben meghivast kapott az egyetem Szerves Kémiai In-
tézetébe, melyet akkor a vilaghiri professzor, Szent-
Gydrgyi Albert feliigyelotanarként iranyitott. (Az 1. sz
Kémiai Intézetnek, késObbi nevén Szerves Vegytani
Intézetnek nem volt kinevezett igazgatdja ezekben az
években. Az el6z0 igazgato, Széki Tibor ugyanis 1935-
ben Budapestre kapott meghivast, utodat Bruckner

A fiatal Hofbauer (Haznagy) Andrds

Gyozot pedig csak 1940-ben nevezték ki.) Haznagy
Andras a nagy megtiszteltetést jelentd meghivasra ne-
met mondott, mert hazament édesapja patikdjaba,
hogy idés sziileinek segitségére legyen. 1940-ben
megkezdte doktori értekezésének kisérletes munkajat,
melynek témdja az Urtica dioica és az Urtica urens
vércukor szintet befolyasolo hatdsanak vizsgalata volt.
Ekkor még nem volt a gydgyndvények tudomanyanak
kiilon tanszéke, a Gyogyszerismeret keretében oktat-
tak ezt a diszciplinat. A Gydgyszerismeret a Gyogy-
szertani Intézethez tartozott (késébb, mar a habori
utan 6nallo tanszék lett), és Tukacs Sandor oktatta. Az
Intézetet Jancso Miklos vezette, aki Haznagy Andras
munkajat nagy figyelemmel kisérte és hatékonyan ta-
mogatta. Ez a téma mar atvezet benniinket Haznagy
Andras életének kovetkez6 fontos fejezetéhez, a tudo-
manyos kutatdmunkéahoz.

A héboru és a hadifogsag viszontagsagai utan csa-
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Laszl6 — nagyszeri tudomanyos
egyiittmiikodést, Oszinte barati

A Gyogynéveény és Drogismereti Intézet dolgozoi 1962-ben. Kozépen Novik
professzor, mellette balrol és jobbrol Buzas és Haznagy adjunktusok. Lathato a
képen Szendrei Kalman, Toth Laszlo és Simon Lajos is.

kapcsolatot alakitott ki. Szivesen
kooperalt mas hazai kutatokkal
is. Itt Ferenczy Lajos és Kevei
Laszlo nevét emlitem meg.
Eredményes kiilfoldi egyiittmii-
kodést is szervezett, k6zos kuta-
tasokat folytatott Lutz Noverrel
(Német Tudomanyos Akadé-
mia), prof. J. Hélzl-el (Freiburgi
Egyetem), prof. G. Schnatzke-
vel (Bonni Egyetem) ¢és Jan
Grzybekkel (Krakkoi Egyetem).

Eletmiivének fontos része,
hogy szamos kivalo hallgatot
gyljtott maga koré, akiket nagy
tiirelemmel és szeretettel veze-
tett be a tudomanyos kutatas rej-
telmeibe. A teljesség igénye nél-
kiil csak azokat a didkkords hall-
gatdit emlitem meg név szerint,
akikkel kozds publikédcioi van-
nak: Bula Ernd, ifj. Hdznagy

ladot alapitott, gyermekei sziilettek, Kiszomborbon
majd Makoén patikdban dolgozott. 1957-ben kezdddott
életének 0 szakasza, Novdk Istvan professzor meghi-
vasara tanarsegéd lett a Gyogyszerészi (késobb
Gyogyszerésztudomanyi) Kar Gyogynovény és Drog-
ismereti Intézetében.

Haznagy Andrds kutatomunkdja

Gazdag kutatémunkajanak bemutatdsa — még cimsza-
vakban is — nehéz feladat. Mar emlitést nyert, hogy
doktori értekezésében a csalan tartalomanyagainak
¢lettani hatdsaval foglalkozott. Egész munkassagat a
természetes anyagok novénykémiai vizsgalatanak
szentelte. Intézeti palyafutasanak kezdetén részt vett a
magyarorszagi kender vizsgalataban, melynek célja
annak tisztazasa volt, hogy a hazankban termesztett
kenderfajtak tartalmaznak-e kabito hatasti anyagokat.
Ezt kovette az Erysimum canescens vizsgalata, majd a
Primula gyokérnek, a Cynanchum vincetoxicum gyo-
kerének, az Ononidis radixnak, valamint a Plantago
lanceolata levelének vizsgalata. Fontos fejezete kuta-
tomunkéjanak a Frangulae cortex és a Chinae
succirubrae cortex hatdanyagainak kutatdsa. A noveé-
nyi hatdanyagok izolalasahoz és szerkezetkutatasahoz
Uj analitikai mdédszerekre volt sziikség. Haznagy And-
rasnak és munkatarsainak jelentds érdemei vannak a
kromatografias modszerek €s a multiplikativ megosz-
lason alapuld eljarasok bevezetésében ¢és tokéletesité-
sében.

Fiatal munkatarsaival — Szendrei Kalman, Toth

Andras, Hantos Maria, Makay
Zsuzsanna, Matejka Zsuzsanna, Maring Teréz, Nad-
hazi Erika, Széll Maria, Szigeti Jozsef-

Publikacioinak listaja 65 tételt tartalmaz, ezek
zome hazai szaklapokban kozzé tett, kisérleti munka
eredményeit tartalmazé dolgozat, de szép szammal
vannak a listan atfogo, dsszefoglalo munkék, szakma-
pedagbgiai és gyodgyszerészettdrténeti dolgozatok is.
Természetesen fontos 1 eredményeit német és angol
nyelvi vezetd ndvénykémiai és farmakognoziai szak-
lapokban kozolte.

Nem készitett listat tudomanyos eldadasairol, de
mi, kollégai, akik Vele egy idoben dolgoztunk a Ka-
ron, tudjuk, hogy szdmos eléadast tartott a Magyar
Gyobgyszerészeti Tarsasag megyei szervezetében és
orszagos forumain. Fontosnak tartotta tudomdanya
népszerusitését, ezért szivesen vallalt eléadast a TIT
megyei szervezetének eldéado iilésein is.

Haznagy Andrds oktaté-neveld munkdja

Haznagy Andras elsdsorban oktatonak vallotta magat,
olyan oktatonak, akinek lelkiismereti kérdés, hogy a
hallgatoknak minél nagyobb mennyiségii és korszerii
tudast adjon at. ,,Nyitott szemii” gyakorlatvezetd volt,
mindig meglatta, hogy melyik hallgaté igényel segit-
séget. Rendszeresen O tartotta a gyakorlati el6készitd
eldadasokat. Evek soran tartott special kollégiumot a
kromatografids modszerekrdl. Novak professzort sza-
mos alkalommal helyettesitette az elméleti eldadaso-
kon. 1976-78 kozott, az allamkdzi megbizassal Genf-
ben tartézkodd Szendrei Kalman professzor helyette-
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Diakkéros hallgatoi tarsasdgdaban

tak életutjukrol, féként arrol,
hogy az itt megszerzett tudast
miként tudtdk hasznositani pa-
lyajukon, és mit tennének mas-
ként, ha ujra hallgatok lehetné-
nek. Nem voltak haszontalanok
ezek a beszélgetések.

A portré végére hagytam
Haznagy Andrds munkdéssaga-
nak azon elemét, amit egyediil-
allénak tartok. Komolyzenei
kort szervezett a hallgatok sza-
mara, ahol igen magas szinvona-
a1 zenei ismeretterjesztés volt. A
komolyzenei kor 15 éven at,
1962-t81 1976-ig mukodott, és
nagy intellektualis élményhez
juttatta a hallgatokat. Erre a fel-
adatra nem kérte fel senki, nem
kapott megbizast a Kar vezeté-

sitjeként megbizott tanszékvezetd volt. 1979-ben vo-
nult nyugalomba. Bar a kémiai tudomanyok kandi-
datusa tudoméanyos mindsitést 1979-ben megszerezte,
docensnek csak mar nyugdijas koraban, 1984-ben ne-
vezték ki. Mivel ekkor mar nem volt f6allasu oktatd
csak cimzetes egyetemi docens cimet kapott.

Nem lenne teljes a kép, ha nem sz6lndnk Héaznagy
Andras kari megbizatasairél. A Kar els6¢ dékanja,
Dirner Zoltan professzor Ot bizta meg a hallgatok fe-
gyelmi bizottsaganak elndki tisztével. Ezt a halatlan
funkciét empatiaval, humanummal, de ugyanakkor
kovetkezetes szigorral latta el 17 éven keresztiil.

A 60-as évek elején jott 1étre a Karon a tanszéken
kiviili nevelémunka osztalyfénoki, csoportpatronusi
halozata, melynek feladata az volt, hogy segitse a hall-
gatdkat kiilonbozé kulturalis és egyéb programok
szervezésében, és legyen olyan forum és személy, aki-
hez a hallgatok gondjukkal-bajukkal fordulhatnak. (A
patronusoknak minden évben irasbeli véleményt kel-
lett késziteni a hallgaté tanulmanyi és KISZ munkaja-
rol, személyiségiik pozitiv és negativ vondsairol, ez
mar nagyon halatlan feladat volt. ) A halézat munkéjat
a Nevelési Bizottsag fogta dssze. Haznagy Andras két
cikluson at osztalyféndk és 6 éven at a Bizottsag elnd-
ke volt. Haznagy Andras, mint a Bizottsag elndke,
kezdeményezdje volt a Hallgatoi Forum rendezvény-
nek. E rendezvény keretében fiatal vagy kozépkora
gyogyszerészeket hivott meg az elndk, akik beszamol-

sétdl, és semmilyen tamogatasban sem részesiilt. Nyil-
vanvald, hogy zenemiivészi tanulmanyai €s hatalmas
zenei milveltsége tette alkalmassa erre a feladatra. Na-
gyon valtozatos volt a zenei estek tematikaja. Jelentds
hazai ¢s kiilfoldi zeneszerzék életmiivének ismerteté-
se mellett helyet kaptak a kiilonbdzd zenei miifajok, a
hangszerekhez fliz6d6 versenymiivek is. A zenei il-
lusztraciokat gazdag lemezgytljteményébdl valogatta
ki. Arra is volt gondja, hogy az ismertetést a zenedara-
bok el6tt hallgatok tartsak, ehhez bdséges irodalmat
adott a vallalkozo hallgatoknak. Haznagy Andras to6-
kéletesen megvalositotta azt a fontos kiildetést, hogy a
hallgatoknak a szakmai ismeretek mellett kulturalis
ismereteket is kell kapni az egyetemeken. Szamos
hallgatonak itt volt az els6 talalkozasa a komolyzené-
vel.

Haznagy Andras 1987-ben hunyt el, aki oktatod és
kutaté munkajat mindig lelkiismeretesen, szorgalom-
mal, érdeklddéssel, a legjobb tudasa szerint végezte.

sksksk

A szerz6 koszonetet mond Haznagyné Radnai Er-
zsébetnek, hogy a Haznagy csalad értékes dokumen-
tumaiba bepillantast nyerhetett.

Erds, 1.: Andras Haznagy was born 100 years ago

SZTE Gydgyszertechnologiai Intézet, 6720 Szeged, EOtvis u. 6.
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CONGRESSUS PHARMACEUTICUS HUNGARICUS XYV.

Interju prof. Sods Gyongyvérrel a kongresszus tudomanyos bizottsaganak elnokével

A Gydgyszerészet el6z6 szdmdban kozoltiink interjiit prof. Szikd Eva elnik asszonnyal a CPhH XV, meghirdeté-
sérol és a kongresszussal kapcsolatos varakozdsairol. Sorozatunk kovetkezd interjujdat prof. Soos Gyongyvértil
a Tarsasdag tudomdnyos alelnokétol kértiik, aki egyben a kongresszus tudomanyos bizottsagdanak is az elnike.

— Tisztelt Professzor  Asszony!
A mindenkori nemzeti kongresszu-
sok szakmai-tudomanyos program-
Jjanak ésszeallitasaért a kongresszus
tudomanyos bizottsaga felel. Ez a
feladat most az On dltal vezetett bi-
zottsagra nehezedik. Hogyan, mi-
lyen szempontok alapjan allt fel a
bizottsag és kik a tagjai?

— A CPhH szervezése a Tarsasag ki-
emelkedden fontos iigye, kézenfek-
v6 tehat, hogy a felelds, valasztott
tisztségviselok kivegyék résziiket a
tudomanyos tartalom Osszeallitasa-
ban. Igy a korabbi harom kongresz-
szus hagyomanyait kovetve a Tarsa-
sdg tudomanyos arculatat meghata-
roz6 szakosztalyok, valamint az Ipari és a Korhazi
Gyobgyszerészi Szervezet vezetdi a tudomanyos bizott-
sag tagjai. Tarsasagunk elndke, aki egyben a kong-
resszus elnoke is, aktiv szerepet véllal a tudomanyos
program alakitasaban is.

- A Tarsasag elnéksége milyen elvardsokat fogalma-
zott meg a bizottsaggal szemben?

- A XV, jubileumi kongresszuson szeretnénk hangsu-
lyosan megjeleniteni a gydgyszerészeti tudomany
komplexitasat, megmutatni hivatasunk differencialt
terlileteinek Osszefiiggéseit, ezért a szekciokat az
egyes szakosztalyok nem egymastol fliggetleniil, ha-
nem a gazdasagi ¢életbdl vett fogalommal élve, ,.kon-
zorciumi egyiittmiikodésben” szervezik. A rendelke-
zésre allo aktiv idOtartamokat a konzorciumok altal
bekiildott és a tudomanyos bizottsag altal elfogadott
témajavaslatokkal megtoltottiik (idébeli elhelyezésben
is konszenzusra jutottunk), amihez az érintett szak-
osztalyok keresik meg, kérik fel, vagy a szekcidok mar
meghatarozott témakoreiben bejelentett (hataridd de-
cember 1.) el6adasok koziil valasztjuk ki a méltd eld-
adokat. Természetesen varjuk a ,,szabadon valasztott
témak™-ra vonatkozo bejelentéseket is. Jelenleg ebben
a munkafazisban vagyunk.

— A kongresszussal kapcsolatban
kiilonbozo igényeknek kell megfelel-
nitik. Az egyik, hogy a legutobbi
kongresszus ota eltelt idében elért
tudomanyos eredményeket bemutas-
sak. Ezt hogyan, milyen eszkéozokkel
és kikkel szeretnék megvalositani?

— Amint koztudott, az el6ttiink allo
esemény jelentds jubileum elott tisz-
teleg, a mottok erre utalnak: ,,Tem-
pora mutantur et nos mutamur in
illis — Megdrzott hagyomanyok,
harmadik évezredi kihivasok™
azaz vissza- ¢s eléretekintés. Ezt a
gondolatot szeretnénk a plendris
eléadasokkal kozvetiteni. A vissza-
tekintés részben a Tarsasag elmult
90 évére megemlékezve a meghatarozd személyisé-
gekrdl, és hangsulyosan Kedvessy Gyorgy professzor-
rol, Tarsasagunk egyik korabbi elnokérdl, aki 100
éves lenne, ha veliink lehetne még. Az MGY T mellett
magyar gyogyszerek, a magyar gyogyszeripar elmult
évszazadat porgeti vissza a kovetkezd torténeti meg-
emlékezés.

A multidézés utan a jelen eredményeinek, gondjai-
nak bemutatasa kovetkezik a hatéoanyagok sziiletésétol
a betegre szabott gydgyszeralkalmazas lehetdségeinek
bemutatasaig, szakmank kiemelkedd egyéniségeinek
tolmacsoldsaban.

A plenaris eléadasok harmadik ,,csomagja” a jovo-
be tekint: az oktatds kérdéseit magyar és eurdpai di-
menzioban bemutatéd eléadasok mellett a gydgyszeré-
szeti tudomany irdnyair6l az EUFEPS elnokétdl, a
gyakorlat horizontjarol pedig a FIP alelndke tolmacso-
lasaban hallhatunk majd.

A héarom nap soran tehat a gydgyszerészeti mult, je-
len ¢és jovo kockait igyeksziink kozvetiteni. Felkért
plenaris el6adok és témaik a kovetkezok:

-, Mult™:

o Vincze Zoltan: Az MGY'T 90 éve,

o Bogsch Erik: Originalis magyar gyogyszerek/

gyarak;
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-, Jelen™:
o Fiilop Ferenc: Kémiai gyogyszerfejlesztés,
Hohmann Judit: Novényi hatoanyagok,
Hollo Zsolt: Biologiai gyogyszerek fejlesztése,
Klebovich Imre: Bioanalitika, farmakokinetika,
Antal Istvan: Gyogyszerformulalas,
Veres Laszlo: Klinikai gydgyszervizsgalatok,
Szalay Hilda: Regisztracio,
Bagdy Gyorgy: Személyre szabott gyogyszerelés,
o Botz Lajos: Gyogyszerellatas jellemzdi,
-,,Jov6”: Képzés & kutatas & gyakorlat:
o Veski Peep: EU curriculumok (Pharmine pro-
Ject),
o Vecsernyés Miklos: Merre magyar gyogysze-
részképzes?
o M. Danhof (EUFEPS): Merre tart a gyogyszer-
kutatas?
o D. Jordan (FIP): Merre tart a gyogyszerészet?

O O O 0O O O O

— A tudomanyos bizottsaghan mindegyik szakosztaly
képviselteti magat. Ez garanciat ad arra, hogy a
gyogyszerészet multidiszciplinaritasa kellé sullyal je-
lenjen meg a kongresszuson. Mik lesznek az egyes
szekciok f6 témai? Lesznek kozos szekciok is?

— Amint mér az elézében is hangsulyoztam, a kong-

resszus a multidiszciplinalitds megmutatasara torek-

szik, tehat ,,6nallo” szekcid nincs. Az egyes iiléssza-
kok, szekciok témai mar a konferencia honlapjan is
lathatok.

A kutatassal kapcsolatos témak a kdvetkezok:

- Hamis gydgyszerek, hamisitas gydgyszerrel,

— Mult nélkiil nincs jovo,

— A modern gydgyszerkutatds stratégidi és 0j techno-
l6giai,

- Farmakoldgiai kutatdsok a sziir6vizsgalatoktol a hu-
man kiprobalasig: kari kutatasok eredményeinek be-
mutatasa,

- Biologiai gyogyszerek életciklusa, avagy koriilte-
kintés a nagymolekulas gyogyszerkészitmények vi-
lagaban,

— Nanotechnolégia a gyogyszerfejlesztésben: lehetd-
ségek és tények.

A gyakorlat vilagdbdl pedig a kovetkezd témak
emelhetdk ki:

— Elméletileg lehetséges — gazdasagilag megengedhe-
t6? Innovativ készitmények a napi terapias gyakor-
latban — finanszirozasuk gondjai a fekvd- ¢és
jarébeteg ellatasban,

— Helyettesités (generikus program, korhazi lista) a
gyogyszeres terapia biztonsdganak megvalositasa:
gazdasagi és etikai szempontok a fekvo- és jarobeteg
ellatasban,

- Gyogyszerelési kockazatok: veszélyes gyogyszerek,
figyelmetlen alkalmazok; az internet szerepe a bete-
gek informalasaban,

— Gradualis és posztgradudlis képzésiink problémai,
- Kariprazin szimp6zium,
— Infekcid prevencid & kezelés — szimpdzium.

— A kongresszus szakmai-tudomanyos programjaban
fokozott figyelmet szoktak forditani a gyakorlo gyogy-
szerészekre is, részben gyakorlati jellegii témak meg-
Jelenitésével. Lesznek-e pl. workshop-ok, amelyek a
legutobbi alkalommal sikeresek voltak?
— Ebben a tekintetben kovetjiik a haladé hagyomanyt:
a fenti, gyakorlati szekciotémak egyértelmiien szolnak
a gyakorlatban tevékenykedo6 tagjaink, érdeklddo nem
MGYT tag kollegaink felé¢ is. De ezen tulmenden, a
szombati nap programjat kifejezetten ugy terveztiik,
hogy a csak arra a napra, napijeggyel érkez6 részve-
vok a tudomanyos programot megel6zd, illetéleg ko-
vetd gyakorlati tréningeken is részt vehessenek. Ezek
témai:

—,,Quality by Design”,

— Depresszio, Alzheimer kor; ezen diagnozisti bete-
gekkel kapcsolatos specidlis gyogyszerészi felada-
tok,

— Daganatos betegek biologikumokkal valé kezelése,

— Gyogyszeralkalmazas komplex elemzése, értékelé-
se.

Lathatd, hogy a napi gyakorlati fontos kérdéseit
dolgozzuk fel.

— Ha valaki eldaddassal vagy poszterrel szeretne részt
venni,milyen szempontok alapjan dontenek az elfoga-
dasarol?

— Az 0sszefoglalok bekiildésének hatarideje december
1. Amennyiben az absztrakt megfelelden informativ,
bizonyitja a munka tudomanyos mindségét, tigy elfo-
gadasra keriil. Amennyiben a témaja szorosan kapcso-
lodik valamelyik szekcio tematikajahoz, akkor verba-
lis eléadéasként (ahogy azt mar fentebb jeleztiik), ha
nem akkor poszter prezentacioként. Reméljiik, hogy
sok érdekes, értékes Osszefoglaldt biralhat el a tudo-
manyos bizottsag!

- Mikorra varhato a szakmai-tudomdanyos program
véglegesitése?
— A program véglegesitését januar végére tervezziik.

— A szokott modszereken kiviil milyen technikakkal ki-
vanjak az érdeklédést névelni?

— Az aktiv részvétel motivalasara, lehetové tétele cél-
jabol a szakosztalyok és szervezetek palyazatokat ir-
nak ki, elsésorban fiatalok részére.

(hanko)

Interview with professor Gyongyvér Sods president of
Scientific Committee of CPhH XV,
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GYOGYSZERESZEINK A NAGYVILAGBAN —11.

A ,,Gyogyszerészet” sorozatot indit kiilfoldon tevékenykedd, vagy mar nyugdijas €és a magyar gydgyszerészet
jO hirét 6regbitd kollégainkrol, akik meglepden sokan vannak... Az el6z6 részben Kddar Dezsé és felesége, Zay

Istvan és Baki Gabriella bemutatkozasara keriilt sor.

A sorozatot prof. Kata Mihaly és Stampf Gyorgy gondozza.

Juhdasz Julianna

Budapesten sziilettem 1953-ban.
Kozépiskolaimat a Patrona Hunga-
riae rémai katolikus lanygimnazi-
umban végeztem Kkitiné ered-
ménnyel. A “70-es években egyha-
zi iskolabol nagyon nehéz volt
egyetemre bekeriilni, igy helyhi-
any miatt én sem nyertem felvételt
az Allatorvosi Egyetemre. Buda-
pesten az 1105-0s gyogyszertar-
ban lettem csomagolo. Itt Tamdsi
Istvan gyogyszerész Ur elhivatott
szakmaszeretete, embersége nagy
hatassal volt rdm; nem is volt két-
séges, hogy a kovetkez6 évben
mar a SOTE Gyogyszerésztudo-
manyi Kardra adtam be a jelentke-

drogismeretbdl 1981-ben. Mindhar-
muk szakmai tudésa, Kkarrierje,
szorgalma, nagy hatassal volt ram.
A ,,Sors” hazassag utjan a kana-
dai Montrealba vezetett, ahol 1982-
ben telepedtem le. Québec tarto-
many kétnyelvii (angol, francia), de
gyogyszerészoktatas csak két fran-
cia egyetemen van. En a montreali
Université de Montréal-on sikerrel
megpalydztam ¢és elnyertem egy
Ph.D. 0sztondijat a Gyodgyszer-
technologia Tanszéken, ahol kuta-
tasi témam az ,,ANF fehérjemole-
kula nazélisan adhatd formulécioja
bioadheziv polimerb6l” volt. A
Ph.D. utin csaknem 3 évet az

zésemet. Néhany év mulva ugyanabban a gyogyszer-
tarban O lett a szakmai oktatom. A mai napig példa-
kép szamomra.

A gimnaziumi osztalytarsak koziil tobben lettiink
gyogyszerészek, akikkel a mai napig szintén tartom a
kapcsolatot: Zdrda Maria, Kameniczky Katalin, Pet-
res Emdke... Nagyszerii egyetemi tanaraim koziil Ko-
ros Endre, Clauder Otto és Forgach Ivin professzor
urakat kiilon kiemelem, akik kivételes képességii ta-
narok voltak, és akiktol a tovabbiakhoz nélkiilozhetet-
len alapokat kaptam. Természetesen, mint mindentitt,
az évfolyamtarsak koziil itt is tobbekkel szoros barat-
sag alakult ki, Ecsy Rita, Szigeti Eva, Galik Erzsébet,
Kocsis Krisztina, Vaddsz Agnes. .. a lista nem teljes.

Végzés utan Budapesten az 505-6s miemlék patika-
ban lettem beosztott gydgyszerész. (Nemrég szomori-
an tapasztaltam, hogy divatiizlet lett bel6le, a régi cso-
daszép antik bitorzattal!) Az itteni kollégak koziil Ba-
logh Rozsa és Gara Laszlo lettek életre sz6lo barataim.
Nagyon szerettem a munkamat, a betegeket, de valami
mégis hidnyzott az életembdl. Igy visszamentem
Verzdarné Petri Gizella tanszékére, ahol Kéry Agnes és
Széke Eva vezetése alatt doktoraltam gyogyndvény és

USA-ban, New Jerseyben toltdttem a Schering Plough
gyogyszergyarban posztdoktori pozicioban. A cég ak-
kortajt kezdte a (f6leg nitroglicerin és nikotin) bérta-
paszok kutatasat, gyartasat, tokéletesitését. Az én ku-
tatasi témam is ezzel fiiggdtt dssze: a ,,lag time” le-
csokkentése kiilonbozd felszivodast segitdé anyagok-
kal, foleg zsirsavakkal, valamint a felszivodas kineti-
kajanak tanulmanyozasara a human bort helyettesitd
mas modellmembran hasznalataval.

A posztdoktori évek alatt megpalyaztam a kanadai
Québec varosban 1évo Université Laval Gyogyszerész
Karénak technologiai professzori allasat, amit el is
nyertem; 1993 juliusatol kutatok és oktatok a tanszé-
ken, ahol 2004-t6l ,,professure titulaire” vagyok (az
otthoni docensi fokozatnak felel meg). Kutatd mun-
kam tovabbra is a doktoratusi témamhoz kotodik, va-
lamint a béron at felszivodo formuléaciok kidolgozasa
¢és az in vitro bér modell biofizikai tulajdonsdgainak a
tokéletesitése.  2001-2002-ben a montreali Merck
Frosst R&D osztalyan toltdttem 1 év tanulmanyi sza-
badsagot, ahol a ,,nanomilling” technologiaval foglal-
koztam, szintén egy orrnyalkahartyardl felszivodo,
nem olddédé molekula kapcsan.
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Adminisztracids vonalon a tanszéken a felvételizte-
tés elndke vagyok. Nem egyszerli Québec tartomany
tertiletét gydgyszerésszel ellatni: Franciaorszagnal kb.
3-szor nagyobb, 8 millié lakossal, és minddssze 2 va-
rosban, Montréalban es Québecben folyik (francia
nyelven) gyogyszerészképzés. Hatalmas a gyogysze-
részhiany, természetesen nem a varosokban, hanem a
tartomany északi teriiletein. Az angol nyelvii egyete-
meken mar évek Ota nincs gyogyszerészképzés. Na-
lunk minden évben 10-15-sz6r6s a tuljelentkezés. Mi-
vel ezen a palydn nem létezik munkanélkiiliség Kana-
daban, igy a szakma népszerlisége érthetd. A valoga-
tas nagyon szigoru feltételeken alapszik és tobbfordu-
16s. Jelenleg 195 didk van évfolyamonként, ¢és
kapacitas hidnydban ez a szdm mar nem is novelhetd
(a laboratoriumok, eléaddtermek befogaddképessége
¢s a késdbbi korhazi gyakorlatok létszamkorlatozasa
miatt).

