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KULDETESNYILATKOZAT