Az egyetemre a fiatalok a gimnaziumot koveto két-
éves elokészité utan keriilnek aszerint, hogy human
vagy real palyat valasztanak a késobbiekben. Az 6riasi
tartomanyban a ,,CEGEP”-¢ek (francidul, ,,college”-ok
angolul) alapozasa nagyon kiilonbdzd szintii, igy az
oktatasunkat is nagyon valtozé alapokra kell épite-
nlink. Néha elképeszté hianyokkal, alapvetd kémiai,
fizikai, fizikai-kémiai alapok nélkiil kezdik meg az
egyetemi tanulmanyaikat a fiatalok. A 20 éves egyete-
mi palyafutdsom alatt volt alkalmam megtapasztalni a
mar szamitogépen felndtt generacid ,tlirelmetlensé-
gét” a Google keresés miatt, ahol a valasz azonnal
adott. Az 0j nemzedék memorizalasra, logikai Ossze-
fliggések keresésére nem szereti vesztegetni az idot.
A vélaszt akarjak, és azonnal.

A Galenika és Ipari technologia mellett Gyogyno-
vény- ¢s drogismeretet is tanitok, ami egyaltalan nem
fedi az otthon oktatott Farmakognozia anyagat. Mivel
itt botanikat egyaltalan nem tanulnak a didkok az eld-
zOekben sehol, igy a drogot, fitokémiat nem lehet a
semmire alapozni. Ezt a tdrgyat foleg a szabadon va-

sarolhato természetes eredetll ,,gyogyszerek” klinikai
javallatai, mas, vényre kiirt gyogyszerek kolcsonhata-
sai ¢s ellenjavallatai Gsszefiiggésében targyalom. Eb-
bdl a témabol 2-3 évente aktualizalok a kiilonb6z6 pa-
tikahalozatok gyogyszerészei szamara egy zsebkony-
vet, amire nagy sziikség van e készitmények hatalmas
népszeriisége miatt.

Mindkét targyambol rendszeresen tartok szakmai
tovabbképzést a tartomanyban mindenhol. Az egyete-
men a szobeli vizsgaztatas ismeretlen, minden vizsga
irasbeli. En a targyaimbol mindig minden jegyzet,
konyv és mas forras hasznalatat megengedem a sza-
mitogép kivételével, mert a didkok logikai készsége €s
az Osszefiiggések meglatasa érdekel. Ennek ellenére a
legjobb jegy [A (90-95% kozott), vagy A+ (95% fo-
16tt)] nagyon ritka.

2011-ben a tanszék megkezdte a professzionalis
doktoratussal jaré képzést, ami Pharm.D. képesitést ad
végzéskor. A képzési id0 tovabbra is 4 év, de a sze-
meszterek alatt és nyaron tobb szakmai (gydgyszertari
¢és klinikai) gyakorlattal, mint az el6z6 programban.
Az els6 évfolyam még nem végzett, igy véleményt
nem tudok mondani az ebben a programban felkészi-
tett jovendd gyogyszerészek szakmai tudasat, kompe-
tenciajat illetden. Szerintem elkotelezettség, hivatastu-
dat, szakma- és emberszeretet donti el, hogy ki valo
erre a palyara és ki nem, hiszen a diakok 90%-a offici-
naban helyezkedik el a végzés utan. Sajnos az altalunk
is hasznalt mdédszerek ennek az analizalasara nem ké-
pesek...

Udvézlettel valamennyi volt oktatémnak, egyetemi
tarsamnak, gyogyszerész baratomnak és a jovendd
gyogyszerészeknek.

Juhasz Julianna

Professeure titulaire

B.Pharm., D.Pharm., Ph.D.

Université Laval, Québec, Qué, Canada
Faculté de Pharmacie
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Szeitz Andras

1955. november 17-én sziilettem,
Budapesten. Tanulmanyaimat a
Kobolkut utcai és az Aga utcai al-
talanos iskolakban kezdtem, majd
a Than Karoly Vegyipari Szakkdo-
zépiskolaban érettségiztem 1974-
ben, textilvegyipari tagozaton. Ez-
utan két évet dolgoztam, elészor a
Magyar Filmlaboratériumban,
majd a SOTE Gyoégyszerészi Ké-
miai Intézetben, ami akkor Szdsz
Gydrgy professzor ur vezetése alatt
allt. Mint késébb kideriilt, ez a \
dontés meghatarozo lett szakmai \

tarozas céljara. Tovabbi tudomd-
nyos kozleményeim sziilettek.
Gyogyszerészi diplomémat (B.Sc.
Pharm.) és szakgyogyszerészi ok-
levelemet a Toronto-i Egyetem ho-
nositotta, doktori fokozatomat
Master of Philosophy (Phil.M.)
szinten ismerte el. 1995-ben, a
UBC-16l a Brit Kolumbia Rakku-
taté Irodaba (BC Cancer Agency
[BCCA]) keriiltem, ahol egy kisér-
leti injekcidkészitd kisiizem veze-
téje lettem. Ez a gydgyszergyartod
alegység kifejlesztés alatt allo rak-

elémenetelemre, ugyanis itt ismer-
kedtem meg a miiszeres analitikai eljarasokkal, azok
alapelveivel, ami aztan elinditott azon a palyan, ame-
lyen a mai napig is dolgozom.

A SOTE Gyogyszerésztudomanyi Karara 1976-ban
keriiletem és gydgyszerészi diplomamat 1981-ben sze-
reztem meg. Gydgyszerészként a Kdébanyai Gyogy-
szerarugyarban dolgoztam elészor, majd onnan 1983-
ban az Orszagos Koranyi TBC és Pulmonologiai Inté-
zetbe keriiltem, ahol a Debreczeni Lorand osztalyve-
zetd féorvos vezetése alatt allo Korélettani Kutatdcso-
port tudomanyos segédmunkatarsa lettem. Megjelen-
tek elsd tudomanyos kozleményeim ¢&s 1986-ban
megszereztem a szakgyogyszerészi képesitést is. Deb-
reczeni féorvos Ur igazi kutatd, tudds egyéniség volt,
0 nevelte ki bennem azt a gondolkodasmoédot és hajto-
er6t, ami szlikséges volt ahhoz, hogy megszerezzem
doktori fokozatomat. Ez 1988-ban sikeriilt (doctor
universitatis, summa cum laude).

Az akkor valtozo politikai koriillmények és magan-
¢letem alakuldsa kovetkeztében 1988-ban kivando-
roltam Magyarorszagrél ¢és roviddel ez utan, az
ausztriai traiskircheni menekiilttabor angol nyelvl
regisztracids iigyintézéjeként végeztem tovabb fel-
adatomat. Szotar nélkiil folyamatosan gépeltem an-
golba a kivandorlé egyének magyar nyelven folyé ki-
hallgatasait. Amit ott lattam és hallottam, arrol kony-
vet lehetne irni.

Csaladommal egyiitt, 1989-ben Kanadaba vando-
roltunk, ahol a Brit Kolumbiai Vancouver varosaban
telepedtiink le. Miikddési engedély nélkiil haldzati
gyogyszertarban gyoégyszerészként nem dolgozhat-
tam, igy elOszor, egy Shopper’s Drug Mart bevasarlo-
kozpont gydgyszertaraban kaptam allast, mint gyogy-
szerészi asszisztens. Egy év ledolgozasa utan a Brit
Kolumbia Egyetem Gyogyszerésztudomanyi Karan
(University of British Columbia [UBC], Faculty of
Pharmaceutical Sciences) helyezkedtem el, ahol gaz-
kromatografia-tomegspektrografids bioanalitikai vizs-
galatokat végeztem farmakokinetikai modell megha-

/ b
= ellenes injekciokat készitett kis

mennyiségben, GMP el6éirasoknak megfeleléen, ami-
ket aztdn vagy a bérmunkaadok vittek magukkal,
vagy az Iroda rakos betegei kaptak kezelésiik része-
ként. Az itt eltdltott 2 év megtanitott az aszeptikus ké-
szitmények legszigorubb eldirasok (GMP) melletti
gyartasanak rejtelmeire, ami utan palyam lehetdségei
tagra nyiltak el6ttem.

Utam, 1997-ben a BCCA-tdl a QLT Inc., biotechno-
logiai kisvallalathoz vezetett, ahol mint rangidds ana-
litikai vegyész, HPLC metodikak kifejlesztésével ¢és
validalasaval foglalkoztam, GLP eldirasoknak megfe-
leléen. Abban az idében, Vancouverben, a biotechno-
logiai iparag a viragkorat élte (ezt az idoszakot a pénz-
vilag akkor ,,biotech bubble”-nak nevezte), igy a QLT
Inc. altal a dolgozok részére kibocsajtott részvény op-
ciok kovetkeztében az anyagi siker is elkdvetkezett
szamomra.

»Ami konnyen jon, konnyen is megy el”, tartja a
mondas, igy a t6zsdén szerzett tobb 100 ezer dollaros
jovedelem nagyon hamar a kanadai adohivatal zsebébe
vandorolt, sét még egy kicsivel tobb is. Igy minden
motivaciom megvolt a friss lendiiletli Gjrakezdésre, az
uj latohatar felkutatdsara, ami 2000 aprilisaban el is
érkezett. Ugyanis, ekkor allast kaptam az USA Wa-
shington allamaban levé Everett-ben, egy toxikologi-
ai/bioanalitikai bérmunka vallalatnal, ahol a folyadék
kromatografia-tomegspektrografias (LC/MS/MS) GLP
laboratorium teljes felallitasa és lizemeltetése lett a
feladatom. Ez a véllalat a SNBL USA volt — amit az
FDA tobb izben, bejelentés nélkiil ellenérzott —, €s itt
teljes mértékben kamatoztatni tudtam addigi tudéaso-
mat, sok Ujat is tanultam, és itt valtam teljes értéki
LC/MS/MS-es szakemberré. Ebbdl a pozicidbdl bar-
hova nyitva allt eléttem a szakmai tovabblépés lehetd-
sége, de visszavagytam Kanadaba, igy 2004-ben visz-
szakoltoztem Vancouverbe, ahol kiilonb6z6 biotech-
nologiai vallalatoknal dolgoztam tovabb, mint LC/
MS/MS kutat6 analitikai vegyész.

2007-ben visszakeriiltem korabbi munkahelyemre,
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a UBC, Faculty of Pharmaceutical Sciences intézmé-
nyébe, ahol az LC/MS/MS és GC/MS labor vezet6je
lettem. Itt, a karon tevékenykedo egyetemi tanarok és
a tudomanyos fokozataikon dolgozo diakjaik kutata-
sat segitem eld, abban aktiv szerepet jatszom, vala-
mint vezetem a labort, kiils6 megbizasokat vallalok
¢s kivitelezem azokat. Ezek révén szdmos tovabbi
kozleményem latott napvilagot. 2009-t6l, a mester
(M.Sc.) és doktori (Ph.D.) fokozatu didkok tanitasara
is lehetdséget kaptam. Egy ,,Gyogyszerészeti kutato
eljarasok” (Pharmaceutical Research Techniques)
cimll posztgradualis kurzus teljes tananyagat allitot-
tam Ossze ¢és tanitom a didkoknak, ami egyebek mel-
lett az 6 vizsgaztatasukkal zarul. Ez nagy feladat volt
szamomra, hiszen hivatalos formatumban valé tani-
tasra kevés lehetéségem adodott addig, de ezzel is so-
kat tanultam, szakismeretem széleskoriibbé valt és a
tanitas, a diakokkal valé foglalkozds a mai napig
nagy Or0met szerez szamomra. Tovabbi feladataim
kozé tartozik, hogy egyre ndvekved ismertséget bizto-
sitsak a Faculty of Pharmaceutical Sciences és az LC/
MS/MS labor szdmara, amit tudomanyos folyoiratok-
ban valé publikacidkkal, konferencidkon poszteres

el6addsokkal és mas hasonld tevékenységgel igyek-
szem elérni'.

Eztttal szeretnék koszonetet mondani tanintézmé-
nyeimnek, tanaraimnak, iskolatarsaimnak, fonokeim-
nek, kollégaimnak, akik tanulmanyaimban, elémenete-
lemben segitettek, baratsagukkal tamogattak, hittek
bennem ¢és biztattak. Elmondhatom, hogy a magyar
egyetemen szerzett tudas teljes mértékben elegendd
ahhoz, hogy valaki megallja helyét a vilagban, de ah-
hoz, hogy sikeresek legylink, nem kis szerencsére is
sziikség van. Amikor nehéz szakmai problémat kellett
megoldanom, mindig magam el6tt lattam Kéros Endre
professzor Ur kimért tanitasat, azaz A + B-bol AB lesz,
amit én gy fogalmaztam meg magamnak, hogy ma-
radjon meg benniink a képesség a ,,j6zan paraszti ész”
hasznalatara, vagyis arra, hogy tudjunk jozan moédon
gondolkodni, figyelemelterelo koriilmények kozott is
fel tudjuk ismerni a nagyobb torvényszeriiséget.

Udvézletemet és legjobb kivansagaimat kiildom is-
kolaimnak, tanaraimnak, kollégaimnak és barataim-

nak Vancouverbol, Kanadabol.
Szeitz Andras

! A publikaciok teljes listaja a szerkeszt6ségben.

Dr. Szathmary Csaba

1940-ben sziilettem Budapesten, a
gimnaziumot 1958-ban az akkori
Jozsef Attlia Gimnaziumban fejez-
tem be. Az érettségit kovetden a
Budapesti Orvostudomanyi Egye-
tem Gyogyszerésztudomanyi Ka-
rara jelentkeztem és 1963-ban, dip-
lomaosztast kovetéen a Chinoin
Gyogyszergyar analitikai kutatd
laboratériuméba kertiltem. Mindez
Szabo Laszlo tanarsegéd (kés6bb
professzor) Ur ajanlasara tortént,
akivel a Gyobgyszerésztudomanyi
Kar Szerves Vegytani Intézetének

Harsanyi Kalman kutatasi fonok
ajanlotta, hogy kaptak egy
gazkromatografot, és ha volna
kedviink vele foglalkozni, akkor
probaljuk ,kezelésbe venni®. Nem
hittem volna, hogy az akkori valla-
lasom egy egész életre sz0l6 kuta-
tasi programot jelent. A miszert a
DDR-ben a Willy Giede nevil cég
gyartotta. Két behemot ,,szekrény-
bol* allt, a nyugati hasonlo készii-
Iékhez képest elavultnak szami-
tott, de tanulasi célra jol megfelelt.
Ezek utan tobb miiszeres analitikai

tudomanyos didkkorében keriiltem
kapcsolatba. A Gydgyszerésztudomanyi Karon a tu-
domanyos diakkori mozgalmat néhai Clauder Otto
professzor ur lelkesen tamogatta, aki Szabo Laszlo €s
Bdajte Klara tanarsegédekkel a Szerves Vegytani Inté-
zet alapito tagjai is voltak. A végzés utan kialakult ba-
ratsagunkat, kapcsolatunkat élete végéig megdriztem.
A 60-as években Laci baratom hozzajutott Teilhard de
Chardin francia nyelvii stencilezett miiveihez. Ezekrol
vitatkoztunk, szakmai, tarsadalmi és politikai témak-
16l cseréltiink véleményt. Erds hite, felkésziiltsége pél-
daad¢ volt szamomra.

A Chinoinban feladatunk tdrzsét a szerves kémiku-
sok altal szintetizalt vegyiiletek elemi-analizise (C, N,
O és funkcids csoportok) képezte. Par év elteltével

modszeren kivil, az elvalasztas-
technika, a kromatografia valt f6 feladatomma. Az
1960-as évek végén a gyar egyik kutatdcsoportja a
prosztaglandinok szintézisével foglalkozott és a téma-
ban sok kromatografias feladat adodott. Amint a gyar
devizakerete megengedte, hogy Anglidban késziilt
miszert vasaroljon, szdmomra is lehet6ség adodott
elészor Nyugatra (Cambridge-be, majd Dublinba)
utazni.

Az elvalasztastechika szempontjabdl az aktiv ve-
gyliletek bioldgiai kdzegben valdo mérése nagyobb ki-
hivast jelentett. Ez¢ért szakmai, valamint némi anyagi
elény6k miatt (ekkor mar két fiink volt) elfogadtam a
Phylaxia Oltdéanyaggyar allasajanlatat. Munkahelyem
az Allatorvostudomanyi Egyetem Allathigiéniai Tan-
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széke wvolt, ahol kiilonféle allatkisérletek kémiai
nyomonkovetését kellett elvégeznem. Itt ismerkedtem
meg egy allatorvos kollégaval, Palyusik Matyassal,
aki az Allategészségiigyi Kutato Intézetben dolgozott.
Részben orosztudasa miatt, jo kapcsolata volt szovjet
mikolégusokkal. Ezeknek fertézott kukoricamintak-
bol, a II. Vilaghaborut kdvetden, toxintermeld mikro-
bialis (Fusarium, Stachybotris) gombakat sikertilt izo-
lalni. A haboru soran és az ezt koveto években, a ku-
koricapuliszkaban 1évé hdrezisztens toxinok, tdbb
ezer ember halalaért voltak feleldsek. A szovjet kémi-
kusok azonban a toxinok képleteit tévesen kozolték le
az irodalomban. Egy amerikai névénypatologus pro-
fesszor (C.J. Mirocha) szerette volna a vegyiiletek
pontos szerkezetét kideriteni. Az eredeti gombatorzse-
ket azonban csak a magyar Intézetnek adtak ki. Ma-
napsag szerencsére nincsenek hatarok, de 1975-ben
igen csabito feladatnak kinalkozott Minnesotaban dol-
gozni, még akkor is, ha a csaladom itthon maradt.
Mint latogat6 kutatonak az volt a feladatom, hogy az
amerikai kollégakkal egyiitt, a toxinok biologiai hata-
sat ¢és a kémiai szerkezetét tisztdzzam. Hazatérésem
utan tobb dolgozatom ¢és konyvfejezet jelent meg a
mikotoxinok targyaban. Ujdonsagot jelentett szamom-
ra az is, amirdl csak évek multan (egy német ujsagban)
olvashattam, hogy a vegyiiletek némelyike a biologiai
fegyvertar arzenaljaba tartozik!

Bizonyara az amerikai tapasztalatok és a hazai poli-
tikai kilatastalansdg, példdul a Brezsnyev-doktrina,
amely kimondta a vasfiiggdny allanddsagat, 6sztokélt
¢letlink legnagyobb kisérletére: az orszag elhagyasara
¢és a németorszagi munkakeresésre (1980). A kezdet, a
csalad minden tagjanak nehéz volt. A gyokerek, a kol-
légak, a német nyelvtudas (angolul azért jol tudtam
kommunikalni) mind hidnyzott. Szerencsére édes-
anyam német szarmazasanak koszonhetéen hamaro-
san allampolgarokka valtunk, de gyogyszerész nejem-
nek a munkavallalashoz (az approbaciohoz) le kellett
tenni a harmadik allamvizsgéat. Fontos eseménynek
szamitott, hogy feleségem (Royko Katalin) egy korha-
zi gyogyszertar vezetdje lett (1300 aggyal). 25 év eltel-
tével, innen ment nyugdiba. Jomagam a diisseldorfi
egyetemen (Igazsagiigyi Orvosi Tanszéken) talaltam
eloszor ideiglenes munkat, mint kémidt miveld
toxikologus. Az egyetemtdl megvaltam és 1985-ben,
ismét a gyogyszeripar kutatoi kozé sorolhattam ma-
gam. A Janssen cég, amelynek Belgiumban 5000 dol-
gozodja volt (késébb Johnson & Johnson leanyvallalat-
ta valt), a kdzeli Neussban, egy kisebb kutatointézetet
I¢tesitett. Itt egy bioanalitikai csoportot vezettem. Né-
hany év elmultdval egy régi Chinoin-beli ismerds,
Szejtli Jozsef professzor (akkor még ,,Joska™) latoga-
tott a céghez. Személye egy nemzetkozileg elismert

ciklodextrin szaktudost fémjelzett. Erdemes megemli-
teni ezen vegyilletek specialis, a gyogyszertechno-
logiaban jelentds tulajdonsagat. Sok fontos hatdanyag
ugyanis vizoldhatatlan, igy folyékony gyodgyszerfor-
maban nem hozhaté forgalomba. A ciklodextrinek
molekularis szinten képesek ezekbdl komplexeket ké-
pezni, ilyen mddon a vegyiileteket vizes kdzegben ol-
dani. Szejtli kutatdcsoportjanak sikeriilt egy vizoldé-
kony, toxikologiailag k6zombos cikolodextrin szarma-
z€kot (roviditése: HP-B-CD) eléallitani, amelynek a
gyartasat és forgalmazasat a Janssen vasarolta meg.
Az én szerepem egy specialis analitikai modszer ki-
dolgozasa lett, amelynek segitségével éveken keresztiil
tobb ezer mintat vizsgaltunk meg, a legkiilonb6z6bb
preklinikai (toxikologiai, farmakokinetikai) és klini-
kai fazisokban. Doktori értekezésemet is (1990) a ve-
gylilet farmakokinetikajabol irtam, amelyet Rdcz Ist-
van professzor gondozott. Belsé atszervezés miatt, a
bioanalitikai csoport tevékenysége Beerse-be (Belgi-
umba) keriilt. Aktiv munkam utols6 éveiben egy agy-
kutatasi csoport tagjaként, neurotranszmittereket (pél-
daul dopamin, kolin) analizaltunk nano-, illetve
pikomolnyi koncentracioban. Ezt akkoriban (most mar
ennek 12 éve...) egy specialis in vivo modszer
(mikrodializis) tette lehetdvé, amely patkanyagyak
extracellularis terének valtozasat mérte. Nyugdijazta-
tasom a vartnal kissé korabban, 2002-ben kdvetkezett
be, mivel az amerikaiak a kutatast az USA-ba telepi-
tették. Azota se lettem hiitlen a publikdlashoz, mert
mint ,,kivéniilt, de némi természettudomannyal felvér-
tezett* szakember, az utobbi években a keresztény hit
és természettudomanyok Osszefiiggése targyaban ir-
tam tanulméanyokat a Keresztény Ertelmiségiek Szo-
vetségének folyoirataba, a JEL-be. Manapsag is tartok
ezen témakrol eléaddsokat.

Befejezésiil elmondhatom, hogy elégedetten tekin-
tek vissza aktiv palyafutdsomra, tovabba, hogy véle-
ményem szerint, onmagaban még senkit sem kvalifi-
kal a kilfoldon végzett munka. A némileg sikeres
¢életutak inkabb jelzik a hazai oktatds szinvonalat, hi-
szen a magyarorszagi, nehezebb koriilmények kozott a
kollégak ugyanugy helyt alltak. Hogy a mintegy 30
publikaciom elegenddnek, vagy kevéskének bizonyul,
ennek a kérdésnek eldontése nem relevans. Ezek né-
melyikét a mai olvasok (ha volnanak) igyis megmoso-
lyognak. Kintiintetéseket se kaptam, ennél azonban
sokkal fontosabbnak tartom, hogy ¢életemben tulnyo-
modan olyan munkat végeztem, ami inspiralt és Oro-
mom volt benne. Ennél tobbet nem kivanhatok a mai
fiataloknak se.

Dr. Szathmary Csaba

Hungarian pharmaciest in the world
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Klasszikus gyogyszerészeti tudomanyok Gjabb eredményei
A Magyar Gyodgyszerésztudomanyi Tarsasag tovabbképzési-pontos sorozata — 2013.

Kozponti téma: Interakciok, inkompatibilitasok és egyéb specialis gyogyszeralkalmazasok tudomanyos hattere

Gyagyszertechnologia
Dr. Antal Istvan (egyetemi docens, SE)
1. A gyogyszertechnoldgiai interakcidk jelentGsége, korszer(i szemlélete
2. Hatéanyag(ok) és segédanyag(ok) kolcsonhatasai
3. Csomagoldanyagok, tartdlyok, adagoldk kélcsénhatasai

Gyogyszerhatastan
Prof. Dr. Sz6ké Eva (egyetemi tandr, SE)
1. Leggyakoribb farmakoldgiai interakciok a terdpia sordn, egyes készitmények egylittadasa;
2. Specialis gyogyszeralkalmazasok: terhesség, dregkor stb.;
3. Gyogyszer-taplalék interakciok.
Gyogyszerészi Kémia/Gydgyszeranalitika
Dr. Szakonyi Gerda (egyetemi adjunktus, SZTE)
1. Leggyakoribb hatéanyag és bomlastermék interakciok;
2. El6irasok, analitikai eljarasok az egyes interakciok detektaldsara;
3. Kémiai interakciok a szervezetben.

Farmakognézia
Dr. Hunyadi Attila (egyetemi adjunktus, SZTE)
1. Gyégyndvény-gyogyszer interakciok lehetséges mechanizmusai
2. A legfontosabb gyogynovény-gyogyszer interakciok
3. Gydgynovény-gydgyszer interakciok a tara mell6l

Gydgyszeriigyi menedzsment
Prof. Dr. Blaské Gyorgy (egyetemi tandr, DE)
1. Az interakciok feltérképezése és kezelése a gyogyszertarban;
2. Mellékhatasokként jelentkezd interakciok-farmakovigilancia;
3. A farmakovigilancia szabalyozasi hattere; gyogyszerészi teenddk.
Szabadon valaszthat6, mingsitett, elméleti tovabbképzés (korabbi kotelezGen valaszthatd)
A kétnapos regiondlis képzések tovabbképzési pontértéke 15, sikeres tesztvizsgaval 30.

A tovabbképzés részvételi dija MGYT-tagoknak 15000 Ft, MGYT-tagsaggal nem rendelkezdknek 23000 Ft,
+ minden résztvevének 500 Ft pontjévairasi dij (GYOFTEX)
(MGYT tagdij osszege: aktiv koru kollégak részére: 5000 Ft/év; nyugdijas tagjaink szamara: 1500 Ft/év)
A részvételi dijrdl elkészitett szamlat a tovabbképzés el6tt nyolc nappal postazzuk a jelentkezési lapon feltiintetett névre és cimre.

A 2013. tovabbképzéseinek helyszinei és idGpontjai
Budapest Il. november 23-24. helyszin szervezés alatt

Jelentkezés esetén kérjiik az aldbbi, vagy az MGYT honlapjan (www.mgyt.hu) talalhaté jelentkezési lapot kitolteni
és az MGYT Titkdrsagdra elkildeni. Cim: 1085 Budapest, Gyulai Pal u. 16., fax: 266-9433; e-mail: tagdij@mgyt.hu

JELENTKEZESI LAP
»Klasszikus gyégyszerészeti tudomanyok tjabb eredményei 2013.”

L) MGYT tagsaggal rendelkezem L] Budapest 1.
LI MGYT tagsdg kezdeményezése

A részvételi dijrol sz616 szamlat az aldbbi névre és cimre kérem: ... ... .. L

A részvételi feltételeket elfogadom, magamra nézve kotelez6nek tartom. A részvételi dij hataridGre valé befizetésérsl gondoskodom.




Megérzétt hagyomanyok,
harmadik évezredi kihivasok

CONGRESSUS
jreenling N Budapest, 2014. 4prilis 10-12.
o Budapest Kongresszusi Kézpont
i Regisztricio és informacidk: www.cph2014.hu
Tisztelt Kollégak! b

Nagy 6rommel és tisztelettel hivom Onoket a Magyar Gydgyszerésztudomanyi Tarsasig soron kovetkezd nemzeti
kongresszusdra, a Congressus Pharmaceuticus Hungaricus XV.-re, amit 2014. 4prilis 10-12. kézétt rendeziink a Bu-
dapest Kongresszusi Kézpontban.

Tdrsasdgunk alapitdsdnak 90. évében keriil sor e nagyhagyomdnyt kongresszusaink soron kévetkezd rendezvényé-
re. Vdlasztott mottonk elsd része ,Megdrzdtt hagyomdnyok”, utalds az évforduléra, valamint arra, hogy biiszkék va-
gyunk eddigi eredményeinkre, fontosnak tartjuk multunk értékeinek megdrzését. Ugyanakkor tudjuk, hogy a kévet-
kez8 kilencven év sikerének zdloga nem lehet mds, mint hogy felkésziiliink a gydgyszerészet, a gydgyszerkutatds és fej-
lesztés, a gydgyszergydrtds, a gyogyszerelldtds eldteiink 4116 véltozdsaira, a ,harmadik évezredi kihivdsok™-ra, ahogy ez
motténk mdsodik részében szerepel.

A kongresszus hagyomdnyosan féruma a gyodgyszer- és gyogyszerészeti tudomdnyok teriiletén tevékenykeddk tu-
domdnyos, szakmai eredményei bemutatdsdnak, kivdld lehetéséget nyujt 4j ismeretek és ismeretségek szerzésére, vala-
mint a gyogyszertudomdnyok és a gydgyszerészet jovéjét érintd kérdések dctekintésére.

A Congressus Pharmaceuticus Hungaricus XV. a magyar gyoégyszerésztdrsadalom kiemelked8en fontos eseménye,
ezért is bizom benne, hogy résztvevéi kozott koszonthetjitk majd Ont és munkatrsait!

Prof. Dr. Sz6ké Eva
a Magyar Gydgyszerésztudomdnyi Tdrsasdg
elndke

A KONGRESSZUS TUDOMANYTERULETEI
az el8adds-6sszefoglaldk lehetséges témakdorei:
Gydgyszerkémia ® GySgyszeranalitika ® Farmakognoézia © Farmakolégia © Gydgyszertechnolégia
* Gyégyszerfeliigyelet ® Farmakodkonomia/gydgyszergazddlkodds ® Humdn gydgyszervizsgalat © Terdpia
* Gyégyszerészi gondozds © Gydgyszerészettdrténet © Oktatds

RESZVETELI DIJAK
Részvételi dijak 2014. februdr 15-ig 2014. febr. 16 - 4prilis 1. 2014. 4prilis 2.
torténd befizetéssel kizott torténd befizetéssel utdni befizetéssel
MGYT tag* 60 000 Ft 4fdval 65 000 Fr 4fdval 70 000 Ft 4fdval
nem tag 70 000 Ft 4fdval 75 000 Ft 4fdval 80 000 Ft 4fdval
PhD hallgaté** 30 000 Ft 4fdval 35 000 Fr 4fdval 40 000 Fr dfaval
Napijegy*** (csak szombat) 25 000 Ft afaval 28 000 Ft afaval 30 000 Ft dfaval

*MGYT tagok kedvezményes dijjal torténd jelentkezésének feltétele a 2014. évi tagdij el6zetes kiegyenlitése!

** PhD hallgaté kedvezményes dijjal torténé fizetésének feltétele az illetékes doktori iskola vezet8jének aldirdsval elldrott igazolds, vala-
mint a bekiilddtt abszerake elfogaddsdnak visszaigazoldsa.

***Napijegy: a szombati tudomdnyos programon, valamint a gyakorlatorientdlt tréningen valé részvételt biztositja, ami kreditpontos to-

vabbképzés.

A részvételi dij tartalmazza:
— az eléaddsokon, a gyakorlatorientdlt tréningen (max. 2), valamint a kidllitdson valé részvételt, a kongresszusi
kiadvdnyokat, a kdvésziineteket, a pénteki és szombati ebédet, valamint az els§ esti nyit6fogaddst.

Napijegy: a szombati tudomdnyos programon, a gyakorlatorientdlt tréningen (max. 2)
valé részvételt, valamint a szombati kdvésziineteket és ebédet tartalmazza.

Jelentkezés: kizdr6lag on-line, a rendezvény honlapjin (www.cph2014.hu).
A regisztricié két IépesSben toreénik.
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HIREK

A MAGYAR GYOGYSZERESZTUDOMANYI TARSASAG HIREI

AZ MGYT VEZETOSEGI DONTESEI

A Magyar Gyogyszerésztudomanyi Tarsasag VezetSsége
ez évi harmadik kib&vitett ilését 2013. oktober 4.-én tar-
totta Budapesten, a Semmelweis Egyetem Elméleti Or-
vostudomanyi Kézpont ,Hari Pal” el6adétermében.

Jelen voltak: prof. Sz6ké Eva elndk, prof. emerit. Szasz
Gyorgy tiszteletbeli elndk, prof. emerit. Erés Istvan tiszte-
letbeli elndk, prof. Soos Gyongyvér tudomanyos alelnok,
Kérolyhazy Laszlo fétitkar, Berzsenyi Pal gazdasagi titkar,
Pannonhalminé Csoka Ildiké tovabbképzési titkar, Takacs
Gézané rendezvényi titkar, Hanké Baldzs a Farmako-
terapids és Gyogyszerészi Gondozasi Szakosztdly elno-
ke, Rédei Déra a Gyoégynovény Szakosztaly titkdra, Vita-
nyiné Morvai Magdolna és Vélgyi Gergely a Gybgyszer-
analitikai Szakosztdly elndke és titkara, Gaal Emese a
Gydgyszerésztorténeti Szakosztaly titkara, Hajdu Maria a
Gyogyszertechnoldgiai Szakosztaly alelndke, Major Csil-
la a Gydgyszerlgyi Szervezési és Kozigazgatasi Szakosz-
taly elndke, Bertalanné Balogh Emese az Oktatasi Szak-
osztaly titkara, Bardos Attila a Gyogyszeripari Szervezet
titkara, Szab6é Csongor a Kérhdzi Gyogyszerészeti Szer-
vezet elndke, Fang Simon a Bacs-Kiskun Megyei Szerve-
zet vezetGségi tagja, Pdl Szildrd a Baranya Megyei Szer-
vezet elndke, Szijarto Krisztina a Budapesti Szervezet el-
noke, Miihl Nandorné a Gy6r-Moson-Sopron Megyei
Szervezet elndke, Kérmendy Adrienn a Négrad Megyei
Szervezet alelndke, Kun Judit a Pest Megyei Szervezet el-
noke, Merczel Sara a Somogy Megyei Szervezet elndke,
prof. Kéry Agnes a Feliigyel6 Bizottsag tagja, Bozé Tamds
az lIfjuségi Bizottsag elndke és Konradné Abay-Nemes
Eva titkdrsagvezets, jegyz6.

Meghivottak: Télessy Istvan, Farkasné Tompa Ildiké és
Radéczyné Kovacs Zsuzsanna.

Kimentésiiket kérték: prof. emerit. Vincze Zoltan tiszte-
letbeli elnok, prof. Falkay Cyérgy a Gydgyszerkutatasi
Szakosztaly elnoke, Takdcsné prof. Novak Krisztina a

,Gyogyszerészet” lap fGszerkesztGje, prof. Noszal Béla
az ,Acta Pharmaceutica Hungarica” folydirat fGszerkesz-
tGje, Abonyi Etelka a Békés Megyei Szervezet elndke,
Marjai Tamds a Borsod-Abadj-Zemplén Megyei Szerve-
zet elndke, Haznagyné Radnai Erzsébet a Csongrad Me-
gyei Szervezet elndke, prof. Halmos Cabor a Hajdd-Bi-
har Megyei Szervezet elndke, Erdélyi Ferenc a Heves
Megyei Szervezet elndke, Szalay Annamaria a Jasz-Nagy-
kun-Szolnok Megyei Szervezet elntke, Szekeresné Bako-
nyi Fruzsina a Komarom-Esztergom Megyei Szervezet el-
noke, Kizmos Judit a Szabolcs-Szatmar-Bereg Megyei
Szervezet elndke, Ivanizsné Jani Gabriella a Tolna Me-
gyei Szervezet elndke, Feller-Pelle Krisztina a Vas Megyei
Szervezet elnoke, Sasvdriné Hertelendy Marta a Vesz-
prém Megyei Szervezet elndke és Horvath Robert a Zala
Megyei Szervezet elndke.

3/2013. sz. VD: Télessy Istvan szervezési alelnok lemon-
dasa miatt, a Tarsasag kibdvitett VezetGsége, az Alapsza-
bély 20.3 pontjanak megfelelGen — a kdvetkezd tisztdjitd
kuldottkozgydlésig terjed6 id6re — megbizott szervezési
alelnoknek Farkasné Tompa Ildikct valasztotta meg 22
igen szavazattal, ellenszavazat nélkiil. Az EIndkség javas-
latat elfogadva a kibdvitett VezetGség uj elndkségi tiszt-
ségként elnokségi tandcsaddnak Raddczyné Kovacs Zsu-
zsanna megvalasztasat tamogatta 21 tamogatom, 1 nem
tdmogatom szavazattal.
Hatalybalépés: azonnal.

4/2013. sz. VD: A Tarsasag kibovitett Vezet&sége 19
igen, 1 nem és 2 tartézkoddssal elfogadta a Biral6 Bizott-
sag Osszetételét a Rozsnyay Matyas Emlékverseny meg-
Gjitott Alapszabalydban. Igy a Rozsnyay Matyds Emlék-
verseny kompletten megtjitott Alapszabalya a mai nap-
pal alairhaté és hatalyba helyezhetd.

Felelés: prof. Sz6k6 Eva és prof. Erés Istvén, hatalybalé-
pés datuma: 2013. oktéber 4.
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A ROZSNYAY MATYAS EMLEKVERSENY ALAPSZABALYA

A Magyar Gyoégyszerésztudomanyi Tarsasag (MGYT) El-
noksége, az MGYT megyei (és budapesti) gyogyszerella-
tasi szervezeteinek, Kérhazi Gyogyszerészeti Szervezeté-
nek, valamint az MGYT szakosztalyainak vezet6i kozo-
sen elhatarozzdk, hogy a gydgyszerészeti tudomanyok
széleskorl mivelése, a gyogyszerellatasban dolgozo fia-
tal tehetségek felkarolasa érdekében az 1965 éta miiko-
d6 Rozsnyay Matyds Emlékverseny Alapszabalyat az
alabbiak szerint médositjak.

1.8
Az Emlékverseny Rozsnyay Matyds nevét viseli, aki pél-
dat mutatott arra, hogyan lehet tudéssal, szorgalommal és
akarattal a gyogyszertari gyakorlati munka mellett tudo-
manyos eredményeket elérni.

2.§

Az Emlékverseny célja:

(1) A fiatal, f6ként palyakezd6 gyogyszerészek 0sztonzé-
se tudomanyos igény( kutatdbmunkara, a munka soran
felmeriil szakmai kihivasok felismerésére és azok
megoldasanak keresésére, ezdltal a fiatal gydgyszeré-
szek tudomanyos munkdjanak hatékonyabb 6sszefo-
gasa és segitése,

(2) a fiatal gyogyszerészek elGadoi és vitakészségének
fejlesztése,

(3) a fentieken keresztll a gyogyszerellatas (kiiléndsen
az officinai és a koérhazi-klinikai gydgyszerészet),
valamint a gydgyszerészi gyakorlat egyéb teriiletei
(gyogyszer-kereskedelem és gyogyszerfelligyelet) és
az azokhoz kapcsol6dé szakmai tevékenység szinvo-
naldnak emelése.

1. Az Emlékverseny rendezése

3.§
Az Emlékverseny évente keriil megrendezésre, id6pont-
jat és helyszinét az MGYT Elnoksége hirdeti meg.

4.8

(1) A rendezés joga valamennyi gyégyszerellatasi szerve-
zetet és a Korhazi Gyogyszerészeti Szervezetet egy-
arant megilleti. A kovetkezd évi Emlékverseny rende-
zésének jogat elnyerd szervezetet az MGYT Elnoksége
az Emlékversenyen hirdeti ki.

(2) Az MGYT Elndksége a rendezés jogét elnyert szerve-
zettel k6zosen vallalja az Emlékverseny megszervezé-
sét és lebonyolitasat. Az Emlékverseny koltségvetését
a rendezd szervezet és a rendezvényi titkar készitik el,
melyet az MGYT EIntksége hagy jova.

(3) Az Emlékverseny szervei az Emlékverseny Elndksége,
a Rozsnyay Matyas Emlékverseny Birdlé Bizottsaga (a
tovabbiakban: Biralé Bizottsag) és az Emlékverseny
Szervez( Bizottsaga (a tovabbiakban: Szervezd Bizottsag).

a) Az Emlékverseny ElnGksége az Emlékverseny tiszte-
letbeli elIndkébdl (a tovabbiakban: emlékverseny el-
nok), az MGYT tudomanyos alelnokébdl, valamint
a rendez6 szervezet elnokébdl all.

b) A Rozsnyay Matyds Emlékverseny Biralé Bizottsaga
allandé tagjai: a Bizottsag elndke (a tovabbiakban:
bizottsagi elnck), az MGYT tudomdnyos alelndke,
az MGYT azon szakosztalyainak vezetGje, vagy
egy-egy képviselGje, amely teriiletrél az adott év-
ben versenyz& indul.

— A Birdl6 Bizottsag valtozé tagjait — a megyék, ill. a
Kérhazi Gyogyszerészi Szervezet javaslata alap-
jan — az Emlékverseny Elndksége kéri fel, olyan
maodon, hogy minden, az Emlékversenyben érin-
tett hivatasteriilet (kdzforgalmd gyogyszerészet,
kérhazi-klinikai gyégyszerészet, gyogyszer-keres-
kedelem és -felligyelet) szakmailag elismert kép-
viselGi jelen legyenek.

— A Biral6 Bizottsag szakosztalyi képviselGinek sza-
méahoz igazodik a versenyz&ket kild§ teriiletek
képviselSinek létszama, tehat azonos létszamban
jelennek meg a Birdl6 Bizottsagban. A valtozé
tagok megoszlasat, aranyat a harom gyégyszer-
ellatasi tertlet (kozforgalom, kérhdz, kereskede-
lem-feltigyelet) kozott az szabja meg, hogy me-
lyik teriilet hany versenyzét kild. A gyogyszer-
kereskedelem és —felligyelet terlilet minimum 3
versenyzG esetén kildhet 6nalléan képvisel6t,
mas esetben a Gydgyszeriigyi Szervezési és
Kozigazgatdsi Szakosztaly altal delegalt biralo
bizottsagi tag képviseli a Birdl6 Bizottsdghan az
adott témakort (nincs terlleti szervezeti kotGdés).
A valtozo bizottsagi tagok vonatkozdsaban kiva-
nalom, hogy PhD fokozattal, vagy a foglalkozasi
doktori cimet megel6z6 id6ben szerzett egyete-
mi doktori fokozattal és/vagy el6addéi gyakorlattal
rendelkezzenek. A biralé és a versenyz6k munka-
helye nem egyezhet meg.

c) A Szervezd Bizottsag tagjai a rendezs szervezet el-
noke, az MGYT rendezvényi titkara és az Ifjisagi
Bizottsag elndke.

d) Az Emlékverseny EIndksége, a Birdl6 Bizottsag 4l-
landé tagjai és a Szervez§ Bizottsag részvételi kolt-
ségeit az MGYT kozponti koltségvetése, a Biralo
Bizottsdg valtozé tagjainak részvételi koltségét az
Oket delegal6 szervezetek/nagykereskedelem/hato-
sag fedezik.

5.§
(1) Az Emlékverseny Elnckségének feladatai az aldbbiak:
a) 6rkodik Emlékverseny alapszabdly szerinti szervezé-
se és lebonyolitasa felett, melyrél az Emlékversenyt
kovets els6 vezetGségi llésen beszamol az MGYT
Vezet&ségének,
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b) javaslatot tesz a Biralé Bizottsag elnokének szemé-
lyére, akit az MGYT elndke a versenyt megel6z6en
90 nappal kér fel. A bizottsagi elnokdt a gyogysze-
részeti tudomanyokat mivel6 szaktekintélyek ko-
zil kell valasztani,

c) felkéri a Birdl6 Bizottsag allando és valtozé tagjait,
d) dontést hoz az Emlékversenyre benydjtott verseny-
zGi és versenyen kiviili el6adasok befogadasardl,

e) ellendrzi, és sziikség esetén mddositja a benydjtott
el6adasok tudomdnyteriileti besoroldsat,

f) a Birdlé Bizottsdg szamara megkdildi a bejelentett
el6adasok kivonatat, az Emlékverseny megtartasa-
nak idépontja el6tt legalabb 15 nappal.

(2) Az Emlékverseny Szervez§ Bizottsdganak feladatai az
alabbiak:

a) javaslatot tesz az Emlékverseny megtartasanak he-
lyére és id6pontjara,

b) 6sszeallitja az Emlékverseny programijat,

c) javasolt versenytémdkat és témavezetSket tartalma-
z6 listat tesz kozzé.

(3) Az Emlékversenyt rendez6 szervezet feladatai az alabbiak:

a) gondoskodik a résztvevék elhelyezésérdl,

b) biztositja az el6adasok megtartdsdhoz szlikséges
termet és a technikai feltételeket, gondoskodik a
Birdl6 Bizottsag tanacskozdsaihoz sziikséges kiilon-
teremrdl,

c) biztositja az Emlékverseny nyilvanossagat, hogy az
érdekl&dé gydgyszerészek minél nagyobb szamban
vehessenek részt,

d)az Emlékverseny zar6innepélyén innepélyes
keretek kozott rendezi meg a Rozsnyay Matyds
Emlékérem, a dijak és az emléklapok kiosztasat,

e) az Emlékversenyt kovetd két napon beliil rovid,
fényképes hiradast készit az Emlékversenyrél az
MGYT honlapja szamara,

f) a Gydgyszerészet c. lap soron kdvetkez6 lapzartdja-
ig (vagy 10 napon beliil) fényképes beszamolot ké-
szit az Emlékversenyrdl a lap szamara.

6.8§
(1) Valamennyi, versenyz& delegdldsara jogosult szerve-
zet feladata, hogy
a) évrél-évre felkeresse, és az Emlékversenyen valé
induldsra 0sztondzze a tehetséges fiatal gyogysze-
részeket,
b) el6segitse az Emlékverseny ismertségét és népsze-
rliségét a gyogyszerészek korében.
(2) A versenyz&t delegald szervezet feladatai:
a) figyelemmel kiséri és tamogatja a versenyzd felké-
szilését,
b) lehetGség esetén, koltségvetésének terhére, tdmo-
gatja a versenyzs részvételét az Emlékversenyen,

11. Versenyfeltételek
7.8

(1) Az Emlékversenyre el6adast jelenhet be minden

gyogyszerész, aki a gyakorlati gyogyszerellatasban

dolgozik (kozforgalmi és intézeti gyogyszertarak

gyogyszerészei, a gyogyszer-kereskedelemben és a

gyogyszerfelligyelet teriletén dolgozé gydgyszeré-

szek) 35 éves korig, vagy a diploma megszerzését ko-
vet6 10 éven beliil.

(2) Az Emlékversenyen val6 indulds feltétele az MGYT
tagsag. Jelentkezés az MGYT honlap ,Rozsnyay
Matyas Emlékverseny” meniipontban talalhaté jelent-
kezési lapon ,on-line”. Parhuzamosan a versenyre je-
lentkezd szandékat az illetékes teriileti szervezetnél
is bejelenti.

(3) Az elGadasok témdjat a gydgyszerészeti tudomanyok
gyakorlati teriileteir6l kell valasztani. Indulni lehet va-
lamely gyakorlati szempontbdl fontos gyégyszerészeti
témakor irodalmanak alapos és kritikai feldolgoza-
saval, statisztikai elemzéssel és/vagy onall6 kisérleti
anyaggal, illetve gyodgyszerészettorténeti munkaval.
Kisérletes munka esetén meg kell adni, hogy az el6-
adé hol és kinek a segitségével végezte kutatdsait.
Mas férumokon el6adott, vagy mar publikdlt dolgo-
zatokkal versenyezni nem lehet. Lehet jelentkezni a
szakdolgozat témdjaval is, amennyiben a jelentkezd
azt Gjabb vizsgalatokkal, adatokkal egészitette ki, il-
letve fejlesztette tovabb.

(4) A versenyz6knek nyilatkozniuk kell (1. sz. melléklet:
Nyilatkozat) arrél, hogy
a) a versenyelGadas 6nall6 és eredeti munka, mely

mashol még nem keriilt bemutatdsra és/vagy pub-
likalasra,

b) a versenyel6adds témdja megegyezik ugyan a szak-
dolgozat témdjaval, de az el6adas anyaga annak
tovabbfejlesztett valtozata,

c) az el6adas nem Ph.D. értekezés része.

(5) Az Emlékversenyre a rendez$ szervezet - az
Emlékverseny koltségére — maximdlisan 3 hata-
rainkon tdl él6 magyar anyanyelvli, vagy magyar
egyetemen diplomat szerzett fiatal gyogyszerészt is
meghivhat, akik az Alapszabalynak megfelel6en be-
jelentett el6adasukkal versenyz&ként vehetnek részt
az Emlékversenyen. A megyei (ill. budapesti) gyogy-
szerellatasi szervezetek és a Kérhdzi Gydgyszerészeti
Szervezet — sajat koltségiikre — tovabbi hataron tdli
résztvevoket is meghivhatnak.

(6) Ph.D. hallgaték, vagy f6hivatasként kutatassal foglal-
kozo fiatalok versenyen kivili el6addként vehetnek
részt az Emlékversenyen.

8.§

(1) Az Emlékverseny formaja: szébeli el6adasok tartasa.

(2) Az el6adasok id6tartama 15 perc, melyet legfeljebb
5 perc hozzédszolas, kérdés és valaszadas, vita kovet-
het.

(3) Az el6adas 6sszefoglaldit a 2. sz. melléklet szerint, a
honlapon feltlintetett aktudlis hataridére, on-line kell
bekildeni.
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111. Ertékelés

9.§
(1) Az Emlékversenyen elhangzé el6addsokat a Birdlo
Bizottsag értékeli.
(2) A Bizottsag elnokének feladatai:

a) az Emlékverseny megkezdése elétti tlésen tajékoz-
tatja a Bizottsdg tagjait a feladataikrol,
sorsolassal dont az el6adasok sorrendjérél,
az el6adoiiléseken elldtja az tiléselnoki tisztséget,
vezeti és iranyitja a Bizottsdg munkajat,
a Bizottsdgi tagokhoz hasonléan pontozza a ver-
senyelGadasokat,

f) a zarélinnepségen az Emlékverseny nyilvanossaga
el6tt kihirdeti az eredményt, és méltatja a kiemelt
dijazasban részesiil6 el6addsokat.

(3) Bizottsag tagjainak feladatai:

a) a benevezett eladasok hataridére kézhez vett kivo-
natait dttanulmanyozzdk és felkésziilnek a partatlan
birdlatra. Felmerilt észrevételeiket a bizottsagi el-
noknek bejelentik,

b) aktivan részt vesznek az el6adasok utani vitdban,
kérdéseket tesznek fel az eladdkhoz, hogy a vala-
szok alapjan meggy6z6djenek az el6adok vitakész-
ségérél,

¢) az elhangzott elGadasokat a tudomanyteriileti beso-
rolasuknak megfelel6 MGYT szakosztaly képvisel6-
je a nyilvanos vita soran réviden, a Biralé Bizottsag
zart iilésén pedig részletesen értékeli,

d) az iilésszakok utan a Bizottsag zart iilésén értékeli
az elhangzott el6adasokat.

b
C
d

e
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10. §

(1) Az értékelés pontozassal, a végsé helyezés megalla-
pitdsa az dsszesitett pontszamok atlaganak sorrendje
alapjan torténik. Azonos pontszam esetén figyelembe
veend§ a széras.

(2) Az elérhet6 legnagyobb pontszam 80, az alabbi meg-
oszlasban:

a) tudomanyos, szakmai érték (tartalom): 50 pont,
b) el6adasméd (forma): 30 pont.

(3) A biralat irdnyelveit, szempontrendszerét és az adha-
t6 legnagyobb pontértéket, valamint a pontlevonas
szempontjait a 3. sz. melléklet, a Pontozdlap tartal-
mazza.

11.§
A Bizottsag utolsé Glésén a Bizottsdg elndke ismerteti a
végeredményt, és javaslatot tesz a dijazasra és a kiilondi-
jak odaitélésére.

1V. Dijazas
12.§

(1) A legmagasabb 6sszesitett atlag pontszamot elért el6-
ad6é az Emlékverseny gyGztese, aki pénzjutalomban

részeslil, megkapja a Rozsnyay Matyas Emlékérmet és
viselheti a Rozsnyay Matyas Dijas Gyogyszerész ci-
met.

(2) Abban az esetben, ha a két legmagasabb pontszamot
elért versenyz6 atlag pontszama kozti kiilonbség nem
nagyobb, mint 1%, a Bizottsag két I. dijat és Rozsnyay
Matyas Emlékérmet is kiadhat.

(3) Az Emlékverseny gyGztesén kiviil a Birdlo Bizottsag
. helyezést hirdethet kiilon a (a) k6zforgalmd gyogy-
szerészet, a (b) korhazi-klinikai gyogyszerészet, illetve
a (c) gyogyszer-kereskedelem és —feliigyelet kategori-
akban is, amennyiben a kategéria gy6ztes eladd a
maximalis pontszam legalabb 80%-at elérte.

(4) A Biral6 Bizottsag indokolt esetben 1I., és IIl. dijat is
kioszthat egy-egy kategoridban, illetve lehet&sége van
dijak 6sszevondsdra és ki nem adasara.

(5) Az Emlékverseny tovabbi elGadéi is névre sz616 em-
[éklapot kapnak ,Dicséretben és dijazasban része-
siilt” megjelolés feltiintetésével.

(6) A versenyz6k dijazasara barmely szervezet, alapit-
vany, vagy maganszemély ajanlhat fel pénz-, ill.
targyjutalmat, vagy kilondijat, melyet legkésébb a
rendezvény elsé zart Glésén kell az Emlékverseny
EIndkségének atadni. Az egyes kiilondijak odaitélésé-
r6l a Biralé Bizottsdg dont. Kilondijat barmelyik ver-
senyz6 kaphat.

(7) Az 1. helyezett versenyz6 témavezetGje ,Rozsnyay
Matyas Dijas Gyogyszerész felkészit6je”, munkahelye
a ,Rozsnyay Matyds Dijas Gyogyszertar/Munkahely”
kitlintetd cimet tandsité oklevelet kap.

V. Eletbelépés

13.§

(1) Ezen Alapszabaly az aldiras datumatol Iép életbe,
amikor az el6z6 véltozat hatdlyat veszti.

(2) Az MGYT elndke és a Rozsnyay Matyas Emlékverseny
tiszteletbeli elnoke eredeti aldirdsat visel§ példany
az MGYT irat- és dokumentumtdrdban keriil elhelye-
zésre. Masolati példanyt kapnak az MGYT megyei
(budapesti) gyogyszerellatasi szervezetei, a Kérhazi
Gyogyszerészeti Szervezet, a szakosztalyok és az
Ifjsagi Bizottsag.

(3) Ezen  Alapszabaly  rendelkezéseit a  Magyar
Gyogyszerésztudomanyi Tarsasdg elnokének és a
Rozsnyay Matyas Emlékverseny tiszteletbeli elndké-
nek aldirasa utan, a hatdlybalépés elsé napjatél kell
alkalmazni.

Hatalybalépés datuma: 2013. oktéber 4.

Prof. Sz6ké Eva
a Magyar Gydgyszerésztudomanyi Tarsasag elnoke

Prof. Erés Istvan
a Rozsnyay Métyas Emlékverseny tiszteletbeli elndke
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1. sz. melléklet
NYILATKOZAT
Alulfrott. .. ..o oo , ezennel felel&sen nyilatkozom és alairdasommal igazolom, hogy

Rozsnyay Matyds Emlékversenyre bejelentett dolgozatom nem Ph.D. munka része,
[ 14dj, 6nallé6 munkam,vagy [1diplomamunkam tovabbfejlesztett védltozata (Kérjik a megfelelst bejelsini!)
Alulirott kijelentem, hogy a Rozsnyay Matyas Emlékverseny Alapszabalyat ismerem, és tudomasul veszem.

olvashaté aldiras

2. sz. melléklet
OSSZEFOGLALOK
1. ,Rovid” osszefoglalé — programfiizetbe
— Terjedelme: 1500-1800 karakter.
— Tartalma: a célkitlizés megfogalmazasa, az alkalmazott médszer és az eredmények tomor bemutatasa. A kapott
eredmény értelmezése és a belGle nyerhetd kovetkeztetés vilagos leirasa 800-1000 karakter.
— Feltiintetendé:
o Versenyzs neve,
o Eletkor,
o Munkahely,
o A versenyz6 konzulense,
o Az elGadas témakore,
— Csatolandé: a versenyz& arcképe.
2. ,Hosszi” osszefoglal6 a biralatra val6 felkésziiléshez (a Biral6 Bizottsag tagjai részére) és publikacié céljara
— Terjedelme: irodalomjegyzékkel, esetleg abraval egyiitt maximum 8000 karakter.
— Szerkezete:
o El6zmény, irodalmi hattér,
o Célkitlizés,
o Mddszer/ek,
o Eredmény,
o Eredmény értelmezése, Gsszevetése masok altal taldlt adatokkal,
o Kovetkeztetés; a kapott eredmények haszna.

i 3. sz. melléklet
PONTOZOLAP

| Adott pontszam

Tudomanyos és szakmai értékek (maximalis pontszdam 50)
A téma elméleti és gyakorlati jelentésége

0 | 2,5 | 5,0 | 7,5 | 10 |
A munka célkitiizéseinek megfogalmazésa

0 | 2,5 | 5,0 | 7,5 | 10 |
A szakirodalom alapos és kritikai feldolgozasa

0 | 2,5 | 5,0 | 7,5 | 10 |
Az alkalmazott vizsgalati modszerek

0 | 2,5 | 5,0 | 7,5 | 10 |
A kovetkeztetések, hasznosithatosag

0 | 2,5 | 5,0 | 7,5 | 10

Osszes tartalmi pont
Forma, eloaddsmod, eléado- és vitakészség (maximalis pontszam 30)
Az eléadas felépitése, folyamatossaga, logikaja

0 | 1 2 | 3 | 4 | 5 |
A dokumentacid attekinthetsége, kivitelezése

0 | 1 | 2 | 3 | 4 | 5 |
Az 1d6 betartasa, pontlevonas! (id6-tullépéskor 30 mp utan 1 pont)

0 | 1 | 2 | 3 | 4 | 5 |
Szoéhasznalat, szabadossag, kozérthetdség

0 | 1 | 2 | 3 | 4 | 5 |
Vitakészség, szakszerii valaszok

0 | 2 | 4 | 6 | 8 [ 10
Osszes formai pont
Osszes pont (tartalom + forma)
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A SZAKMAI ES TUDOMANYOS ELET HIREI

KORHAZI GYOGYSZERESZEK XIX. KONGRESSZUSA
TAPOLCA 2013. OKTOBER 18-20.

A Magyar Gydgyszerésztudomanyi Tarsasag Koérhazi
Gydgyszerészeti Szervezete 2013. oktober 18-20. kozott
Tapolcan tartotta jubileumi kongresszusat, amely a tudo-
manyos program mellett lehetGséget biztositott a Kérhazi
Gyogyszerészeti Szervezet 40 éve tortént alapitasanak
meglinneplésére, illetve eddigi eredményeinek rovid at-
tekintésére is.

A hdromnapos rendezvényen a pre-kongresszusi szim-
pozium 6 elGadasaval egyiitt 39 verbdlis el6adds hang-
zott el, valamint 13 poszter el6adas keriilt bemutatasra,
ezek mellett a hagyomanyokat dpolva két szakmapoliti-
kai forum és egy ifjisagi workshop is megrendezésre ke-
riilt. A regisztrlt részvevék szama 327 volt. A kongresz-
szus sikeres lebonyolitasat 26 cég tdmogatta és a tudo-
manyos programot 14 kiallité cég szakkiallitds egészitet-
te ki, még hasznosabba és szinesebbé téve a rendez-
vényt.

A szervezéssel — immar tizedik alkalommal — megbi-
zott ClubService Kft. biztositotta a szakmai programok
megfelel§ technikai hatterét, illetve a kongresszus szin-
vonalas és gordiilékeny lebonyolitasat.

Pre-kongresszusi szimpézium
A kongresszus hivatalos megnyitéjat megel6z6 délel6tt
folyaman tovabbképzs jellegli szimpdziumot tartottunk
,Taplalas otthon” cimmel, melynek keretén beliil hat
el6adas hangzott el a téma kiemelked6 hazai szakembe-
reinek interpretdlasaban. A Kklinikai taplalas tobbszor
visszatérg téma volt korabbi tudoményos rendezvényein-
ken is, ez alkalommal az otthoni klinikai taplalas lehets-
ségeirdl tartottunk megbeszélést, melynek kiilonos aktu-
alitasat a kozelmdltban megvaltozott OEP finanszirozas
adta. A program keretében elhangzott egy komplex hely-
zetértékel§ referdtum, egy jol miikods taplalasi csoport

tevékenyégérdl sz616 beszamold, valamint esetismerteté-
sek, minden esetben hangstlyozva a gyégyszerész szere-
pét és felelGsségét a klinikai taplalds terén.

Megnyito iinnepség

A kongresszus innepélyes megnyitéjara oktéber 18-an
13 6rakor a Hunguest Hotel Pelion el6adétermében ke-
rilt sor. A moderator szerepét ellaté Horvath LaszI6 tit-
kar koszontotte a kongresszus févédnokét, Szécska Mik-
I6s egészségligyért felelGs allamtitkar urat, akit mas ira-
nyl feladatai miatt Beneda Attila kabinetf6nok képviselt,
a kongresszus védnokeit: prof. Szé6ké Evat a Magyar
Gydgyszerésztudomanyi Tarsasag elnokét, Torok Kriszti-
nat a GYEMSZI f6igazgaté asszonyat, prof. Botz Lajost az
Egészségligyi  Szakmai  Kollégium  Koérhazi-Klinikai
Gyogyszerészet tagozat elnokét, Trestydnszky Zoltant az
Egészségligyi  Szakmai  Kollégium  Koérhazi-Klinikai
Gyogyszerészet Tandcs elnokét. Koszontotte Szabo Cson-
gort a Kérhazi Gyogyszerészeti Szervezet elnokét, Szabo
Sandort a Magyar Gydgyszerészi Kamara tiszteletbeli el-
nokét, Hajagosné Hiimpfner Rozsat a Magyar Gyogysze-
részi Kamara Kérhazi-Klinikai Tertleti Szervezet elnokét,
valamint Vincze Zoltan professzort az MGYT tiszteletbeli
elnokét. Horvath Laszl6 titkar tisztelettel kdszontotte a
Kérhazi Gyodgyszerészeti Szervezet kordbbi elndkeit:
Mohr Tamas, Trestydnszky Zoltan, Pintye Janos elndk ura-
kat, valamint Higyisan llona tiszteletbeli elndk asszonyt,
a jelenlegi kongresszus f6szervezgjét, majd prof. Socs
Gyéngyvért a kongresszus tudomanyos bizottsaga elno-
két és Szab6 Csongort mint a kongresszus szervezd bi-
zottsaga elnokét, tovabba a szervezd és tudomanyos bi-
zottsdg minden tagjat. Végiil kdszontotte az elmdlt 40 év-
ben aktivan tevékenykedd, a kordbbi elndkségekben, ve-
zet6ségekben tisztséget betolts diszvendégeket és végiil,

Az elnéki asztal a megnyiton. Balrol Szabé Sandor MGYK tiszteletbeli elnék, prof. Szok& Eva MGYT elnék, Szabo
Csongor az MGYT KGYSZ elnoke, Beneda Attila kabinetfénok és Tordk Krisztina a GYEMSZI féigazgatoja
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de nem utolsé sorban a
kongresszus 0sszes
tamogatéjat, elGadéjat
és résztvevojét.

A kongresszust Szabo
Csongor, a Korhézi
Gydgyszerészeti  Szer-
vezet elndke nyitotta
meg. A rovid beszéd-
ben kiemelte, hogy ez a
kongresszus a koérhazi
gyogyszerészek szama-
ra azért is kiilonosen je-
lentGs, mert 40 évvel
ezel6tt, 1973. decem-
ber 12-én alakult meg a
Kérhdazi  Gydgyszeré-
szeti Szervezet, amely
felvéllalta az orszag te-
riletén mikodS intézeti gydgyszertarak szakmai, tudo-
manyos, szervezeti és érdekképviseleti tevékenységének
a megszervezését, Osszefogasat és hatékony képviseletét.
Az elmdlt idGszak sikereirdl, fontosabb torténéseirdl em-
[ékkonyv kiadasaval emlékezett meg a szervezet, melyet
szeretettel nydjt 4t a kongresszus minden résztvevgjének.
Meger6sitette, hogy a februdrban megvalasztott Gj veze-
t6ség a korabban megkezdett szakmai munkat kivanja
tovabb folytatni és lehet&ség szerint kiteljesiteni. A terve-
zett programban kiemelt helyen szerepel a hazai tars-
szervezetekkel folytatott aktiv egylittm(ikddés, valamint a
nemzetkozi kapcsolatok dpolasa, illetve a sajat tovabb-
képzések, tudomanyos tandcskozasok, kongresszusok
igényes megszervezése, lebonyolitasa. Ennek els6 fok-
mérGje lesz a jubileumi kongresszus, melynek sikerében
bizva minden résztvevének eredményes szakmai mun-
kat, tartalmas eszmecseréket és kellemes id6toltést ki-
vant.

Beneda Attila kabinetf6nok, majd Toérok Krisztina
GYEMSZI f6igazgatd asszony kdszontotte a kongresszus
résztvevéit. Rovid beszédjeikben utaltak az egészségligy-
ben bekovetkezett kedvezs véltozasokrél, majd kiemel-
ték, hogy a korhazi, klinikai gyégyszerészet tébb mint a

Prof. Sz6ké Eva koszonti
a résztvevoket

A megnyité résztvevoi

gybgyszerellatds logisztikai biztositasa, hiszen a kérhazi,
klinikai gyogyszerészek a gyogyitd csapat aktiv szakmai
részesei. Emlékeztettek arra, hogy az elmdilt években
tobb, a kérhazi és klinikai gyogyszerészetet tamogato in-
tézkedés tortént. Megemlitették, hogy a Than Karoly 6sz-
tondij keretében, a kérhazi-klinikai gyogyszerészi palyat
hivatasdnak valaszté mintegy 10-20 fiatal gyogyszerész
részesil tamogatdsban. Eredmény az is, hogy a korhazi
gyégyszerészek bérrendezésében jelentds elGrelépés
volt, tovabba a szabalyozasi kérnyezet médositasa a to-
vabbiakban nem engedi meg kiszervezett modellként
mkodtetni az intézeti gydgyszertarakat. Tovabbi lidvoz-
16 gondolatok hangoztak el prof. Sz6k6 Fva az MGYT el-
noke, majd Szabé Sdandor az MGYK tiszteletbeli elndke
részér6l, kiemelve az aktiv egylittm{ikodés fontossagat és
a kérhazi gydgyszerészek igen jelentGs szakmai szerepét
a gyogyitas folyamataban.

Kitiintetések

Az lidvozléseket kovetSen allami és tarsasagi kitiinteté-
sek atadasara kerdlt sor a kimagasl6 szakmai és tarsadal-
mi munkat végzd kollégak részére. Balog Zoltan minisz-
ter Semmelweis-dijat adomanyozott prof. Soos Gyéngy-
vér gyogyszerész, egyetemi tanar, a Szegedi Tudomany-
egyetem GYTK Klinikai Gyogyszerészeti Intézet vezetSje
részére, aki munkaja soran sokat tett a kérhazi-klinikai
gyogyszerészet hirnevének hazai és nemzetkozi dregbi-
téséért. Magas szinvonali szervezs és oktatbmunkdjaval
jelentGsen hozzdjarult a korhazi-klinikai gyogyszerészet
és a gyogyszerészi gondozas hazai fellendiléséhez, s ez-

Prof. Soos Gyongyvér a Semmelweis-dijjal
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Higyisan Ilona a Batthany-
Strattmann Laszlé-dijjal

- e =

Prof. Botz Lajos a Batthany-
Strattmann Laszl6-dij atvétele utan

Egri Laszléné Merza Katalin
a Pro Sanitate-dijjal

zel a tevékenységével nagyban segitette a gyogyszeré-
szek felkészitését a betegségek megelGzése és a gyogyi-
tasa terén, mely munkdja kiemelked6en példaértékd.
Balog Zoltan miniszter Batthany-Strattmann Lasz|6-dij-
jal tiintette ki prof. Botz Lajos egyetemi tanart, a Pécsi Tu-
domdnyegyetem AOK Gydgyszerészeti Intézet és Koz-
ponti Klinikai Gyogyszertar intézetigazgatéjat, aki 1993
ota szakmai, kdzszolgalati és oktaté munkdjaval jelents-
sen hozzdjarult az egészségiigyi ellatas fejlesztéséhez.
Ugyszintén Batthany-Strattmann Laszl6-dijat vehetett 4t
Higyisan llona a Bajcsy-Zsilinszky Kérhaz és Rendel&in-
tézet f6gyogyszerésze, c. egyetemi docens, aki tébb mint
30 éve intézeti gydgyszerészként tevékenykedik, szerve-
z6 munkdjaval, szaktuddsaval és az dltala bevezetett
szakmai djitasokkal kimagaslé eredményeket ért el a
gyogyszer- és betegbiztonsdg terliletén. Pro Sanitate dijat
vehetett at Egri LdszIoné Merza Katalin szakgydgyszerész

Az MGYT KGYSZ Kérhazi Gyogyszerészetért
Emlékérmével kitiintetett Sandor Marianna, Szabo
Laszlo és Tajthy Eva Judith

a Semmelweis Egyetem Kutvolgyi Klinikai Tomb vezetd-
je, aki tébb mint 20 éves kérhdzi gydgyszerészi tevé-
kenysége soran kiemelked6 szakmai és oktatéi tevékeny-
séget fejtett ki az egészségiigyi ellatds szinvonaldnak
emelése érdekében. Munkdjat az abszolit értékek és a
szakma iranti elkotelezett szeretet és tisztelet vezérli. A
kitlintetéseket Beneda Attila kabinetf6nok adta at.

A Magyar Gyégyszerésztudomanyi Tarsasag elndksége
Societas Pharmaceutica Hungarica Emlékérmet adoma-
nyozott Buchholcz Gyula f6gyogyszerész és Szaboné
Schirm Szilvia szakgyogyszerész részére, akik tobb évti-
zedes szervez§ és szakmai munkdjukkal nagyban hozza-
jarultak a gyégyszerészet és a kérhazi gyodgyszerészet fej-
|6déséhez, szakmai elismertetéséhez. A kitlintetést prof.
Sz6ké Eva a Magyar Gydgyszerésztudomanyi Tarsasag
elndke és prof. Soos Gyoéngyvér a Tarsasdg tudomdnyos
alelndke adta at.

A Koérhazi Gyobgyszerészeti Szervezet altal 1981-ben
alapitott David Lajos Emlékérmet Fekete Istvanné Csoto
Edit Krisztina szakgyogyszerész, valamint Szlics Attila f6-
gyégyszerész vehette at. A kitlintetéseket Szabé Csongor
a KGYSZ elndke és Higyisan llona a szervezet tiszteletbe-
li elndke adta at.

A KGYSZ altal 2001-ben alapitott Kérhazi Gydgysze-
részetért Emlékérmet — amely a kérhazi gyégyszerészek
szakmapolitikai munkdjat jelentGsen elGsegité szemé-
lyek tevékenységének elismerésére adomanyozhaté —,
2013-ban az intézeti gyogyszerészetet és az intézeti
gyogyszerellatast tdamogaté kimagaslé szakmai munkaja,
valamint konstruktiv egylttm(kodése elismeréséil San-
dor Marianna vezérigazgaté asszonynak (Euromedic
Pharma), Szabé Laszlo vezérigazgaténak (TEVA Magyar-
orszag Zrt.) és Tajthy Eva Judith iigyvezetd igazgaté asz-
szonynak (Fresenius-Kabi Hungary) adoményozta a Kor-
hazi Gyogyszerészeti Szervezet elndksége. A kitlintetése-
ket Szabo Csongor és Higyisan Ilona adta at.
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Tudomanyos program

A jubileum el6tt tisztelegve a kongresszus elsé szekcidja-
ban visszatekintettiink az elmdlt 40 év fontosabb esemé-
nyeire, a ,Honnan jottiink, hovda megyiink” cim(i — az
Unnepélyes megnyitot kovets — blokkban. Az el6adédsok
sorat Szabo Csongor elndk nyitotta meg, aki dsszefoglal-
ta a szervezet maltjdnak legkiemelked6bb, legjelents-
sebb eseményeit, bemutatva azt a hazai és nemzetkozi
téren kifejtett szakmai tevékenységet, amely nagyban
hozzdjarult a hazai kérhazi gyogyszerészet folyamatos
fejlédéséhez.

A nyit6 elGadast kdvets, tovabbi torténeti elGadasok
bemutattdk az alapvet6 koérhdzi gyogyszerészi funkcio-
kat. Hanké Baldzs a Semmelweis Egyetem példdjan ke-
resztill felvazolta a gydgyszerbeszerzés alakuldsat ,torzs-
készlettsl a kozpontositott kozbeszerzésig”, valamint a
gyogyszer betegagyig vald eljuttatdsanak fejl6dését. A
gyogyszerkészités egyedi és tobbadagos formdit nem ste-
ril készitmények esetében a debreceni klinikai tapaszta-
latokra hivatkozva Feketéné Csoté Edit mutatta be.
Schirm Szilvia éattekintése ramutatott arra, hogy a steril,
illetve aszeptikus gyégyszerkészités teriiletén paradigma-
valtas zajlott le, mivel a nagy sarzsokban torténd alap-in-
fazidk elGallitasa helyett a hangsily az egyedi parenteralis
keverékek elgallitasdra tevodott at. Nagy ivet irt le az el-
malt négy évtizedben a mingségligy fejl6dése. A gyogy-
szerkonyvek és a ,szakma iratlan szabalyai” helyett a mi-
ndségligyi irdnyelveknek, az irott eljarasrendek ideje jott
el, amely a gyogyszer- és betegbiztonsag egyértelm kul-
csa. A minGségliggyel kapcsolatos probléma-csokrot
Higyisan llona tekintette at.

A multidézés mellett a kongresszus szakmai program-
janak az Osszedllitasa sordn kiemelt cél volt a jelen, és
még inkabb a jov6 problematikajanak a megtargyaldsa.
Ezekrél széltak a ,Biologiai terdpiak és gyakorlati jelen-
t6ségiik”, a ,Szakmai djdonsagok, kihivasok”, a ,Plaz-
mapétlas helye, jelentésége”, tovabba a ,Biztonsdgos
gyogyszerkészités, elldtds citosztatikumokkal’” cim(i
blokkjaink.

A bioldgiai gyogyszereket attekinté farmakolégiai és
klinikusi szempontok utan a gyakorlat egy-egy aspektu-
sat mutatta be a szombat reggeli szekcié tovabbi négy
el6Gadasa (a rheumatoid arthritis; az eml& carcinoma bio-
|6giai szerekkel torténd kezelése; a rituximab Gj indikaci-
6ban valé alkalmazhat6sdga; a daganatos betegek élet-
min&ségének javulasa a biolégiai terapidk alkalmazasa-
kor). A bioldgiai terapiakkal (is) szorosan 0sszefligg a fer-
t6zések profil valtozasa és az ezekhez kapcsolédé racio-
nalis antimikrobas terdpia valasztas, illetSleg a fert6zések
megel6zésének optimalis megoldasa a lehetséges vak-
cindcié alkalmazasaval (ezek voltak a két infektolégus
orvos elGadasainak témai). Amint arra a ,Plazmapétlas
helye, jelentésége” blokkban elhangzott két elGadas is
egyértelmiien ravilagitott, a kritikus allapoti betegek el-
[atasanal a human plazma illetéleg immunglobulin szub-

sztitGcié jelents-
sége megkérds-
jelezhetetlen.

A min&séguigyi
rendszerek szere-
peltetése  nem-
csak az iranyel-
vek szovegében,
hanem azok gya-
korlatba valé be-
épiilésében is
szlikséges. Ennek
a jelentGségét mu-
tatta meg a TEVA
tamogatassal
megvaldsult Glés-
szak. El6szor a Kémiai Biztonsagi Intézet munkatarsanak
prezentaldsaban a veszélyes anyagok altalanos munkahe-
lyi problémairél hallhattunk, majd a citosztatikus gyogy-
szerek alkalmazasahoz (készités, szallitas, beadds, hulla-
dékkezelés) kapcsolédé kontaminacié elkeriilésének fon-
tossdgat mutatta be a Bajcsy-Zsilinszky Korhaz gyégysze-
részeinek munkakozossége.

A szabadon vélasztott témdkat bemutaté el6adasok és
poszterek igen valtozatosak voltak, tikrozve a kérhazi
gyogyszerészet szinességét. A D-vitamin hidny populaci-
6s jelentGségérol, a Clostridium difficile fert6zés terapia-
jardl, a gybgyszerelés megfelelGségének kilonb6z6 as-
pektusairdl is voltak el6adasok.

A poszterek készitGi a kifliggesztés helyén roviden pre-
zentaltdk munkaikat. A téma érdekessége és a feldolgo-
zas minGsége alapjan kerlltek kivélasztasra a dijazottak.
Az els6 helyezett, Matldk Timea (Uj polirezisztens bakté-
riumtorzsek megjelenése és azok antibiotikum érzékeny-
sége — BAZ Megyei Kérhaz és Egyetemi Oktaté Kérhaz
Intézeti Gydgyszertar) lehetGséget kapott nyertes poszte-
rének az EAHP 2014. évi barcelonai kongresszusan tor-
ténd személyes bemutatasara. A méasodik helyezett Vida
Robert (Pécsi TE AOK Gydgyszerészeti Intézet és Klinikai

Szabo Csongor a KGYSZ elnoke
eléadds kozben

Forum kozben Beneda Attila kabinetfonok
és Torok Krisztina GYEMSZI féigazgato
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Kozponti Gydgyszertar) és a harmadik helyezett
Ferdinandy Csilla (Péterfy Korhdz és baleseti Koz-

pont Gyégyszertara) a CPhH XV. rendezvényre torté- ||~

né regisztraciot nyert.

A tudomanyos szekci6khoz a hagyomanyoknak
megfelelGen interaktiv szakmapolitikai vitak is kap-
csolédtak. llyen volt a ,Magas gydgyszer koltségii
terapiak, tamogatasi lehetéségek, tendenciak”, va-
lamint ,A korhdzi betegellatas finanszirozasanak
helyzete és a gyodgyszerellatas biztositasa” cimi
kerekasztal megbeszélés is. A kerekasztal meghivott
szakért6i az adott terliletek meghatarozé személyi-
ségei voltak, igy a nagy létszamban jelenlévé hallga-

Matlak Timea a poszter bemutatajat tartja

tosag vilagos és aktudlis helyzetértékelést hallhatott.
Sajatos szinfoltot jelentett a rendhagyd formdban zajl6
harmadik szakmapolitikai megbeszélés, amelyet a
KGYSZ Ifjisagi Bizottsaga szervezett és témdi a szakira-
nyl tovabbképzések helyzetének és perspektivdjanak a
megvitatdsa, illetve a szakmai tevékenységi teriiletek le-
hetséges bovitésének elemzése voltak.

A kongresszust zar6 szekcié a ,Behdlézva” cimet visel-
te, utalva ezzel Barabasi Albert LaszI6 vilaghirl munkaja-
ra és az ahhoz kapcsolédé kutatasokra: hogyan fonéd-
nak Ossze és kapcsolédnak egymdshoz a vilag jelensé-
gei, és mit jelenthet mindez az egészségiigyben és a
gyogyszerészeti gyakorlatban? A halézatok jelent&ségére
és nem titkolt veszélyeire az ELTE kutatéi mellett ifjd kol-
legdink munkai is egyértelmlen ramutattak.

A kongresszus zardsa és értékelése

Ezt kovetSen kerllt sor a kongresszus zardsara és a ren-

dezvény szakmai gyorsértékelésére, amelyet tisztébdl
adddéan prof. Soés Cysngyvér — mint a Tudomanyos Bi-
zottsag elndke — tartott. EImondta, hogy a verbalis és
poszter el6addsok egyarant igen igényesek voltak, majd a
kongresszust jellemz& néhany statisztikai adat bemutata-
sa utan kiilon megkdszonte a legaktivabb intézetek mun-
kajat. Kiemelte, hogy a fiatal gydgyszerészek is jelentSs
mértékben hozzdjarultak a kongresszus sikeréhez. A r6-
vid értékelés utdn reményét fejezte ki, hogy a szakmai
program Osszeallitasaval és megvaldsitasaval a jubileumi
kongresszus a véllalt célkitlizését teljesitette, és a résztve-
v6 kollégak hasznos informacidkkal gazdagodva, szamos
Gj ismeret birtokaban térhetnek haza.

Tervezzik, hogy a Gydgyszerészet kdvetkez6 szama-
ban megjelend 0sszefoglalok segitségével részletesebben
tajékoztathatunk a témak sokszintiségérdl, bemutatva a
Kérhazi Gydgyszerészek XIX. Kongresszusanak elGada-
sait.

Prof. Soos Gyoéngyvér és Szabo Csongor

Balrol Samu Antal, Pintye Janos volt KGYSZ elnik, Szabo Csongor a KGYSZ jelenlegi elnoke, Higyisan Ilona
a KGYSZ volt elncke, Trestyanszky Zoltan a KGYSZ volt elnoke
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XIIl. MAGYAR GYOGYNOVENY KONFERENCIA

A Magyar Gydgyszerésztudomanyi Tarsasag Gydégyno-
vény Szakosztalya 2013. szeptember 27-28-an rendezte
meg a Xlll. Magyar Gyégyndvény Konferenciat. A kecs-
keméti Harom Gunar Rendezvényhdzban tartott kétna-
pos rendezvény Ot szekcidjdban Gsszesen 23 elGadas
hangzott el. A rendezvényre kdzel 150-en regisztraltak,
tobbségiik kozforgalmi gyogyszertarban vagy egyeteme-
ken dolgoz6 gydgyszerész, de jelentds aranyban vettek
részt a szektorban érintett cégek munkatarsai is. A konfe-
rencidn résztvevd gyogyszerészek a kordbbi évekhez ha-
sonléan tovabbképzési kreditpontot kaphattak, és lehets-
ség volt az els6 és a masodik napra, illetve a tarsasagi
programra kiilon-kiilén is regisztrdlni. Ujdonsag volt,
hogy mivel a konferencia masodik napjat orvos-
tovabbképzésként is akkreditdltdk, a résztvevsk kozott
gyakorlé orvosok is voltak.

Megnyito, kitiintetések atadasa

A rendezvény megnyitasat kovetGen a konferencia tinne-
pélyes pillanatokkal folytatédott. Prof. So6s Gyongyvér, a
Magyar Gydgyszerésztudomanyi Tarsasag tudomanyos
alelnoke kittintetéseket adott at. Prof. Szendrei Kdlman, a
Szegedi Tudomdnyegyetem Farmakognéziai Intézetének
emeritus professzora a Gyogynovény Szakosztaly legma-
gasabb szakmai elismerését, Augustin Béla Emlékérmet
vehetett at a hazai gyégynovényiigy szolgalataban vég-
zett tébb évtizedes szakmai munkdjaért. A Gyogynovény
Szakosztaly felterjesztésére Mozsgai Katalint, aki a szak-
osztaly vezetGségi tagjaként sok éven at aktivan tevé-
kenykedett, a Magyar Gydgyszerésztudomanyi Tarsasdg
a ,Societas Pharmaceutica Hungarica” jutaloméremmel

tintette ki. A kitlintetettek az emlékplaketteken kiviil a
szakosztaly ajandékaként egy-egy novényeket dbrazold
selyemképet — Barabds Andrea alkotasat — is atvehettek.

A tudomdnyos program

Az els6, ,Botanika, termesztés, nemesités” szekcié nyi-
téel6adasat Zamboriné prof. Németh Fva, a Budapesti
Corvinus Egyetem (BCE) Gydgy- és Aromanovények Tan-
székének vezetGje tartotta ,A molekuldris genetika ered-
ményei gyogynovény drogok és termékek azonositdsa-
ban” cimmel. El6addsdban a gydgynévénydrogok azo-
nositasara alkalmazhaté modern, a molekularis genetika
vivmanyait is felhaszndlé6 mddszereket ismertette.
Raddcsi Péter ,A vadon termé gyogyndvények és hasz-
nositasuk lehet&ségei a lakossagi koztudatban” cim( el6-
adasaban a ,Traditional and Wild" nemzetkdzi projekt
keretében a vadon term& novények gydjtésével és fel-
hasznaldsaval kapcsolatos hazai felmérés eredményeit
ismertette. A BCE Gydgy- és Aromanovények Tanszéké-
nek munkatarsai altal végzett online kérd&ives ismeret-
felmérés szerint, bar nagy az érdekl6dés a gydgynovény
alapli termékek irant, a novényismeret vegyes képet
mutat. Gonda Sandor, a Debreceni Egyetem No6vénytani
Tanszék Farmakognéziai Részlegének munkatarsa
,Endofitonok szerepe a gyoégynovények hatéanyag-ter-
melésében” cimmel a novények belsejét tiinetmentesen
kolonizalé gombdk gydgyaszati perspektivajarél adott at-
tekintést. Farkas Agnes, a Pécsi Tudomdnyegyetem
Farmakogndziai Tanszékének adjunktusa ,A hegyi arnika
(Arnica montana L.) és a mexikéi drnika (Heterotheca
inuloides Cass.) elkilonitése anatomiai bélyegek alap-

A Gyogynovény Szakosztaly vezetbsége
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Szendrei Kalman 1959-ben szerzett gyogy-
szerészi oklevelet a Szegedi Orvostudoma-
nyi Egyetem Gyodgyszerésztudomanyi Ka-
ran. 1958-1991 kozott a SZOTE Gyogyno-
vény- és Drogismereti Intézetének munka-
tarsa volt. 1977 és 1991 kozott tanszékve-
zetdi tisztséget toltott be, s ezen id6 alatt az
Intézet ndvénykémiai kutatasai, nemzetkozi
egylttm(ikodései és ipari kapcsolatai kiszé-
lesedtek. Tobb mint 15 évet t6ltott az ENSZ genfi illet-
ve bécsi Kabitészer-ellenérzé Laboratériumaban mint
vezetd tudomanyos tisztviselS. Itteni munkassagaval
nagy tekintélyt vivott ki és nemzetkdzi elismertséget
szerzett. Szamos rangos elismerésben részesiilt. 1967-
ben Kabay Janos Emlékérmet, 1998-ban Szent-Gyorgyi
Albert Emlékérmet kapott. 1999-ben Batthyany-
Strattmann Laszl6-dijjal tiintették ki, 2001-ben pedig a
Magyar Koztarsasdgi Frdemrend Lovagkeresztjét
vehette at. 2002-ben a Marosvdsarhelyi Orvosi és
Gybgyszerészeti Egyetem ,Honoris Causa” doktorra
avatta. Az MGYT 2009-ben Kazay Endre Emlékérem-

SZENDREI KALMAN AZ AUGUSTIN BELA EMLEKEREM KITUNTETETTJE

mel ismerte el a gydgyszerészet egésze
szempontjabol fontos teriileteken kifejtett ki-
emelkedd tevékenységét. Szendrei profesz-
szor 1985-1991 kozott a Magyar Gyogysze-
résztudomany Tarsasdg Gyogyndvény Szak-
osztdlyanak elndke wvolt, 1991 o6ta a
szakosztaly tiszteletbeli elndke és a Tarsasag
szenatora. A gyogyszerészi szakmai kozélet
aktiv résztvevGje. El6adasaival, kiilénb6zé
folydiratokban publikdlt kdzleményeivel jelentGsen
hozzajarul ahhoz, hogy a fitoterdpia a kor szakmai el-
vardsainak megfelel&en, magas szinvonalon valésuljon
meg Magyarorszagon. Kiemelt figyelmet fordit fiatal
oktaték-kutatok, doktoranduszok és hallgaték tamoga-
tasara és ismereteik gyarapitasara. Tobb mint 200 tudo-
manyos kdzlemény és mintegy 300 tudoményos el6-
adds szerzgje. Tobb mint 100 tovabbképzé dolgozatot
jelentetett meg gyogyszerészi és orvosi szaklapokban,
frasaival a gyégyszerésztarsadalom széles korének to-
vabbképzését szolgalva f6ként a gydgynovényismeret
és fitoterapia teriiletén.

Mozsgai Katalin palydjat a Baranya Megyei
Tanacs Gyogyszertari Kozpontjdban beosz-
tott gyogyszerészként kezdte. 1975-t6l a F6-
varosi Tandcs Gyogyszertari Kdzpontjdban,
majd annak jogutédanal a Pharmafontana
Gyogyszerellaté Vallalatndl dolgozott, ahol a
Kutatds Fejlesztési osztaly vezetSjeként tobb
gyogytermék fejlesztésében vett részt. Ké-

MOZSGAI KATALIN A SOCIETAS PHARMACEUTICA HUNGARICA KITUNTETETTJE

sébb a Human Oltéanyagtermels- és Gydgy-
szergyart6 Véllalatnal a Technoldgiai Labor ve-
zetGje volt, majd 1999-t6l nyugdijba vonula-
saig az Orszagos Gyogyszerészeti Intézetben
dolgozott. 1990-t6! egészen a tavalyi évig a
Gyogynovény Szakosztaly vezetGségének ak-
tiv tagja volt, szamos szakosztalyi rendezvény
szervezésében és lebonyolitasdban vett részt.

jan” ciml el6adasaban egy aktudlis drogazonositdsi
probléma megoldasdban alkalmazott klasszikus farma-
kognéziai médszerek eredményeirsl szamolt be.

A, Fitokémia, fitoanalitika” szekcioban harom elGadas
hangzottel. Prof. Hohmann Judit, az SZTE Farmakogndziai
Intézetének vezetGje ,Vegyliletek azonositasa, mint a no-
vényi kivonatok kémiai jellemzésének alapja” cimd el6-
adasaval a novényi hatéanyagok kémiai vizsgalatanak

A konferencia résztvevoi

modszereit foglalta 0ssze. A legmodernebb szerkezet-
azonositasi modszereket is bemutaté el6adas példakon
keresztiil illusztrdlva targyalta a novényi kivonatok kom-
ponensazonositasanak kérdéseit, rdmutatva az Gsszeté-
tel-vizsgalatok specifikumaira és problémaira. A szekcié
masodik el6adasaban prof. Bernath Jené (BCE) ,Nyugta-
t6 hatdsu teakészitmények értékelése” cimii eladdsaban
a tedkkal kapcsolatos jogszabdlyi hidnyossagokbdl ad6-
dé visszassdgokra mutatott rd. A zar6é elGadasban
Jedlinszki Nikoletta (SZTE Farmakogndziai Intézet) tobb
gyogynovény példajan mutatta be a folyadékkromatogra-
fidval kapcsolt tomegspektrometrométer alkalmazhatésa-
gat novényanalitikai feladatok megolddsaban (,HPLC-
MS alkalmazasa névényi anyagok analitikdjaban”).

A pénteki harmadik szekci6 (,Fitokémia, farmakolo-
gia") Zupké Istvan (SZTE Gydgyszerhatdstani és
Biofarmaciai Intézet) Osszefoglalé elGadasaval kezdé-
dott, aki ,Novényi tartalomanyagok szerepe a kemo-
prevenciéban” cimmel Ujszerlien foglalta 0Ossze a
kemopreventiv hatasi névényekkel és ndvényi vegyiile-
tekkel kapcsolatos ismereteket. Parizsa Péter (DE NO-
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vénytani Tanszék, Farmakognéziai Részleg) ,Algakivona-
tok hatasvizsgalata patkany és egér modellen” cimmel a
témaval kapcsolatos szakirodalmi dsszefoglalé utan sajat
kutatasi eredményeirdl is beszamolt. A szekcié keretében
két el6adds hangzott el a mariatévisrél, amelyet a Gyogy-
névény Szakosztaly 2013-ban az Ev Gyégyndvényének
valasztott (b&vebben: www.evgyogynovenye.hu). Prof.
Blazovizs Anna, a Semmelweis Egyetem Farmakogndziai
Intézetének vezetbje a névénnyel kapcsolatos preklinikai
vizsgalatokat foglalta 6ssze, kitérve a hazai vonatkoza-
sokra is (,Kisérletes kutatdsok bioaktiv vegyiiletek hatas-
mechanizmusanak tanulmanyozdsara — Silibinin”). Prof.
Par Alajos (PTE, |. Belgyogyaszati Klinika) a szilimarinnal
végzett klinikai kutatdsokat, koztiik a legljabb, hepati-
tiszvirus-ellenes hatdssal kapcsolatos eredményeket is-
mertette (,A szilimarin hatdsossdga a klinikai vizsgélatok
tiikrében”).

A masodik nap tudomdnyos programja a ,Parlagfii:
gyomnovény vagy gyogynovény?” szekciéval kezd6dott.
A téma aktualitdsat az adta, hogy bar a parlagfi szazez-
rek létét keseriti meg légiti allergiat okozé hatasaval,
mégis egyre tobben hasznaljak (és arusitjak) a névénybdl
késziilt termékeket legkiilonbdzébb betegségek kezelé-
sére és gyogyitasara. Csupor Dezsé bevezet6 elGadasa
utdn Kiss Tivadar (SZTE Farmakognéziai Intézet) ,Aller-
gia a (novény)csaladban — Parlagfl és tarsai” cimmel a
keresztallergia kémiai alapjairél beszélt, kiilonos tekin-
tettel a novények szeszkviterpén-tartalmara. Csecserits
Aniké novényokolégus a parlagfii visszaszoritasanak le-
hetGségeit, az ezzel kapcsolatban hazankban végzett
kutatdsok eredményeit ismertette (,Miért van ilyen sok
parlagfli Magyarorszagon?”). Prof. Juhdsz Miklés (SZTE
Novénybiologiai Tanszék) az allergiat okozé pollenek
szerkezetérdl, a témdval kapcsolatos bioldgiai és 6kolo-
giai szempontokrol beszélt (,Mitél allergén a parlagfd vi-
ragpora?”). Prof Németh Péter (PTE Immunoldgiai és Bio-
technolégiai Intézet) a parlagftiallergia okairél, a
deszenzibilizalas lehetGségérél adott Osszefoglalast (,A
parlagfG allergia immunpatolégiai httere”). Kiricsi Agnes
(SZTE Fuil-Orr-Gégészeti és Fej-Nyaksebészeti Klinika)
,Parlagfti: a leggyakoribb léguti allergén” cimmel a lég(iti
allergidk modern terdpids és diagnosztikai elveit és
gyakorlatat ismertette. Kvell Krisztidn (PTE Immunoldégiai
és Biotechnolégiai Intézet) egy fejlesztési stadiumban
[évé médszerrel kapcsolatos sajat eredményeket mutatott
be (,Oralis tolerancia kiépitése parlagf(i pollenre”).

A masodik szekciéban (,Artalmatlan vagy veszélyes?
A mérleg két serpenydje”) a gyogynovények mellékhata-
saival és interakcidival kapcsolatos el6addsok hangzottak
el. A témat kilonosen aktualissa teszi, hogy a gyakorld
gyoégyszerészek és orvosok szamara fontos a gyégyno-
vény-gyogynovény és gydgynovény-gyogyszer interakci-
ok ismerete, a jogszabdlyi valtozasok pedig a termékeket
forgalmazé cégek szamara hoztak Gj, farmakovigilanciaval
kapcsolatos feladatokat. A nyitéeladast prof. Paal Tamds
(SZTE Gyogyszerfelligyeleti Intézet) tartotta, aki a cimben

Latogatas a Zwack Palinkamanufaktiraban

feltett kérdésre (,Miért kiilonleges a ndvényi gydgyszerek
farmakovigilancidja?”) valaszolva a névényi alapanyagok
jellegzetességeib6l adédd specialis szempontokat és a
WHO uppsalai mellékhatas-figyel6 kozpontjanak ta-
pasztalatait ismertette. Biréné Sandor Zsuzsanna
(GYEMSZI-OGY!I F6igazgatésag) ,Nemzeti gyogyszerha-
t6sdagok novényi gydgyszerkészitmények mellékhatasai-
val kapcsolatos tevékenysége” cim(i el6adasaban ismer-
tette a hazai tapasztalatokat a névényi termékek mellék-
hatas-figyelésével kapcsolatos nemzetkozi gyakorlat tiik-
rében. Prof. Kéry Agnes (SE Farmakognéziai Intézet) az
elméletileg lehetséges és a klinikailag is megnyilvanuld
interakciok kiilonbségeirsl adott atfogd ismertetést (,In-
terakciok — elmélet és realitas”). Csupor Eméke (Budavari
Onkormanyzat Egészségiigyi Szolgélata) endokrinolégiai
osteoldgiai ambulancian tapasztalt gyégynovény-mellék-
hatdsokrél szamolt be (,Osteoldgiai meglepetések gyogy-
teak haszndlatanal”). A zar6 el6addst Kupdn Terézia, a
Vigiland Pharma Gydgyszerbiztonsagi Szolgaltaté Kft.
munkatdrsa tartotta, akit6l megtudhattuk, milyen specia-
lis problémakkal kell szembenézniiik a novényi gyégy-
szereket forgalmazé cégeknek a 2012-ben bekovetkezett
jogszabalyi valtozasokbdl adéddan.

Tdrsasagi programok, értékelés

A tudomanyos program mellett a szervez&k remek
tarsasagi programmal is prébéltak kellemes id6toltést
biztositani a résztvevéknek. A pénteki nap zarasaként a
konferencia résztvevsi szakérté vezetése mellett latoga-
tast tettek a Zwack Palinkamanufaktiraban, ahol megbi-
zonyosodhattak arrél, hogy a nemes desztillatumok és
extraktumok szinte patikai koriilmények kozott készil-
nek, és organoleptikus jellemzgik is kielégitik a legmaga-
sabb igényeket. Ezutan a Harom Gindr Rendezvényhaz
disztermében svédasztalos, él6zenével kisért gdlavacsora
mellett kapcsolédhattak ki a résztvevék. Ezt, csakigy
mint a konferencia tdbbi torténését részletesen doku-
mentalta a rendezvény hivatalos fotésa, Kocsis Janka bu-
dapesti gyégyszerészhallgatd (a fényképek megtekinthe-
tGek itt: http://goo.gl/bBW]1s).

A Xlll. Magyar Gy6gynévény Konferencia sikere els6-
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sorban az el6adasok magas szinvonaldnak és a résztevék
aktivitasanak koszonhetd. Aki ott volt, lathatta, hogy az
érdekes el6adasokat mindig élénk vita kovette, és az el6-
addterem széksorai is majdnem mindig tele voltak. Ku-
[6n 6rém, hogy a szamos vdllalkozés (Berlin-Chemie/A.
Menarini Kft.,, Biomed Kft., Bioextra Zrt., Cremum Phar-
ma Kft., Donau Lab Kft., Gallmed Kft., Gyégynévényku-
taté Intézet Kft, Herbdria Zrt.,, Magyar Egészség Park
Doktor Zrt.,PannonPharma Kft., Satco Kft., Strathmann
GmbH&CO KG Képviselete, Walmark Kft.) tamogatta a
rendezvényt, lehet6vé téve, hogy a részvételi dij nagyon
kedvezs lehessen. Elgondolkodtatd, hogy bar hatdrain-

kon talrol tobb résztvevs érkezett a rendezvényre, a sz(i-
kebb foldrajzi kornyezet gyogyszerészei koziil csak keve-
seket lehetett megszdlitani a konferencia programjaval.
Aki azonban ott volt, tobbnyire elégedetten tavozott. A
résztvevék korében végzett elektronikus, anonim felmé-
rés soran 1-5-ig terjedd skdlan a konferencia programjdra
és a rendezésre adott pontszamok atlaga egyarant 4,9
volt, a helyszint 4,5-re, az ar-érték aranyt 4,5-re, a ren-
dezvényt Gsszességében pedig (10-es skdlan) 9,6-ra érté-
kelték.

Csupor Dezsé, Rédei Dora

GYOGYSZERKEMIAI ES GYOGYSZERTECHNOLOGIAI SZIMPOZIUM 13

A Magyar Tudomanyos Akadémia Gyogyszerkémiai és
Gyogyszertechnolégiai Munkabizottsdga 2013. szeptem-
ber 30 — oktéber 1. kozott Herceghalmon, az Abacus
Business & Wellness Hotelben rendezte meg a Gyogy-
szerkémiai és Gydgyszertechnoldgiai Szimpdziumot. A
rendezvényen 93 regisztrdlt résztvevs volt jelen, dssze-
sen 22 egyetemi, akadémiai és ipari kutatéhelyet képvi-
selve.

A szimpézium Greiner Istvannak, a Gyogyszerkémiai
és Gydgyszertechnoldgiai Munkabizottsag elndkének és
Antus Sandor akadémikusnak, a Szerves és Biomolekularis
Kémiai Bizottsag elndkének koszontsjével kezd6dott. A
megnyitén kerllt ataddsra a ,Magyar Gydgyszerkutata-
sért” dij, melyet idén Téke Laszlo akadémikus, a BME
Szerves Kémia és Technoldgia Tanszék emeritus profesz-
szora vehetett at a hazai gyogyszerkutatdsban végzett ki-
emelkedé munkdjanak elismeréseként. Ezt kovetGen az
Alapitvany a Magyarorszagi Gyogyszerkutatasért koz-
hasznu szervezet édltal a 2012. 4prilis 1. és 2013. mércius
31. kozott megvédett Ph.D. dolgozatok szamdra kiirt pa-
lydzat eredményhirdetésére kerilt sor. A dij elnyerésére
benyjtott nagyszamu palyazat mindegyike igen magas
szinvonald tudomédnyos munkat képviselt, ezért az ala-
pitvany kuratériuma idén két kategéridban itélte oda a
dijakat. Orvosi/farmakoldgiai kategéridban Markovics
Adrienn, mig kémiai-technolégiai-gy6gynovény kategé-
ridban Sohajda Tamas lett a nyertes. A dijazottak Filop
Ferenctdl, az alapitvany kuratériumanak elnokétsl és Ta-
kdcsné Novak Krisztina alapité tagtdl vehették at az okle-
veliiket, valamint a 100.000 forint kutatdsi tdmogatast.

A kétnapos program soran 22 tudomanyos elGadds
hangzott el, felvaltva gyégyszerkémiai és gyogyszer-
technoldgiai témakbol. Kalon kiemeljiik, hogy idén is
szamos fiatal kutaté kolléga el6addsa szerepelt a prog-
ramban, mellyel a munkabizottsag szakmai fejl6désiiket
kivanja elGsegiteni. Az el6adasok elhangzasuk sorrend-
jében kertilnek felsorolasra:

— Markovics Adrienn (PTE AOK Farmakolégiai és Farma-
koterdpiai Intézet): Szomatosztatin és PACAP ha-
tasainak vizsgalata gyulladds, fajdalom és trigemino-
vaszkularis aktivacié modelljeiben.

— Csukardi Csaba, Stampt Gyérgy (TEVA Gyogyszergyar
Zrt.): Izolator technika alkalmazdsa az injekciégyar-
tasban.

— [Eligs Olivér (Richter Gedeon Nyrt.): Tébbsz6rds tdma-
daspontu vegyiiletek tervezése és szintézise.

— Roka Eszter, Ujhelyi Zoltan, Siposné Fehér Palma, Ve-
csernyés Miklos, Bacskay Ildiko (DE OEC Gydgyszer-
technoldgiai Tanszék): Alfa-ciklodextrin szarmazékok
citotoxikus és transzport fokoz6 hatdsdnak vizsgalata
Caco-2 sejtvonalon.

— Marosi Gyorgy, Pataki Hajnalka, Wagner Istvan, Bok-
ros Szilvia, Nagy Zsombor (BME Szerves Kémia és
Technoldgia Tanszék): Raman spektrometriaval tamo-
gatott folytonos gyégyszertechnolégiai eljarasok.

— Bana Péter, Greiner Istvdan (BME Szerves Kémia és
Technolégia Tanszék): A mikrohullami szintézistech-
nika aktualis kihivasai.

— Ambrus Rita, Radacsi Norbert, Joop H. ter Horst, Sza-
béné Révész Piroska (SZTE Gyogyszertechnoldgiai In-
tézet): Plazmakristdlyositassal el&allitott nanonizalt
nifluminsav fizikai-kémiai sajatsdgainak jellemzése.

- Vas Adam (Richter Gedeon Nyrt.): Innovativ gyégy-
szerkutatas: regionalis egylttm(ikddés lehet realitds?

— Szente lajos, Szeman Julianna (Cyclolab Kft.):
Ciklodextrinek analitikdja: a hivatalos médszerek és
javaslatok.

Greiner Istvdn
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TOKE LASZLO AKADEMIKUS
A MAGYAR GYOGYSZERKUTATASERT DIJ
2013. EVI KITUNTETETTJE

Az Alapitvany a Magyarorszagi
Gyogyszerkutatasért kozhasznd tar-
sasag kuratériuma az alapitok képvi-
selGivel egyetértésben, a kimagaslé
hazai gydgyszerkutatasi-, fejlesztési
eredményeket elér6 és/vagy a ma-
gyar gyégyszerkutatas érdekében ki-
fejtett kiemelked6 kozéleti szerepet
betoltdtt személy eredményeinek el-
ismerésére 2006-ban megalapitotta a
MAGYAR GYOGYSZERKUTATASERT
dijat.

A Magyarorszagi Gydgyszerkuta-
tasért dij 2013. évi kitlintetettje dr.
T6ke LaszI6 professor emeritus, az
MTA rendes tagja, aki a szerves ké-
mia hazai és nemzetkozi viszonylatban nagyra becsiilt,
elismert kutatdja. A dijat a magyar gyogyszeripar valla-
lataival folytatott tobb évtizedes, eredményes egyiitt-
mikodésével, a magas szintli ismeretekkel rendelkezd
szakmai utanpoétlast biztosité oktatéi tevékenységével
érdemelte ki, amelyekkel hozzdjarult a magyar gyégy-
szeripar nemzetkozi elismertségéhez és a szakmai utan-
poétlasahoz.

Toke Laszlé 1957-ben a Budapesti Miszaki Egyetem
(BME) Vegyészmérnoki Karan szerzett vegyészmérnoki
diplomét. Palyajat az egyetem Szerves Kémiai Tanszé-
kén kezdte tandrsegédként, majd adjunktusként és
egyetemi docensként dolgozott, kozben a tanszék la-
borvezetgje volt. 1975-ben kapott egyetemi tandri kine-
vezést. Egy évvel kés6bb, a tanszéki atalakulas soran a
Szerves Kémiai Technoldgia Tanszékhez keriilt, szintén
egyetemi tanari beosztasban. 1986-ben megbiztak a
tanszék vezetésével, amelyet 1991-ig vezetett. 1991-
ben az MTA és a BME k6z6s szerves kémiai technol6-
gia tanszéki kutatdcsoport vezetésével biztak meg.
2003-ban professor emeritusi cimet kapott. Késébb a
két tanszéket Gjra egyesitették, ahol jelenleg is aktivan
dolgozik.

1968-ban védte meg kandidatusi, 1974-ben akadé-
miai doktori értekezését. Az MTA Szerves Kémiai Bi-
zottsaganak (késGbb Szerves és Biomulekularis Kémiai
Bizottsdganak) lett tagja, 2002-ben a bizottsag vezeté-
sével biztdk meg. Emellett az Elméleti Szerves Kémiai
Munkabizottsag, a Terpenoidkémiai és Elemorganikus
Munkabizottsdg, valamint az Alkaloidkémiai Munkabi-
zottsag tagja. 1993-ben a Magyar Tudomanyos Akadé-
mia levelez6, 1998-ban pedig rendes tagjava valasztot-
tak. 1996 és 1999 kozott a Kémiai Tudomanyok Oszta-
lya elndkhelyettese volt. Akadémiai tisztségei mellett az
International Council of Main Group Chemistry tagja.

Kiemelked6 tudoményos ered-
ményei kozott tartjuk szamon az al-
kaloidok és élettanilag fontos ve-
gylletek totdlszintézise teriiletérdl
az emetin és protoemetin totdlszin-
tézisének kidolgozasat és annak
lizemesitése soran a  Chinoin
Gyogyszergyarral tortént kezdemé-
nyez6 egylttm(kodését. Fontos
eredményeket mondhat magaénak
a gyoégyszerhatéanyagok és kulcs-
intermedierek szabadalmilag is flig-
getlen eljdrasainak kidolgozasa terii-
letén is. lgy a szumatriptdn innova-
tiv 0j szintézisének kidolgozasat, a
cimetidin szelektiv H2-antagonista
kulcs intermedierének, a 4-metil-imidazol Gj, hatékony,
szabadalmilag fuiggetlen szintézisének kidolgozasét ol-
dotta meg, amelyek ipari megvalésitasa jelentGsen hoz-
zajarult a Richter Gedeon Gyogyszergyar eredményes
mikddéséhez. Tovabba nevéhez fliz6dik a piretroid
nevl novényvédbszer-csalad néhany nagyhatasd képvi-
selGje ipari szintézisének megvaldsitasa.

Kimagasld, tobb évtizedes oktatdi tevékenysége so-
ran, tobbek mellett meghonositotta a gyégyszerkémiai
oktatdst megujitd, korszerli biokémiai szemléletet,
melynek eredménye a ,Fejezetek a Gydgyszerkémia-
bol” és a ,Gydgyszerkémia” cimii tankdnyvek szerkesz-
tése, megirasa.

Eredményes munkdssagat a fentieken kivil, magas
impakt faktord folydiratokban megjelent 400 feletti
publikacidja és tobb mint 65 alap-szabadalma is tand-
sitja.

Toke Léaszl6 akadémikus jelentds kutatd és fejleszts
munkdja mellett, a tébb évtizeden keresztil kifejtett
magas szintl oktatéi munkajaval, a jol képzett szakmai
utanpotlas nevelésével is nagymértékben hozzajarult a
magyar gyogyszeripar sikereinek megalapozasahoz. Ta-
nitvanyai kozil tdbben ma a magyar gyogyszeripar
meghataroz6 cégeinél fels6- és kdzépvezetSként vég-
zett munkdjukkal jarulnak hozza az iparag és az adott
cég sikereihez.

A kitlintetés atadasdra a Gyogyszerkémiai és Gydgy-
szertechnoldgiai Szimpo6ziumon, 2013. szeptember 30-
an Herceghalmon kertilt sor.

A korabbi dijazottak: Szantay Csaba (2007), Knoll Jo-
zsef (2008) Pallos LadszI6 (2009) Korbonits Dezsé (2010)
Bajusz Sandor (2011), Tuba Zoltan (2012).

Alapitvany a Magyarorszagi Gyogyszerkutatasért
kozhasznu tarsasag kuratériuma
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A Magyar Gydgyszerkutatasért dij ezévi kitiintetettje
Toke Laszlo akadémikus a kitiintetés atvételekor

Sdska Zsdfia, Szente Virdg (Richter Gedeon Nyrt.):
Mikrokapszulak, avagy a gydgyszerfejlesztés apré
oromei.

Hegediis Zs6fia, Wéber Edit, Kriston-Pal Fva, Makra II-
diké, Czibula Agnes, Monostori Eva, Martinek Tamd4s
(SZTE Gydgyszerkémiai Intézet): Antiangiogén B-redds
foldamerek: szerkezet és aktivitds.

Sohajda Tamas (Cyclolab Kft.): Bioldgiailag aktiv ve-
gyiletek ciklodextrin komplexei: stabilitast és enantio-
mer elvalasztast befolyasolé tényezdk vizsgalata.
Darcsi Andrds, Toth Gerg6, Béni Szabolcs (SE Gyogy-
szerészi Kémiai Intézet): Egy Uj dapoxetin szennyez§
szintetikus és analitikai jellemzése.

[Gjartné Laczkovich Orsolya, Martha Csaba, Szabéné
Révész Piroska (SZTE Gyogyszertechnoldgiai Intézet):
Orlés hatdsa a hatéanyag kristalyossagara gyégyszer-
technolégiai szempontbol.

Marosi Attila, Acs Olivér, Janke Dénes, Téth LaszIoné,
Toth Gergé, Németh Baldzs, Kazsu Zoltan, Noszal
Béla, Marosi Gyérgy, Demeter Adam, Nagy Zsombor
Kristof (SE Gyégyszerészi Kémiai Intézet): Stabil amorf
famotidin tartalmd, elektrosztatikus médszerrel kép-
zett polimer szalak elGallitdsa és vizsgalata.

Miiller Judit, Balogh Cyérgy Tibor (BME Szerves Ké-
mia és Technoldgia Tanszék): Szajiiregi felszivodas
vizsgdlata in vitro permeabilitasi modellel.

Demeter Addm, Janke Dénes, Szalay Zsofia, Németh

getés
és gyogyszeripar kiemelkeds, mar elhunyt személyisége-
ir6l emlékeziink meg. Az est haziasszonya Takdcsné No-

Balazs, Toth Laszléné, Hoffmann Bélané, Garadnay
Sandor, Csabai Janos (Richter Gedeon Nyrt.):
Stroncium-raneldt hidrat formdinak szilardfazisa jel-
lemzése.

Szdszné Réti-Nagy Katalin, Véradi Judit, Vecsernyés
Miklcs, Fenyvesi Ferenc (DE OEC Gyogyszertechno-
|6giai Tanszék): Metil-béta-ciklodextrin endocitézisa-
nak vizsgdlata Caco-2 bélhamsejteken.

Sipos Péter, Kiss Lorand, Dér Katalin, Deli Maria, Sza-
boné Révész Piroska (SZTE Gydbgyszertechnoldgiai In-
tézet): Killonbdz6 tdmaddspontd nanoméretli gyogy-
szerhordoz6 rendszerek preformuldcios és in vivo
vizsgalatai.

Németh Baldzs, Janke Dénes, Szalay Zsofia, Demeter
Adam (Richter Gedeon Nyrt.): Hatéanyag mikrokrista-
lyositasanak optimalizaldsa kisérlettervezéssel.

Vigh Tamds, Balogh Attila, Martial Sauceau, Jacques
Fages, Marosi Gyérgy (BME Szerves Kémia és Techno-
|6gia Tanszék): Hatéanyagok szilard oldatanak el&alli-
tasa oldészermentes, folytonos eljarasokkal.

Nonn Melinda, Kiss Lorand, Fiilbp Ferenc (SZTE
Gyégyszerkémiai Intézet): Uj, potencidlisan bioaktiv
ciszpentacin szarmazékok szelektiv szintézisei.

A szinvonalas el6addsokat élénk vita kovette.
Hagyomany&rzé médon a szimpézium elsé napjanak

estéjén kerilt sor immar 16. alkalommal az ,Esti beszél-

sc!

programra, melynek keretében a gyégyszerkutatas

vak Krisztina volt.

Idén Fodor Gabor

akadémikus  életére
és munkassagdra em-
lékeztlink,  melyet

Vincze Irén, a Szege-
di Tudomanyegyetem
Szerves Kémiai Tan-
szék professzor asz-
szonya tartott , Fodor
Gabor, aki  koril
pezsgett az élet”
cimmel.

A munkabizottsag
elndke a zarsz6 al-
kalmaval koszonetet
mondott az elGaddk-
nak, a tdmogatéknak
és kiallitoknak, vala-
mint a szervezSknek
a sikeres szimpozi-

A Magyar Gydgyszerkutatdsért

um lebonyolitdsaért.

Dij fényképe Vélgyi Gergely
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BAYER ISTVAN PROFESSZOR KOSZONTESE

Bayer Istvan professzor, az Orszagos Gyogyszerészeti In-
tézet volt fGigazgatdja, oktdber 18.-an toltotte be életé-
nek 90. esztendejét. Ebb&l az alkalombdl oktéber 21.-
én, hétfén délutdn koszontotték 6t a gyogyszerészi szer-
vezetek a Kamara székhazéban. Az tinnepségen az OGYI
képviseletében Kbszeginé Szalai Hilda GYEMSZI-OGYI
fGigazgaté-helyettes és Bayer professzor tébb régi mun-
katdrsa (igy Borvendég Janos prof., Liptak Jozsef prof.,
Liptdkné Csekey Fva), a Magyar Gydgyszerésztudomanyi
Tarsasag képviseletében prof. Sz6k6 Eva elndk, a Kamara
képviseletében Szabé Sandor tiszteletbeli elnok, Hanké
Zoltan elndk és Zalai Karoly fétitkar vett részt. A MOSZ-t
Samu Antal alelndk, a Magyar Gydgyszerész Egyesiiletet
Bélcs Judit elndk képviselte, az asszisztensek szervezetei
részér6l Bojtos Zsuzsanna vett részt az linnepségen. Ba-
yer professzort a GYEMSZI-OGYI jelenlegi vezetGje, az
MGYT elndke és a Kamara tiszteletbeli elndke kdszontot-

te, Szécska Miklos egészségligyért felelGs allamtitkar pe-
dig levélben fejezte ki jokivansagait az Ginnepeltnek.

Bayer professzor megemlékezett a csaladi indittatasarél.
Elmondta, hogy a nagyapja jelen volt a FIP megalakulasa-
kor, majd felidézte palydjanak |ényegesebb allomasait.
Sz6lt a hdbords eseményekrdl, sajat patikdjuk sorsardl, az
OQGYI-ban és az ENSZ-ben végzett munkdjarél. Az MGYT
FIP tagsaganak helyredllitasardl 6 egyeztetett az akkori FIP
vezetSkkel. A mai vezet6khoz szélva a kompromisszu-
mok fontossdgdra és egymds megbecsiilésére hivta fel a
figyelmet, tovabba arra, hogy a fogalmak pontatlan hasz-
nalata sok félreértés forrasa lehet. Ez utébbira vonatkozé-
an a drogszabalyozas hibdit hozta fel példaként.

A gybgyszerésztarsadalom nevében Bayer Istvan pro-
fesszor Grnak ez dton is kivanjuk, hogy sokdig lehessen
koztlink erében, egészségben. Isten éltesse sokdig!

(-)

T I

Kézépen Bayer Istvan professzor. Jobboldalin K&szeginé Szalai Hilda és prof. Szoké Eva
(részben takarasban), baloldalan Szabo Sandor

i il — T

PROF. KLEBOVICH IMRE KITUNTETESE

A CEGSS (Central European Group for Separation Sci-
ences) vezetGsége, a horvatorszagi Porec-ben az ,EIvé-
lasztastudomany és a kapcsolédé tudomanyégak terii-
letén kifejtett tobb  évtizedes tevékenységéért”,
érdemérmmel és oklevéllel tiintette ki prof. Klebovich
Imrét. A kitlintetést szeptember 25.-én adtdk at a 19th
International Symposium on Separation Sciences konfe-
rencian, amelyet az EuSSS (Eurépai Elvélasztds-
tudomanyi Tarsasag) és a CEGSS rendezett. A kitiintetés-
hez szivbdl gratuldlunk.

(-)

DIPLOMA

foe
Prafessor Imre Klehovich, DSc
(Semmehowic Univensty, Budapest. Hungary)

awarded for achievements in fhe Tk
alf and relaged rail

P P i B sk
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A MAGYAR EGESZSEGUGYI TARSASAG (MET) VAJDASAGI TAGOZATANAK 19. KONFERENCIAJA

Ebben az évben — ami a MET 20. jubileumi éve —, a Vaj-
dasdgi Tagozat sikeres, nagy érdekl&déssel kisért, ,Szen-
vedélybetegségek” témakorli nemzetkdzi konferenciat
rendezett Szabadkan 2013. oktéber 18-19-én. A megnyi-
tén megjelent Andrdsofszky Barna a MET alapité elndke
és Pasztor Istvan a vajdasagi kozélet meghatarozo sze-
mélyisége is.

A tudomanyos programban Varga Gabor (GYEMSZI,
Eszak Dunantdli Térségi Igazgatésdg, Gy6r) gyakorlati
kérdéseket ismertet6 elGadast tartott ,Addiktoldgia, in-
tézményrendszer, ellatds, megel6zés” cimmel. Rigé Péter
(Nyir6 Gyula Kérhaz lIl. sz. Pszichiétriai Osztalya, Buda-
pest): ,Szenvedélybetegségek pszichoterdpids megkoze-
litése” cim( el6adasdban a viselkedési anomdlidk és a
fliggGség kérdéseit elemezte. Sagi Zoltan (Szabadkai Kér-
haz): ,A drogfiiggbség kezelésének etikai problémdi”
cim(i el6addsaban szamos megvalaszolandé kérdést ve-
tett fel. Koés Tamds (OEI, Budapest): ,Alkoholhelyzet és
alkoholpolitika Magyarorszagon” ciml el6addsa egy
OECD tanulmany alapjan mutatta be az egyes EU orsza-
gokban az alkoholfogyasztds helyzetét. Andé Balint
(SZTE Pszichiétriai Klinika): ,Személyiség és alkoholiz-

mus” cim(i el6adasa genetikai és nevelési kérdéseket fog-
lalt 6ssze. Farkas Judit (ELTE, Pszicholdgiai Intézet, Nyirs
Gyula Kérhaz Drogambulancia): ,Szlirémddszerek az
addiktolégiai ellatasban és kutatasban” cim( el6adasaval
zarult a tudomanyos szekcié. Gyakorlati kezelési kérdé-
seket ismertetett Arany Zoltan és Lancsan Katalin a 25
éves miltra visszatekintd Farkasinszky Terézia Drogcent-
rum (Szeged) két el6addja. A zaré elbadast Juhdsz Zsu-
zsanna: ,Szubsztitucids terdpidk” ciml el6adasa jelen-
tette, amely a Metadon és és Suboxan haszndlatat ismer-
tette részletesen.

A nagy létszamu hallgatésag a téma irdnt érdekl6d6 a
vajdasagi, muravidéki, felvidéki, karpataljai és erdélyi or-
vosokbol, gyogyszerészekbdl és egészségligyi szakdol-
gozokbdl keriilt ki.

A zar6 szekcidban ismertették a MET VIII. Vilagtalalko-
z6janak el6késziileteit, amely Pécsen keriil sorra 2014.
augusztus 13-17. kozott, ahol specialis gyogyszerészeti
szekcidt is szervez a MET Gyodgyszerészeti Tagozata. Erre
nagyszamu gyégyszerész vendéget is var a MET vezet6-
sége.

Prof. Liptak J6zsef

VERTESACSAI MEGEMLEKEZES KAZAY ENDRE HALALANAK 90. EVFORDULOJAN

Idén aprilis 20-an volt Kazay Endre neves magyar gyogy-
szerész haldlanak a 90. évforduléja. Ebb6l az alkalombél
2013. szeptember 28-4n, szombaton nagyszamu érdek-
|6d6 jott el a Fejér megyei vértesacsai gyégyszertarba,
mintegy hetvenen vettlink részt a kzos programon. A
Magyar Gyégyszerésztudomanyi Tarsasdg elnoksége ne-
vében dr. Sods Cydngyvér egyetemi tandr, az MGYT tu-
domanyos alelndke vett részt az lnnepségen. Eljétt a
vértesacsai Kazay Endre dltalanos iskolai diakjainak egy
csoportja is a tanaraik vezetésével. Valamennyi résztvevs
kézhez kapta Szmodits LaszIo ,A 90 éve elhunyt Kazay
Endre gydgyszerészi tevékenysége” cimii kozleményét.
Délelétt tiz 6rakor Burgetti LaszIo, a vértesacsai Kazay
Endre gyogyszertar tulajdonosa kdszontotte a vendége-
ket. Kazay Endre, a magyar gyogyszerészet egyik legna-
gyobb tehetsége itt halt meg 90 éve. A példdja, zseniali-
tasa, tudomanyos eredményei, szerénysége és kiizdelmei
nem feledhet6k. A megemlékezés jegyében a hite, haza-
szeretete és hivatastudata ma és a jovGben is megbecsi-
|ést érdemel. Burgetti Laszlo 6rommel jelentette be azt is,
hogy a kozelmdltban felkeriilt a Magyar Gyogyszerész-
torténeti Tarsasdg internetes honlapjara Kazay Endre
fémive, a négy kotetes Gyogyszerészi Lexicon
(www.gyogyszeresztortenet.hu). Igy ez az egyediildllé
munka mindenki szdmara tanulményozhaté és kutatha-
t6. Larencz LaszI6 Kazay-kutatd gyogyszerész részletesen
ismertette a neves gyogyszerész életének egy korabbi
szakaszat. Vuityné, Sdrandi Kldra, a vértesacsai altalanos
iskola igazgatéja utalt az iskola hagyomany6rzé tevé-

kenységére és arra, hogy Kazay Endre nevének és mun-
kdssaganak ismerete a helyi iskolas gyerekekts! elvarha-
t6. Benkd Zsolt és S.D. Jazmin szavalatai utan megkoszo-
raztuk a gyégyszertar faldn Kazay Endre emléktabldjat.
Ezutan a vendégek megtekintették a gydgyszertarat és a
Kazay emlékszobat. Tobben felfigyeltek a gydégyszertar
kertjében 1év6 Kazay-emlékfa ndvekedésére is.

A tiszteletadas a temetGben folytatédott, ahol Kovdcs
Zoltan, Vértesacsa polgdrmestere arra hivta fel a figyel-
met, hogy a tudés polihisztor emlékét az utdkornak kéte-
lessége kegyelettel és tisztelettel meg6rizni. Kiemelte az
értékmegbrzés fontossagat is. Koszonetet mondott
Burgetti Laszlonak és kifejtette: a személye garancia arra,
hogy a nagyszer( targyi és szellemi 6rokséget mélté mé-
don megérizziik a kovetkez6 nemzedékek szamara.
Tessely Zoltan orszaggy(ilési képvisel6 arrdl beszélt, hogy
a szellemi 6rokség elpusztithatatlan, azt nem veheti el
senki. Ramutatott a mult megbecsiilésének fontossagara
Kazay Endre munkdssagan keresztiil. Sods Gyéngyvér
professzor asszony Kazay Endre maig hat6 példdjat hang-
stlyozta, valamint a tudomany szdmadra is hasznosithatd
eszmei alapok megismerésének jelentGségét.

A kozos ebéd utan kerilt sor a Vértesacsai Kazay
Gyogyszerészeti Alapitvany kuratériumi tilésére. Burgetti
LadszI6 kuratériumi elndk el6bb a rendezvény el6készité-
sét ismertette. Mint mondta, a kevesebb névre sz6lo
meghivas ellenére is 6rvendetesen nagy szamban vettek
részt az érdekl6dok. Az MGYT elndkségének anyagi ta-
mogatdsat és az egyittmikodési megallapodas j6 ered-
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ményeit is megkdszonte értékelésében. A tervek szerint
az Alapitvany 2014-ben nem tart kiilon Kazay megemlé-
kezést. gy a Halottak napjan egyszer(i koszorizas lesz
majd kilon meghivasok és rendezvény nélkiil. Az Alapit-
vany a pénziigyi tamogatds hidnyaban és a téma irant el-
kotelezett aktiv személyek nélkil 2014-ben megszinik,
vagy atalakul; a jelen formaban mar nem tud tovabb m-
kodni és az erén felili energidval a hatteret biztosito
gyogyszertar is csak csekély szinvonalon tud a hagyo-
manyGrzéssel foglalkozni. Jelenleg elsGsorban nem
pénzbeli, hanem tettekben is megnyilvanulé, személyes
részvételt garantald segitség kellene.

Burgetti LdszI6 beszamoléjat kdvetGen a jelenlévd
gyogyszerészek felvetésére aktudlis szakmai témakat is
megbeszéltink, igy a Gydgyszerészkonyvrél, a gyogy-
szerészi gyakorlat tudomanyos elismerésérgl és a gyogy-
szerészet képviseletér6l is szé esett. Megbeszéltik a
gyogyszertari tulajdonosi szerkezet és az egységes gyogy-
szerarak kérdését is. Végll emlékmisén vettiink részt a
vértesacsai katolikus templomban, a megemlékezések
sordban els6 alkalommal. Tallér Krisztian plébanos mél-
tatta Kazay Endre valldsos hitét és megdldotta a jelenlévd
emlékez6 gydgyszerészeket és hiveket.

Szmodits Ladszlo

A RICHTER PALYAZATANAK EREDMENYHIRDETESE
EGYETEMI HALLGATOK NYARI GYARI GYAKORLATAROL

Oktéber 29-én keriilt sor a Richterben a nyari gyakorla-
tok tapasztalatai alapjan sziiletett palydzatok dijkioszta-
sara. A kiilonboz6 egyetemek, igy a Budapesti Miszaki
Egyetem, a Corvinus Egyetem Elelmiszertudomanyi Kar,
a Debreceni Egyetem Biomérnoki Kar, az E6tvos Lorand
Egyetem, a PAzmany Péter Egyetem, a Semmelweis Egye-
tem Gyogyszerésztudomanyi Kar és a Szegedi Tudo-
manyegyetem Gydgyszerésztudomanyi Kar hallgatéi ko-
zll 43-an nyjtottak be eredményes palydzatot, amely-
ben témavezetSik segitségével osszefoglaltak szakmai ta-
pasztalataikat. A Semmelweis Egyetem Gyogyszerésztu-
domanyi Kararél, most mar 6t negyedéves — Fodor Edina,
Komjati Gyérgy, Lazareva Fkaterina, Sz6l16si Eva és Nagy
Balint — pélyazatat dijaztdk. Kozilik ketten Nagy Balint
és Sz6ll6si Eva kiemelt dijat kaptak, igy jogosultak voltak
egy kisel6adas megtartasara is. Ezt a kivaltsagot a tarsa-
saghol 6sszesen kilencen nyerték el.

A kis tinnepséget Pellioniszné Paroczai Margit human
er6forrds igazgaté nyitotta meg. Megemlitette, hogy
gyogyszerész végzettségli, és kutaté multjardl is beszélt,
ami végiil a human er6forrds igazgatoi feladataihoz ve-

zette. Gratulalt a lelkes munkahoz, az igényesen Gssze-
allitott  palyamunkakhoz. Koszonetét fejezte ki a
tutoroknak, akik tevékeny részt vallaltak a fiatalok szak-
mai felkészitésében. Véleménye szerint azok a fiatalok,
akik lelkesen és eredményesen teljesitették szakmai gya-
korlatukat a gyarban, bizonyara az egyetemi vizsgakon
is jol helyt fognak allni. Intette a fiatalsagot, hogy a ki-
emelkedd eredmények csak megfelel6 tiirelemmel, ke-
mény, és céltudatos munkaval érhet6k el. A Richter ké-
szen all a fiatalok szakmai kivdncsisaganak tovabbi ki-
elégitésére, és a végzés utan szivesen latja Sket soraik-
ban.

A nyari gyakorlatok szervezésében oroszlanrészt val-
lalt Mohr Ferenc taniizemvezet§, valamint Palné Aranyo-
si Katalin a Képzés-fejlesztési Osztaly vezetGje. A kiemelt
dijasok koziil els6ként Abrahami Renéta szegedi gyégy-
szerészhallgaté tartotta meg kisel6adasat ,Gasztro-
retenziv Gszétablettdk formuldldsa” cimen. Témavezets-
je Szente Virdg, Bodis Attila és Csanyi Erzsébet volt. Nagy
Balint budapesti gydgyszerészhallgatd (témavezetGje
Tarnawa Istvan) az Elektrofiziolégiai csoportban végzett

Pellioniszné Paréczai Margit, Palné Aranyosi Katalin
és Mohr Ferenc

A kép el6terében két dijazott: Fodor Edina
és Lazareva Ekaterina
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Pellioniszné Paroczai Margit, Palné Aranyosi Katalin

és Komjati Gyorgy dijazott

BIO 1. tieem
MR analitikai i
Visellkedéstarma

'|'|||.11-\|','|||'||'--_'h|,'|i
Farmak kinetik
wolekualaris el
Laboratornum

|L||L'-.'.'L'|II'I'..I||: s

Nagy Balint kiemelt dijazott

munkarél szamolt be. A Patch clamp laborban ioncsator-
nak vizsgalataval foglalkoztak, amihez automata készu-
[ékkel is rendelkeztek. Roviden ismertette a migrénelle-
nes kutatds médszerét, a Hippocampus vizsgalatokat, va-
lamint a GABA receptoron végzett kisérleteket.

A nyolc kisel6adas érdekes keresztmetszetet nyujtott a
gyarban folyé szakmai tevékenységekrdl, ezen kiviil jol

szolgalta a kiilénbdz szakmakra felkészilg fiatalok is-
merkedését.

Stampf Gyérgy docens a Semmelweis Egyetem Gyogy-
szerésztudomanyi Kar vezetésének kdszonetét tolmacsol-
ta a gydr vezetésének, az igen koriiltekints, jol szervezett,
és felettébb hasznos nyari gyakorlatok megszervezéséért.

Stampf Gyorgy

KONYVBEMUTATO MAROSVASARHELYEN

A Gyobgyszerészet el6z6 szamaban kozoltiink ismerte-
tést a marosvasarhelyi magyar nyelvii gyogyszerészkép-
zés eddigi 65 évét bemutaté konyvrél, a prof. Cyéresi
Arpéd éltal szerkesztett ,Azok a szép didkévek — gyogy-
szerészek emlékeznek. 65 éves a marosvasarhelyi ma-
gyar nyelv(i gyogyszerészképzés” c. kotetrSl [Gyogysze-
részet 57, 638-639 (2013)]. Id6kozben, oktdber 3.-dn
Marosvasarhelyen a Bernady hazban megtortént a kotet

bemutatdja is. A jelentGs részvétellel megtartott esemé-
nyen Jung Janos egyetemi tanar mutatta be a konyvet, a
misorban kozrem(ikodott Gyéresi Jilia szinészng is. A
résztvevlk a rendezvény keretében koszontotték a Ma-
rosvasarhelyi Gyogyszerészeti Kar 1953-56 kozotti dé-
kanjat Kovdcs Endre professzort 95.sziiletésnapja alkal-
mabal.

(-)

A résztvevok egy csoportja. Az elsé sorban balrél Bocskay Istvan prof.,
Tékés Béla prof., a sziiletésének 95. évforduldja alkalmabdl iinnepelt
Kovdcs Endre prof., és Blazsek-Bodo Agnes

Prof. Gyéresi Arpad dedikal
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SULYOK EDVARD ISTVAN PHD VEDESE

A Szegedi Tudomanyegyetem Gydgy-
szertudomanyok  Doktori  Iskoldja
2013. oktéber 11-ére tlizte ki Sulyok
Edvard Istvan okleveles gyogyszerész,
doktorjelolt ,Isolation and Structure
Elucidation of Diterpenes from
Euphorbia pannonica, E. esula and E.
falcata” (Az Euphorbia pannonica, E.
esula és E. falcata diterpénjeinek izola-
[asa és szerkezet-meghatdrozasa) cim(
értekezésének nyilvanos vitdjat. Az
eseményre az MTA Szegedi Akadémi-
ai Bizottsag Székhazaban keriilt sor.

A Birdl6 Bizottsdg elndke Révész
Piroska MTA doktor (SZTE Gyogyszer-
technoldgiai Intézet), hivatalos birdléi
Deli J6zsef MTA doktor (PTE AOK Biokémiai és Orvosi Ké-
mia Intézet) és Kursinszki LaszIé PhD (SE Farmakogndziai
Intézet) voltak. A Biral6 Bizottsag tagja volt Ldzar LaszI6
kandidatus (SZTE Gydgyszerkémiai Intézet) és titkdrként
Szakonyi Gerda PhD (SZTE Gyégyszeranalitikai Intézet).

A jeldlt a kisérletes munkajat prof.
Hohmann Judit és Vasas Andrea PhD
vezetésével az SZTE Farmakognéziai
Intézetében végezte. Doktori munka-
janak célja volt Gj bioldgiailag aktiv
diterpének izoldlasa Euphorbia fajok-
bél, ennek keretében a vizsgalatra ki-
valasztott fajok mintdinak preparativ
feldolgozasa, az izoldlt vegyiiletek
szerkezet-meghatarozasa, valamint a
biolégiai hatasvizsgalatok, tovabba az
azonositott  diterpének  kemotaxo-
némiai jelentGségének értékelése. Su-
lyok Edvard Istvan jol dokumentalt,
szabad el6adasban ismertette téziseit,
valaszolt az opponensek birdlatara és
kérdéseire, ezt kdvetSen pedig a Bizottsag kérdéseire. A
Bizottsdg a jel6lt tudomanyos teljesitményét 100%-os
(25 pont) eredménnyel terjesztette fel elfogadasra.

Autoreferatum

IN MEMORIAM

DR. SZASZ GYORGYNE, ZACSKO MARIA DR.
1932-2013

Csaladja, baratai, munkatarsai, egyko-
ri tanitvanyai szomoru szivvel kisérték
utolsé atjara dr. Szdsz Cydrgyné, dr.
Zacské Mariat, mindannyiunk szere-
tett Marikdjat a Farkasréti temetSben,
2013. szeptember 17-én. Tudtuk, hogy
nagyon beteg, csodaltuk szeret6 férje
és csaladja kitart6 gondoskodasat,
hogy végig otthonaban, csalddi kor-
nyezetben vivhatta h&sies kiizdelmét a
kérral. Végiil mégis nagy dobbenetet
valtott ki benniink, hogy 2013. szept-
ember 2-dn bekovetkezett haldlaval
véget ért e kiizdelem. Személyében a
Semmelweis Egyetem Gyodgyszerész-
tudomanyi Kara, a Gyogyszerészi Ké-
miai Intézet és az Egyetemi Gydgyszertar Gyogyszerligyi
Szervezési Intézet egykori kivalé oktatéjat és kedves
munkatdrsat gyaszolja.

Zacské Maria 1932-ben sziiletett Budapesten tanité
hazaspar gyermekeként. Az elemi iskoldt Karancsaljan, a
gimnaziumot Budapesten, majd Szekszdrdon végezte.
Erettségi utan, 1950-ben felvételt nyert a budapesti
gyégyszerész karra, ahol 1955-ben szerzett gyégyszerész
diplomat. Mar hallgat6 kordban megmutatkozott szorgal-

ma és tehetsége, érdekl&dése a gydgy-
szer-analitika irant. Demonstratorként
kezdett dolgozni a Gyogyszerészi Ké-
miai Intézetben, ahova a kotelezd
gyogyszertari gyakorlat letoltése utan
1954 szeptemberében keriilt gyakor-
nokként. Egy évvel késGbb tandrsegé-
di kinevezést kapott, majd 1966-ban
az intézet tanulmanyi felelGse lett.
Kozben 1958-ban férjhez ment Szdsz
Gyorgy egyetemi docenshez, két fid-
gyermekiik  sziiletett. Adjunktussa
1973-ban nevezték ki, ebben a beosz-
& tasban dolgozott 1976-ban tortént ta-
vozasaig, amikor is férjét intézetigaz-

! gaténak nevezték ki, ami Gsszeférhe-
tetlenséget jelentett. Munkajat az Egyetemi Gydgyszertar
Gyogyszerlgyi Szervezési Intézetben folytatta — ugyan-
csak adjunktusi beosztasban — 1988-ban tortént nyugdi-
jazasaig.

A Gyodgyszerészi Kémiai Intézetben mindvégig részt
vett az oktaté munkaban, gyakorlatvezetSként gyégysze-
részek sokasdgdt oktatta, tantermi el6addsokat tartott és
hosszi idén keresztll tanulmanyi felelGsként szervezte
és iranyitotta az oktatok munkdjat. Tevékenyen részt vett
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a gyakorlati jegyzetek megirdsaban és az oktatdsi temati-
ka folyamatos korszer(sitésében. Igazi, elhivatott oktaté
volt. Min&séget nydjtott és azt is kdvetelt a hallgatéitdl.
Lelkiismeretessége, alapossaga tiszteletet valtott ki
bel6lik és példaként szolgdlt az intézet fiatal oktatéinak.
Ma is, sok év elteltével gyakran emlegetjik Marikét, az
altala mikodtetett j6l szervezett gyakorlati oktatast,
amely mértékadéva valt az intézet késébbi korszakaban
is.

Tudomanyos tevékenységet a gydgyszer-analitika teri-
letén végzett. Munkatdrsaival tobb eljarast dolgozott ki a
gyogyszeranyagok papirkromatografids, majd késébb a
vékonyréteg kromatografids vizsgalatara. Nevéhez fiz6-
dik az anizsolaj papirkromatografids tisztasagvizsgalata-
nak kidolgozasa és tobb kvantitativ analitikai médszer ki-
fejlesztése, melyek kozil nem egyet még ma is hasznal
az oktatds. izig-vérig analitikus volt, munkajat maximalis
precizitas, rendkivili gondossdg és igényesség jellemez-
te. A min&ségbiztositdis minden lényeges elemét alkal-
mazta akkor, mikor még ez a fogalom nem is volt ismert.
Schulek professzor tanitvanyaként igy kozvetitette az
analitikai tudast mind a hallgaték, mind a kollégak felé.

Munkdssaganak utols6 évtizedét az Egyetemi Gydgy-
szertar Gydgyszerligyi Szervezési Intézetben toltotte,

ahova gyorsan beilleszkedett. A Gyogyszerellen6rzé la-
boratérium irdnyitasa alatt fejl6dott magas szinvonald
mingségellenérzé laboratériummd, amelynek épit6je-
ként az évek sordn nevét belekarcolta a falakba. Nem hi-
valkodasbél, inkdbb tanulsagul, hogy atérezziik, alkotd
és onmegtagadd munkabdl lehet csak jot teremteni. A
koriilétte dolgozé munkatdrsak ezt a mindennapokban
megtapasztalhattdk, de 6rokil hagyta rank is. Ez a hagya-
ték arra késztet benniinket, hogy tisztességgel dolgoz-
zunk, eredményeinket kzkinccsé tegyiik.

Marikdra igaz az a sokszor idézhet§ mondas, hogy
,minden sikeres férfi mogott ott all egy szeretd, szilard
asszony”. Sajat tudomanyos/szakmai karrierje elébe he-
lyezte, hogy férje szamara nyugodt, kiegyensdlyozott
csaladi hatteret biztositson és mindenben tdmogassa
Szasz professzor Gr sokrétdi, a magyar gyogyszerészeti tu-
domdny, az oktatds és a szakmai kozélet terén végzett
tevékenységét. Mindezt 55 éven at, boldog hazassagban.

A halal megvaltoztathatatlan tény, de Marika emléke itt
marad sziviinkben, kedvességére, segit6készségére, pél-
damutato életére mindig emlékezni fogunk.

Isten nyugosztalja!
Takacsné Novak Krisztina
Zelké Roména

DR. PAVICS LASZLO
1926-2013

Dr. Pavics LaszI6 gydgyszerész (r
életének 87. évében, 2013. oktdber
15.-én hajnalban elhunyt.

Pavics LaszIo 1926. méjus 4-én sziile-
tett Székesfehérvaron. 1944-ben érett-
ségizett. Jogasznak késziilt, de harom
és fél évig egy szovjet hadifogoly-ta-
borban volt, igy hazatérve gyégysze-
résznek jelentkezett, mert rajott, hogy
egy totalitarius berendezkedésli or-
szagban nem szabad jogi palyara
mennie. 1952-ben kapott gydgysze-
rész diplomat a Budapesti Orvostudo-
manyi Egyetemen, 1966-ban szerezte
meg gyogyszerészeti tudomdanyokbdl
a doktori cimet, 1974-ben lett toxikolégus szakgydgysze-
rész. Gyogyszerészként 1952-ben kezdett dolgozni Vesz-
prémben, 1955 és 1992 kozott — 37 éven at — vezette a
Dozsavarosi Gyogyszertarat. 1992 évben megalapitotta
és halaldig csalddi gydgyszertarként vezette a Fehér
Urém Gydgyszertarat Veszprémben.

A gyobgyszertarvezetés mellett a gydgyszerészet sza-
mos terliletén tevékenykedett. Tagja volt a Magyar
Gyogyszerésztudomanyi Tdrsasagnak, a Magyar Gyogy-
szerész Kamaranak és a Magangyogyszerészek Orszagos
Szdvetségének. A Magyar Gydgyszerésztudomanyi Tar-
sasagban két cikluson at a Veszprém megyei szervezet

titkdra, harom ciklusban az elnoke.
Eveken 4t a Tarsasag képvisel6je a FIP
officinai szekciéjaban. A Tarsasag sze-
natora. A Kamara Veszprém megyei
elndke és tagja a Kamara Orszdgos
Etikai Bizottsaganak. Huisz évig az
ETT Veszprém megyei titkara, megala-
kulasatdl kezdve a veszprémi akadé-
miai bizottsdg tagja. Kés6bb az egész-
ségligyért felel6s miniszter tandcsado
testiileteként miikods Gydgyszerella-
tasi Gyogyszerészeti Szakmai Kollégi-
um valasztott tagja. Vegyipari anali-
tika és gydgyszergyartas teriiletén be-
jegyzett szakérté volt.

Ot védett szabadalom kétédik a
nevéhez. A Gydgyszerészet és az Acta Pharmaceutica
Hungarica c. szaklapokban szamos cikket publikdlt. Az
orszaghan masodikként szervezte meg a megyei orvos-
gyogyszerész tudomanyos napokat és 20-nal tobb ilyen
szakmai Osszejovetelt szervezett Veszprém megyében.
Fémunkatarsa volt az Orszagos Gyogyszerészeti Intézet
gyégyszerismertet6 hdl6zatanak. Oktaté gyogyszerész-
ként kivalo szakmai tudasat atadta a pdlyakezdg, fiatal
gyégyszerészeknek. Els§ vidéki helyszinként Veszprém-
ben az 6 kdzrem{kodésével keriilt megrendezésre a fia-
tal gybgyszerészek Rozsnyay Matyds Emlékversenye.

1964-ben Erdemes Gyégyszerész, 1986-ban Kivalo
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Gydgyszerész, 1989-ben Societas Pharmaceutica Hun-
garica emlékérem (MGYT) kitlintetésben részesiilt.
1996-ban kapta meg a SOTE Oktaté Gyogyszerésze ki-
tintetd cimet, 1997-ben Elismerd Oklevéllel ismerték el
gyogyszerismertets tevékenységét (OGYI). 1999-ban
részesiilt a MOSZ Gydgyszerészetért Eletm(dijaban.
Tagja volt az Egészségligyi Miniszter Elismers Oklevelét
2001-ben kiérdeml6 Konfliktusok haléjaban c. munka-
csoportnak. 2002-ben a SOTE Arany Oklevelét kapta
meg 50 éves szakmai tevékenységéért. 2006-ban az
Egészségligyi Miniszter diszoklevelét nyerte el, 2011-
ben Batthyany-Strattmann Laszl6-dijjal jutalmaztak.
2008-ban Pro Urbe érdemérmet kapott Veszprém varos-
atol.

Dr. Pavics LaszI6 hivs, nemzeti elkotelezettségli ember
volt, a gyogyszerészetet hivatasként élte meg, s mind-

ezekben haldlaig mélt6 és aldozatkész tarsa volt a felesé-
ge. Fia orvosprofesszor Szegeden, két unokdja a gyogy-
szerészi palyat valasztotta. Alig egy hénapja irdasa jelent
meg a Gyogyszerészi Hirlapban, életének utolsé hétvé-
géjén gydgyszerészkongresszuson vett részt, és haldla
el6tt par oraval is hivatasunk jovéjérsl konzultdlt a ka-
mara vezetGjével.

Dr. Pavics Laszlo halaldval a magyar gyogyszerészetet
potolhatatlan veszteség érte és egy atyai j6 barat tavozott
korlinkb6l. Hamvasztds utdni bucsiztatasdra szentmise
keretei kdzott 2013. november 10-én 11 6rakor keriilt
sor a kaptalanfiiredi Boldogasszony kapolndban. Bu-
cslztatdsan a rokonokon és ismer6sokon kiviil a gyogy-
szerésztarsadalom sok tagja vett részt.

Kedves Laci, Isten veled!

(hanko)

atal oktatdk jutalmazasara kivanjuk forditani.

Budapest, 2013. oktdber

TAJEKOZTATAS ES KOSZONET

IdénaDr. Mozsonyi Sandor Alapitvany az 1%-okbél 174 805 Ft-ot kapott. Az 6sszeget az Alapitvany szabalyzatanak
megfelelden, palyazat utjan, a kiemelked6 eredményt eléré hallgaték, Ph.D. 6sztdondijasok, doktoranduszok és

Dr. Stampf Gyérgy
a Dr. Mozsonyi Sdndor Alapitvdny e/ndke)
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REFERATUM

Rovatvezet6: Jelinekné dr. Nikolics Maria és dr. Télessy Istvan.
Referalok: Albert Levente (AL), Budai Marianna (BM), Csillagh Eva (CsE), Hanké Zsuzsanna (HZS),
Kiss Tivadar (KT), Rozmer Katalin (RK), Rozmer Zsuzsa (RZS), Varadi Andras (VA).

SCHUSSLER - SOKKAL GYOGYITANI?

Esszencialis szervetlen sok megfelelé adagolasban 4lli-
tolag sokféle betegséget és panaszt orvosolni képesek.
Tudomanyos bizonyitékok hidanyoznak, mégis sokan
szamolnak be a 12-féle Schiissler-s6 kapcsan terapias
sikerekrol.

Minden emberi sejtben fennall egyfajta egyensuly a
kiilonb6z6 szervetlen ionok kozott, amely egyensuly
alapvet6 folyamatok elengedhetetlen feltétele. Wilhelm
Heinrich Schiissler (1821-1898) szerint minden beteg-
ség mogott ennek az ionegyensulynak a megbomlasa
all. A rola elnevezett terapia célja az egyensuly helyre-
allitasa, illetve a zavar megel6zése. Schiissler szerint
azonban a szervetlen sok természetben megtalalhato
formajukban még nem megfeleléek, mert nem jutnak
be elegendé mennyiségben a sejtekbe. A homeopatia-
ban ismert és hasznalt ugynevezett potencirozas sziik-
séges, mert a sejtek az ilyen modon ,,aktivalt” ionokat
konnyebben felismerik és felveszik, allitjak Schiissler
hivei. Tudomanyos modon azonban a sejtek szallitd
funkcidjanak javulasat, vagy nagyobb receptor-érzé-
kenységet eziddig nem sikeriilt igazolni.

A készitményeket tehat a homeopatids technikak
szerint készitik el. Tabletta formaban, laktoz t61t6- és
vivOanyaggal, valamint golyocskak és cseppek forma-
jaban is hozzaférhetok. Etkezés el6tt kell Sket bevenni,
de a legtobb gyogyszerrel ellentétben nem sok folya-
dékkal kell lenyelni, hanem a szjban kell tartani, mert
allitdlag a szaj nyalkahartyajan keresztiil szivodnak fel
leginkabb.

Baér a homeopatia technikait hasznaljak fel az eldal-
litas soran, miikodésiik elve eltér a homeopatids elvtdl,
miszerint hasonlot hasonloval kell gyogyitani. A szam-
talan homeopatias készitménytdl eltéréen a Schiissler-
sok esetén konkrét 12 sérol van szo. Egyesek még to-
vabbi 15 kiegészitd sot idesorolnak, de az eredeti
Schiissler-hivek ezt nem fogadjdk mar el. A cél az,
hogy a terapia soran minél kevesebb fajta sot hasznal-
janak.

Schiissler a betegségek diagnosztizaldsara a paciens
arcarol leolvashato ,tlineteket” hasznalta fel: milyen a

boér szine, pirossaga, feszessége. A mai kovetdk is
alapvetden ezt a modszert hasznaljak, kiegészitve a
talpreflex-zondk vizsgalataval, vagy iriszdiagnosztika-
val. A Schiissler készitmények, annak ellenére, hogy
hatékonysaguk hagyomdnyos, tudomanyos moddsze-
rekkel nem igazolhatd, egyre nagyobb népszeriiségnek
orvendenek.

Schuster, N.: Schiisslers Biochemie — Mit Salzen heilen www.
pharmazeutische-zeitung.de/online (2013-35)

RZs

KALIUMCSATORNA-BLOKKOLOVAL A
TULSULY ELLEN

Jelenleg az elhizds és a vele jar6 egészségzavarok
gyogyszeres kezelése meglehetésen korlatozott, pedig
rendkiviil nagy igény van e modern népbetegség keze-
ésére hosszu tavon is hatasos és biztonsagos hatdanya-
gok megtalalasara. Amerikai kutatok legjabb kozle-
ményilikben bemutatjak, miként lehetséges fesziiltség-
fliggd kaliumcsatornak gatlasaval jelentds elhizas elle-
ni hatast kivaltani.

A kutatok a Kv1.3 jeli kdliumcsatornat vették célba
egy peptid hatdéanyaggal. Errdl az ioncsatornardl rég-
ota feltételezik, hogy jelentds szerepet jatszik szerve-
zetlink energiafelhasznalasanak, igy a testsulynak a
szabalyozasaban. A hatéanyagot kisérleti egerek bore
ala fecskendezték 45 napon keresztiil, mikdzben eré-
sen hizlalo, magas zsir- és fruktoztartalmu taplalékkal
etették Oket. A gyogyszeres kezelésben részt vett egye-
dek testsulya a nem kezelt egerekéhez képest jelentd-
sen kevésbé nétt a vizsgalt idészakban, az elhizast ki-
séré gyulladasos folyamatok is alig jelentkeztek. To-
vabba a hatdanyaggal kezelt allatok vérében mért ko-
leszterin-, gliikdz- és inzulinszint is alacsonyabb volt,
megfelelének bizonyult a gliikoztoleranciajuk és az in-
zulinérzékenységiik. A peptid hatékonynak bizonyult a
kezelés elott felhizlalt egerekben is, viszont egészséges
allatokra semmilyen hatdssal nem volt.

A kozlemény szerz6i megallapitottak, hogy a hato-
anyag a Kvl.3 csatorna gatlasaval a barna zsirszovet
gliikozfelvételét fokozza, ezaltal ndvelve a szervezet
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kaloriafelhasznalasat. Hatassal van a maj sejtjeire is,
ahol a lipidek lebontdsat fokozza és visszaszoritja a
zsir raktarozasat. Hosszu tava kezelés mellett sem ta-
pasztaltak karos hatast a kisérleti allatokon, s6t, embe-
reken sem, a szoban forgd vegylilet ugyanis mas indi-
kacioban mar fazis I-es vizsgalatok alatt all. Az ered-
mények ravilagitanak a Kv1.3 kaliumcsatorndk farma-
kologiai jelentdségére és remélhetdleg egy elhizas
ellen hatékony gyogyszer kifejlesztéséhez is hozzaja-
rulnak.

Upadhyay, S. K., et al.: Selective Kvi.3 channel blocker as
therapeutic for obesity and insulin resistance. Proceedings of
the National Academy of Sciences of the United States of
America 110(24), E2239-E2248 (2013).

VA

UJ HATASMOD — AZ ANTISZENSZ TERAPIA

2013 januérjaban hagyta jova az Amerikai Egyesiilt Al-
lamok gyogyszerfeliigyelete a mipomersen nevii hato-
anyag torzskonyvezését. A szert a ritka, 6rokletes fami-
liaris hiperkoleszterinémia kezelésére fejlesztették ki.
A betegségben szenveddk szervezetében felhalmozo-
dik az alacsony stirliségli lipoproteinhez (LDL) kotott
koleszterin, mely metabolikus szindrémahoz, elhizas-
hoz és az ezeket kisérd egészségkarosodashoz vezet.

A hatoéanyag kiilonlegessége a hatasmodja: mig a
legtobb gyodgyszer fehérjetermészetli célponthoz (enzi-
mek, receptorok) kotédik, a mipomersen az antiszensz
terapeutikumok csoportjaba tartozik. Ezek a hatoanya-
gok képesek egy adott gént ,elcsendesiteni” azaltal,
hogy a réluk atir6dé6 mRNS-hez kétddnek, meggatolva
a gén altal kodolt fehérje szintézisét, lehetdséget adva
bizonyos nehezen kezelhetd fertdzések és genetikai
betegségek kezelésére. A mipomersen az LDL egyik 6
fehérje-alkotoelemét kodolo mRNS-hez kotodik, vég-
s0 soron megakadalyozva az LDL részecskék tulzott
termelését. Kordbban a familiaris hiperkoleszterinémi-
aban szenvedd betegeket hatékonyan csak a vériik szii-
résével lehetett kezelni, ezt az invaziv ¢és rendkiviil
kellemetlen kezelést képes legalabb részben kivaltani
az ujonnan torzskonyvezett gyogyszer.

A készitményt forgalomba hozo gyogyszercég kép-
viseldje szerint az antiszensz hatéanyagok terén Oridsi
elérelépés a mipomersen jovahagyasa, hiszen egy kro-
nikus, genetikai eredetli betegséget lehet az 0 hato-
anyag szisztémds adagolasaval kontrolldlni. Bar a
mipomersen nem az elsd torzskdnyvezett, de jelenleg
az egyetlen forgalomban 1év0 antiszensz hatdanyag
(korabban forgalomban volt a citomegalovirus altal
okozott retinitis ellen egy hatéanyag, a fomivirsen).
Valoszinlileg nem sokaig lesz a mipomersen az egye-
diili szer a palettan: jelenleg mintegy 40 antiszensz ha-

téanyag van klinikai vizsgalatok kiilonféle fazisaiban.
Hamarosan megjelenhetnek a piacon hasonld elven
mikodé tovabbi gyogyszerek tiidérak, prosztatarak,
visszatérd fekélyes bélgyulladasok ¢€s a jelenleg gyo-
gyithatatlan Duchenne-izomsorvadas kezelésére is.

Tse, M. T.: Antisense approval provides boost to the field.
Nature Reviews Drug Discovery 12(3), 179 (2013).

VA

UGY OREGSZIK MINDENKI, MINT AZ
EDESANYJA

A ,,Nézd meg az anyjat, vedd el a lanyat” mondas ismét
tudoméanyos megerdsitést kapott. Az anyak és az apak
genetikai allomanya egyiittesen hatirozza meg azt,
hogy milyen szinii lesz a gyermekiik haja és szeme.
Azért azonban, hogy mikor kezd el rancosodni a felno-
v6 gyermek bore, és mikortdl 6sziil majd a haja, az
anya a felelds.

A Nature-ben kozolt eredmények alapjan az orege-
dés folyamatara a mitokondrialis DNS allapota van
dont6 befolyassal. Marpedig a sejtmagon kiviil lokali-
zal6d6é mitokondrialis DNS alloményt — ellenben a
magi DNS-sel — kizardlag az anyjatol orokli a gyer-
mek. Az anyai mitokondriumokban keletkezett esetle-
ges DNS-sériilések eredményeként dol el tehat az,
hogy milyen tempdban fog oregedni a gyermek. Lé-
nyeges informacid, hogy a mitokondridlis DNS az
évek multaval jelent6sebb valtozason megy keresztiil,
mint a magi DNS, azaz a mitokondrialis DNS-en in-
tenzivebb lenyomata alakul ki az évek mulédsaval ki-
alakulo sériiléseknek.

Elébbiek fényében aldhtizandd a mitokondriumok
épségét védo egeszséges taplalkozas szerepe, és azok-
nak az étrend-kiegészitOknek a potencidlisan hasznos
volta, amik az esetleges mitokondrialis DNS-karoso-
dasok kialakulasat védhetik ki (pl. antioxidansok).

Gene: Mama weist beim Altern den Weg. www.aerztezeitung.
de; 2013. augusztus 31.

BM

GYOGYSZER JET LAG-RE:
AZ ELSO LEPES SIKERULT

A nucleus suprachiasmaticus-ban (NSC) 1évé egyik
gén kikapcsolasa segithet a jet lag kivédésében — dertilt
ki egerekkel végzett kisérletekbdl. A Cell tudomanyos
folyo6iratban publikalt eredmények betekintést enged-
nek a belsd szabalyozd 6ra miikddésébe és kecsegtetd
lehetdséget kinalnak alkalmas gydgyszerek fejlesztésé-
re is.

Az NSC a hipotalamuszban, a latdidegek kereszte-
z6dése folott helyezkedik el, és a napi tevékenységek
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aktualis fényviszonyokhoz val6 hangolasaért felel. Is-
mert, hogy hosszu utazasok alkalmaval, id6zonak atlé-
pésekor rendszerint tobb napot vesz igénybe, mire a
szervezet képes alkalmazkodni az 0j nappal-¢jszaka
,programhoz”.

Mintegy szaz olyan gént sikeriilt azonositani, ame-
lyek a cirkadian ritmus szabalyozasaban érintettek.
Ezek koziil kiemelkedd a SIK1 (salt inducible kinase
1; so altal indukalhat6 kindz 1) proteint koédolo gén,
aminek a produktuma a SIK1 fehérje, megakaddlyozza
azt, hogy i1d6zonak valtasat kovetden az alkalmazko-
das azonnali legyen. Tulajdonképpen ez a fehérje fele-
10s a jet lag-ért. Egerekben az érintett gén , kiiitésével”
bizonyithatd volt, hogy a gén — és az altala kodolt fe-
hérje — hianya valoban megsziinteti a jet lag jelenségét.

Human alkalmazast tekintve egy jet lag-et megsziin-
tetd gyogyszer kifejlesztése szamos erdfeszitést igé-
nyel: mivel ,,csak” lifestyle gyogyszerrdl van sz6, mel-
lIékhatasok tekintetében jol tolerdlhatonak kell lennie,
¢s semmiféle hossz tavli alkalmazassal vald rizikot
nem hordozhat magéaban az alkalmazasa. A leirt kisér-
letekben érintett Roche gyogyszercég nem drulta el,
hogy milyen jovébeli tervei vannak.

Molekulare Ursache des Jetlags gefunden. www.aerzteblatt.
de; 2013. augusztus 31.

BM
GYOMOR NELKUL ELNI

A kozelmultban aktualizaltak a gyomorrakban szenve-
nagy részében 70 éves kor felett diagnosztizalnak, alta-
laban a betegség késoi stadiumaban. A betegek magas
kora és az egyidoben jelen levo egyéb betegségek nagy
kihivasok el¢ allitjdk mind a kezeldorvosokat, mind
magukat a pacienseket.

A diagnozis altalaban varatlanul éri a betegeket, hi-
szen korai stddiumaban gyakorlatilag tiinetmentes.
Mire a jellegzetes tlinetek, példaul nyelészavar, gyako-
i hanyas, étvagytalansag, komoly sulyvesztés, gaszt-
rointesztinalis vérzések eléfordulnak, a betegség mar
elérehaladott formaban van. Az életmodvaltas és étke-
z¢si szokdsok gyokeres valtoztatdsa alapkdvetelmény,
de 1ddsebb betegeknél igen nehéz megvaldsitani.
Amennyiben operalhatd a beteg, a mutétet amilyen
gyorsan csak lehet, el kell végezni. A miitétet kovetd-
en, vagy mar akar azt megeldzden, a paciens kiegészi-
td kemoterapias és/vagy sugarkezelésben részesiil. A
miitét soran a daganat eltavolitdsa mellett a kdrnyezd
egészséges teriiletbdl is torténik kimetszés, Gn. bizton-
sagi zona kialakitasa. Ez azonban azt jelenti, hogy a
betegek nagy részénél szinte az egész gyomor eltavoli-
tasra keriil. Az 1 ,,helyzetet” igen nehéz kezelni. Az

érintetteknek a napi 3-4-szeri étkezés helyett 10 alka-
lommal kell kis mennyiségti élelmet magukhoz venni-
iik. A zsiros és puffaszto ételek keriilenddk, hiszen tal
rovid ideig tartézkodnak a gyomor-bél traktusban,
emésztésiik nem megfeleld, ami székelési probléma-
kat, gorcsoket okoz. Hasznos lipazokat tartalmazo gra-
nuldtumokat fogyasztani. A gyomor savas védekezd
rendszere teljesen kiesik, igy a higiéniara fokozottan
igyelni kell. A fertézésveszély miatt keriilni kell a
nyers hus, hal és tojas fogyasztasat is. A gyomorsav
termelés hidnya ellenére a betegek gyakran refluxtol
szenvednek, aminek oka a megndvekedett epeterme-
1és. Stlyos kovetkezményekkel jarhat az elégtelen tap-
lalkozas miatt kialakulé vitaminhidny is. Célszert a vi-
taminokat és asvanyi anyagokat folyékony tapszerek-
kel egyiitt potolni. A sok enzim miikodés¢hez nélkii-
16zhetetlen B ,-vitamint ajanlatos injekciéo formaban
pétolni. A gyogyszeres kezelések mellett az emlitett ét-
rendbeli valtoztatasok elengedhetetlenek a gyodgyulas-
hoz, a tajékoztatasban a gyodgyszerészek szerepe is
dont6 fontossagu.

Pues, M.: Adenokarzinom — Leben ohne Magen. www.
pharmazeutische-zeitung.de/online (2013-37)

RZs

REUMABETEGEK
KONNYEBBEN FERTOZODNEK

Reumabetegek esetén a fertdzo betegségek kialakuldsa
— tobb okbol is — fokozott rizikdt jelent. Maga az alap-
betegség, az immunszupressziv terapia, valamint egyéb
betegségek mind novelik a fert6zodés hajlamot. A bete-
gek altalaban nincsenek ennek tudataban, a felvilagosi-
tas és odafigyelés akar életet is menthet.

A reumatoid artritiszben szenvedd betegek fert6zés-
veszélye 50 szazalékkal nagyobb, mint az egészsége-
seké, foleg a bakterialis fertozésekkel szemben. A
szisztémas lupus erythematosustol (SLE) szenvedd be-
tegeknél még rosszabb a helyzet, ugyanis a védekezés-
ben résztvevd fagocita sejtek, valamint a TNF-a mi-
kodése elégtelen, zavart az ellenanyag-termelés, vagy-
is az immunvalasz nem lesz megfeleld. Féként léguti
¢és hugyuti betegségek, pneumonia, borbetegségek ala-
kulnak ki gyakran.

Az alapbetegségtol fliggetleniil a kortikoszteroid-
terapia is megndveli a fertdzésveszélyt. A glukokorti-
koidok gatoljak kiilonbodzd interleukinek és mas medi-
atorok, valamint T- és B-sejtek, makrofagok, granulo-
citak funkciojat, vagyis korlatozzdk az immunvalaszt.
Minél nagyobb ddzisban kapja a beteg, annal nagyobb
a megbetegedés esélye. A dozis mellett, az életkor is
nagyban befolydsol, valamint a terapia iddtartama.
Hepatitis-B betegségben is szenvedd betegeknél a
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kortikoszteroid-terapia ,,aktivizalja” a betegséget. Er-
dekesség, hogy az antimalarids hatast kloroquin csok-
kenti a fertézésveszélyt. Egy tanulmany szerint SLE-
betegeknél a kloroquin egyiittes adasa javitotta a
HIN1-oltasra adott immunvalaszt.

A mar emlitett magas életkor mellett, tarsbetegsé-
gek is novelik a reumas betegek fert6z6dés hajlamat.
Kronikus tiid6é- és vesebetegségek, illetve korabbi su-
lyos fertdzések megnovelik a megbetegedések riziko-
jat, valamint a betegségek sulyossagat. A reumas bete-
gek megfeleld felvilagositasa nagy jelentdséggel bir.

Pues, M.. Infektionen — Hoheres Risiko fiir Rheumapatienten
www.pharmazeutische-zeitung.de/online (2013-41)

RZs

VESZELYES FRUKTOZ

A friss gyiimdlesok és zoldségek nagyban hozzajarul-
nak az egészséges taplalkozas kialakulasahoz. Azonban
fontos megemliteni, hogy az ezekben megtalalhato
fruktdoz nem minden esetben egészséges. Régebben a
leggyakoribb frukt6z forrast a szacharoz (kristalycu-
kor) jelentette, azonban a hetvenes években megindult
a kukoricakeményitd enzimatikus atalakitasa, mely egy
42-90%-o0s fruktoztartalmu édesitdszert eredménye-
zett. A gytimolescukor kozkedvelt, ugyanis 1,7-szer
édesebb a szacharoznal, nagy mennyiségben, olcsén
eloallithatd, az emberek szamara szimpatikusabb, mi-
vel a vércukorszint-emeld hatdsa joval alacsonyabb a
gliikdzéhoz képest. Ezekbdl kifolyodlag az elmult negy-
ven évben az egy fore es6 fruktdoz-fogyasztas az USA-
ban 120-szorosara ndtt. Azonban a kutatdk egy pozitiv
korrelaciora lettek figyelmesek a ndvekvd fruktoz-fo-
gyasztds és az elhizas mértéke kozott. A karos hatasok
kozil megemlitendd egyrészt, hogy a gyiimdlcscukor
csokkenti a ghrelin-felszabadulast, mely hormon a telt-
ségérzet kialakuldsaért felelds, igy fokozott, kontrolla-
latlan fogyasztashoz vezet. Nagy szerepet jatszik még a
metabolikus szindréma kialakulasaban, ugyanis a vé-
konybélben torténd felszivodas utan (GLUT-5), a maj-
ban fruktoz-1-foszfatta metabolizalodik, és mivel a fel-
szivodast a gliikozzal ellentétben semminem kotrollalja,
ez foszfathiany kialakuldsdt vonja maga utan. Ezek a
tényezok fokozzak az AMP-dezamindz muikdodését és
az igy keletkez6 purinok novelik a higysav-koncentra-
ciot, mely koszvény kialakuldsdhoz vezet. Mindezek
mellett csokken az izomszovetben a NO-felszabadulas,
mely indirekt médon az inzulintelédés fokozodasahoz
vezet. Ez mar két fontos és jelentds rizikdfaktor, mely a
betegség kialakulasahoz vezethet. A metabolikus szind-
roma mellett nagy szerepet jatszik a nem alkoholos
zsirm4j kialakulasaban is, mely a leggyakoribb ma4jat
érintd betegség. A frukt6z ugyanis fokozza a triglicerid-

szintézist, mégpedig ugy, hogy mivel a gliikozzal ellen-
tétben nem raktarozodik, nagyobb mértékben alakul at
zsirra (de novo zsirsavszintézis). Egy allatkisérlet soran
megfigyelték, hogy patkdnyok esetében mar 6t hét
fruktézban gazdag taplalkozas utan kialakult az ugyne-
vezett zsirmaj. Ezek utan fontos felhivni a betegek fi-
gyelmét, hogy a gyiimdlecscukor tulzott fogyasztasa
nemhogy egészséges, hanem nagymértékben karos
nemcsak egészséges paciensek esetében, hanem cukor-
betegek esetében is, persze ez nem a friss gylimolesok-
re és zoldségekre vonatkozik, hanem a fokozott fruk-
toz-tartalmu ételekre.

Vogelreuter, A.: Gefihrliche Fructose- Risiko fiir Gicht,
metabolisches Syndrom und Fettleber. Dtsch Apoth Ztg
2013.06.20.

RK
AZOK A BIZONYOS KULONBSEGEK

Noha a gyogyszerek hatékonysaganak nemi befolya-
soltsaga ismert, a gyakorlatban mégis kevés esetben ve-
szik figyelembe, s6t a legtobb klinikai vizsgélatban és
tanulmanyban a férfiak szerepelnek nagyobb szamban.
Az eltéré farmakodinamias és -kinetikai kiilonbségek
az eltérd testfelépitésbdl (ndknél nagyobb testzsir- €s
kisebb testviz-arany), metabolizmusbdl és hormonhaz-
tartasbol adodnak. Emellett a n6k immunrendszere sok-
kal aktivabb, magasabb a gyulladaskeltd faktorok és
citokinek plazmaszintje. Tobb tanulmany is kimutatta,
hogy a ndk gyakrabban szamolnak be fajdalomrol. Ez
nem csak az alacsonyabb nyomasi és termikus fajdalom-
szinttel magyarazhat6. Gyakrabban szenvednek ugyan-
is kronikus fajdalmi korképekben, mint a fibromyalgia,
irritabilis bélszindroma és migrén, ezek a fajdalmak
visszatéroek ¢és tovabb tartanak, mint a férfiaknal.
Emellett a fajdalom feldolgozasa is mas agyi teriileten
torténik. A hormonok befolyésa is jelentds: mig az dszt-
rogén stimuldlja a gyulladasi folyamatokat, addig a
tesztoszteron ezzel ellentétes hatasokkal bir. A fajda-
lomra kifejtett hatés is ellentétes, a férfi nemi hormo-
nok antinociceptiv (fajdalomérzetet csokkentd) hatasi-
ak, a n61 hormonok hatasa dézisfiiggd. Ezen kiviil fon-
tos, hogy az 6sztrogén csokkenti a gyomoriiriilést €s
noveli a testzsir-aranyt. Az eddig felsorolt hatasokbol
adodik, hogy a n6k gyakrabban nytlnak fajdalomcsilla-
pit6 szerekhez. Egy statisztikai felmérés alapjan a sze-
lektiv ciklooxigenaz-gatlo (coxibok) szereket 85%-ban
noék alkalmazzak, de a klinikai vizsgalatokban csak kb.
20%-ban vesznek részt. Kevés hatdanyag esetében
ugyan ismertek az eltérések, de ezek oka legtobbszor
ismeretlen. Az acetilszalicilsav alacsony dozisban férfi-
aknal védelmet nyujt a myokardidlis infarktus ellen, de
az agyvérzés ellen nem, ndk esetében ez a hatas fordi-
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tott. Itt az eltérd biohasznosulds szolgaltathat magyara-
zatot. Mig a paracetamol esetében nem taldlunk haté-
konysagbeli kiilonbséget, annal nagyobb az eltérés a
metabolizmust érintéen, mely igy a toxicitdsban jatszik
nagy szerepet. Talan a legszembetiindbb eltérés a mor-
fin esetében figyelhetd meg. Noknél kb. 40%-kal ers-
sebb az analgetikus hatas, mely az eltéré farmako-
kinetikai tulajdonsagokbol adddik. Néknél a u-recep-
torokhoz valé kapcsolddasi affinitas szignifikansabban

nagyobb, de ugyanez igaz a K-agonistakra is. Itt fontos
megemliteni, hogy a nagyobb affinitasi egytitthatok
kovetkeztében a ndknél azonos dozis esetében 60%-
kal nagyobb az esély a sulyos mellékhatdsok kialaku-
lasara.

Wez, O.: Der kleine Unterschied- Warum Schmerzmittel bei

Frauen anders wirken als bei Mdnner. Dtsch Apoth Ztg
2013.09.05.

RK

KONYVISMERTETES

DEVAY ATTILA:
A GYOGYSZERTECHNOLOGIA
ALAPJAL 2013.

A gyogyszertechnologia alapjai, 2013. Pécsi Tudo-
manyegyetem Gyogyszertechnoldgiai és  Bio-
farmaciai Intézet, Pécs 2013. 569 old. Felelos szer-
kesztd: Dévay Attila. Ez a konyv a TAMOP Palyazat
keretében jelent meg, az Eurdpai Unid tdmogatasa-
val, és az Eurdpai Szocialis Alap tarsfinanszirozasa-
val valésult meg. Azonositészam: TAMOP-
4.1.2.A/1-11/1-2011-0016. A palyazat célja: ,,meg-
ujulo gyogyszerészi kompetenciak gyakorlatorientdlt
elsajatitasat szolgalo digitalis tananyagok fejlesztése
magyar és angol nyelven, az egyetemi oktatok felké-
szitéese a 21. szdazad kihivasaira ™

Mindig 6rdém és iinnep egy szakma szamara, ha
tankonyv vagy kézikonyv jelenik meg a kérdéses
szaktertiletrél. Azt jelenti, hogy a szerzé (vagy szer-
z6k) az 11j ismeretek gazdagon teritett asztalahoz hiv-
jék és varjak az érdeklddoket, legyenek azok egyete-
mi hallgatok vagy mar diplomaval rendelkez6, magu-
kat tovabb képezni szandékozo szakemberek.

Ez a konyv un. e-konyv. Mi is az e-kényv? Az
e-konyv az elektronikus formaban létrehozott és ter-
jesztett szoveget és egyes esetekben képer (abrakat)
tartalmazo fdjl, ami digitalis megfelel6je a nyomtatott
konyvnek. Hasznalatdhoz, olvasdashoz megfeleld
elektronikai eszkoz sziikséges. Az e-konyvet, azaz
elektronikus konyvet az internet megjelenése hivta
¢letre. Korabban is készitettek olyan dokumentumo-
kat, amelyek konyvszerl tartalmat hordoztak, de
e-konyvnek azota nevezik ezeket az alkotdsokat, ami-
ota letolthetévé valtak az internetrél. Ha a hallgato-
nak van hozzaférése az e-konyvhoz, akkor tanulhat
konyvtarban, szamitogépes kabinetben, vagy otthon a
szamitogépe eldtt, de akar okos telefonon is elérhetd
az anyag. Igy jol kihasznalhatok a varakozas hosszi

percei, pl. fogorvosnal, moziel6adas el6tt vagy éppen
utazas kozben is.

Az elmult évtizedben oOrvendetesen sok gyogy-
szertechnoldgiai és biofarmdaciai témaji konyv jelent
meg kiilf6ldon. Csak néhany név és cim a gazdag va-
lasztékbol: Ansel’s Pharmaceutical Dosage Forms
and Drug Delivery Systems (2005, szerk. L.V. Allan),
Biopharmaceutics and Pharmacokinetics (2006, sze-
rk. D. M. Bhrammankar), Aulton’s Pharmaceutics,
The design and manufacture of medicines (2007, sze-
rk. M.E Aulton), Modern Pharmaceutics, 5. kiadas, 2
kotetben (2009, szerk. A.T Florence és J. Siepmann),
Pharmaceutical Dosage Forms: Disperse Systems
1-2. kot., Parenterals 1, 2., 3. kotet (2008, szerk. H.A
Liberman), Controlled and Novel Drug Delivery (sze-
rk. N.K. Jain), Novel Drug Delivery Systems (2008,
szerk. Y.W. Chien), (Pharmaceutical Dosage Forms:
Tablets, 1-3 kotet 2009, szerk. H.A Liberman), Physi-
cal Pharmacy (2008, szerk.: S.P. Agarwal), Bentleys
Textbook of Pharmaceutics (2012, szerk.. A.C.
Bentley).

Sajnos, ez a bdséges valaszték a hazai szakkonyv
kiaddsunkra nem jellemz6é. Az utolsé gydgyszer-
technologiai témaju tankonyv-kézikonyv tobb mint
egy évtizede, 2001-ben jelent meg, Rdacz Istvin és
Selmeczi Béla harom kotetes Gyogyszer-technologia
c. kivalo és részletes munkaja. Igaz, hogy ez sem uj
konyv, hanem az 1991-ben kiadott ml negyedik, bo-
vitett és atdolgozott kiadasa. (E kérdésben a recen-
zens is vétkesnek érzi magat, mert fontos feladatai
kozott minden évben szerepelt egy, a hallgatok sza-
mara irand6, ésszerl terjedelmt tankonyv. Az jabb
¢és ujabb hataridds feladatok, — pl. PhD program 6sz-
szeallitasa, a Kar akkreditacidja, az Egyetem integra-
cidja, a tanszék felujitasa stb. stb. — toltak ezt a tervet
a kovetkezd évre, mindig tovabb és tovabb, egészen
addig, mig lejart a recenzens tanszékvezet6i megbiza-
sa...)

Oszinte hala és gratulacié illeti Dévay Attilat és
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munkatarsait, hogy ezt a nélkiilozhetetleniil fontos
tankonyvet megalkottak.

Ismerkedjliink meg ezzel a nagyon szép kiallitasu
¢és gazdag tartalmu konyvvel. Nagyon dicséretesnek
tartom, hogy a szerz6 tankdnyvet és nem kézikdnyvet
akart irni. Igaz, hogy a konyv 550 oldal terjedelmdi,
de ha azt tekintjiik, hogy a Gyogyszertechnologiat 4
szemeszteren keresztiil tanuljak a hallgatok, ez az
egyik fo6 targy, akkor ez a terjedelem nem nagy. Ha
hozzéavessziik azt is, hogy a kdnyvben szamos abra ta-
lalhato, és egyik—masik abra majdnem egy egész ol-
dalt betolt, akkor a terjedelem nagyon is mértéktartd,
vagy fogalmazhatunk ugy is, hogy ,hallgaté barat”.
(Az abrakra késébb, a formai elemzéskor még vissza-
térek.)

Ezt a miivet az teszi igazan tankonyvvé, hogy min-
den fejezet végén kérdések vannak, ezek segitségével
a hallgato sajat magat ellendrizheti: megértette-¢ a fe-
jezet lényegét, és sikeriilt-e a fontos fogalmakat, a tar-
gyalt jelenségek 1ényegét alaposan bevésni.

A konyv 28 fejezetre tagolodik. Az 1. fejezetben
ismertetésre keriil a gyogyszertechnologia fogalma
és rovid torténete. Kiemelendének tartom, hogy a
gyogyszerészet és gydgyszerkutatds nagy egyénisé-
gei soraban szerepelnek kiemelkedd életmiivii ha-
zai szakemberek is, pl. Rozsnyay Matyas, Kabay
Janos, Richter Gedeon. Ezt a fejezetet a Gyogy-
szeranyagok c. fejezet koveti, melyben a szerzo
rendet teremt a meglehetésen kaotikus nomenklati-
rai gyakorlatban. Tisztazza a gyogyszeranyag ¢€s a
gyogyszerkészitmény fogalmat, logikusan csopor-
tositja a gydgyszeranyagokat eredetiik valamit ATC
kodjuk szerint. Nagy értéke ennek a fejezetnek,
hogy egy terjedelmes tablazatban megtalalhatoé a
gyogyszerkonyvi hatéanyagok megengedhetd leg-
nagyobb ¢és szokasos adagjai. Ezek az adatok
ugyanis a gyégyszerész mindségbiztositasi munka-
jahoz elengedhetetlenek, és a jelenlegi gyogyszer-
konyv (Magyar Gyogyszerkonyv. VIII. kiadas) nem
tartalmazza.

A gyogyszertechnologia miivelettani és biofar-
mdciai alapjai c. fejezet vilagosan kijeloli a gyogy-
szertechnologus tevékenységi korét. Ez a fejezet tu-
datositja az olvasoban, hogy az egyetemi gyogy-
szertechnoldgiai oktatds nemcsak a gyogyszertari
gyogyszerkészitési feladatok megoldasara késziti fel
a hallgatésagot, hanem ipari alapismereteket és ipari
szemléletet is ad.

Nagyon hasznosnak taldlom a Kisérlettervezés és
optimalas témakori fejezetet. Ez a fejezet innovativ
szemléletre és gondolkodasra nevel, szakit a gyogy-
szertechnoldégus munkdjanak csak végrehajtod €s rep-
roduktiv feladatokra korlatozé gyakorlataval. Két ter-

vezési modellt ismertet a konyv: a faktorialis kisérlet-
tervezést €s a mesterséges neuralis halozatot.

A gyogyszertechologiai miveletek targyaldsi sor-
rendjekor két elvet 6tvoz szerencsésen a szerzd: a —
Takdcs Géza nevéhez fiz6d6 — jelleg szerinti oszta-
lyozast (anyagatadasi, elvalasztasi, integralo, kalori-
kus, mechanikai és hidrodinamikai miiveletek), és a —
Hiller altal kidolgozott — megoldando feladatra
fokuszalod csoportositast (folyékony gyogyszerformak
gyartasi muveletei, félszilard és szilard rendszerek
gyartasi miiveletei, steril és aszeptikus gyogyszer-
gyartas, csomagolas, tisztitas).

A konyv egyes fejezeteinek belsd logikajat talan a
Gyogyszeranyagok mérése c. fejezet mintajaval lehet
legjobban szemléltetni. A fejezet az itt targyalandé fo-
galmak pontos meghatarozasaval kezdddik (pl. mérés
fogalma, a mérés célja, a mérendé mennyiségek cso-
portositasa, mértékegységek). Ezutan tér ra a mérés-
technologia részleteire, az egyszert, klasszikus meg-
oldasoktol (pl. kézi mérleg) halad a legmodernebb
miiszaki megoldasokig (elektronikus mérlegek). Fog-
lalkozik a pontossdggal, a hibaval, a validalassal, a
verifikalassal és a kalibralassal.

Minden természettudoméanyos munka fontos vele-
jérdja a matematikai apparatus, a levezetések, egyen-
letek. Ebben a konyvben is béségesen talalhatok leve-
zetések, egy-egy jelenség Iényegét kvantitativ forma-
ba ontd egyenletek, de sohasem oncélként. Az egyen-
letek — az egyes fejezetekben targyalt jelenségek
Osszefoglalasaként —, azt ismertetik, hogy a kérdéses
jelenséget befolyasold, meghatarozo tényezék milyen
Osszefiiggésben vannak egymassal.

Nagyon megnyUjtand az ismertetés terjedelmét, ha
minden fejezet bemutatasra keriilne. Azt azonban le
kell szogezni, hogy a klasszikus gydgyszerformak
gyartasara vonatkozo ismeretek mellett kelld részle-
tességgel targyalja a konyv a legujabb megoldasokat,
pl. a kiilonleges tablettak gyartasat vagy a multiparti-
kularis szilard (nano) gyogyszerkészitmények eldalli-
tasanak modjait.

A konyv szovegezése vilagos, logikus, olvasma-
nyos. Kiilon kiemelem a szines abrakat, amelyek na-
gyon szépek, szemléletesek, segitik a bemutatott je-
lenségek megértést. Az egyes miiszaki megoldasokat
bemutato fotok pontosak, elegansak. A recenzens tal-
zas nélkiil elmondhatja, hogy ezzel a konyvvel egy
gazdag tartalmu, élvezetes és jol tanulhatdé konyvet
kaptak a keziikbe a gydgyszerészhallgatok. Remélem,
hogy sikerrel és haszonnal forgatjak majd.

Egy konyvnek nemcsak erényei vannak, hanem
eléfordulnak hianyossagok, fogyatékossagok is. A re-
cenzensnek kotelessége ezekre is kitérni. Ez a konyv
tulsagosan miivelet-kdzponti. A gyogyszertechno-
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logiai miiveletek mellett fontos fejezete a gyogy-
szertechnoldgianak a gyogyszerformak szerkezetével,
a hatas kifejlodésének szempontjabol fontos tulajdon-
sagaival foglalkoz6 ismeretanyag, valamint az Ossze-
tett rendszerek fizikai, fizikai kémiai, kémiai, mikro-
biologiai stabilitasat jellemz6 ismeretanyag is. Ezeket
csak nagyon vazlatosan targyalja a konyv. Foként a
gyogyszerformak vizsgalati médszereinek bemutata-
sat hianyolom. Még emlités szintjén sem szerepelnek
a béron és nyalkahartydkon keresztiili hatéanyag be-
vitel technoldgiai megoldasai. Természetesen nem
akarok a telhetetlenség hibdjaba esni, egy szerzonek
joga, hogy az altala legfontosabbnak tartott témakra
fokuszaljon. Es egy tankonyv terjedelmének hatart

szab az ésszerliség és a pedagogiai cél. (Egy kézi-
konyv esetében nagyon szigortian biralnam el a fenti-
ek hianyat.)

Az e-konyvek nagy és eddig nem emlitett elonye,
hogy bovithetdk, 1j fejezetekkel, 11j ismeretekkel egé-
szithetdk ki. A szerz6 ezt minden bizonnyal megteszi
vagy egy kovetkezd munkajanak témadja lesz, lehet a
gyogyszer-formatan és a gyogyszerformak stabilitasa.

Osszefoglalva azt mondhatom, hogy &szintén
irigylem azokat a hallgatokat, akik ebbdl a korszert,
logikus felépitésii, gazdagon illusztralt tankdnyvbol
tanulhatnak.

Eros Istvan

MGYTavoktatas

A Gyogyszerészet 2013. szeptemberi szamaban a tavoktatas keretében feltett tesztkérdések megoldasai

Rajna Péter: Az idéskor elmegyogydszata (geridtriai pszichiatria); a gyogyszerész kompetenciija és felelssége
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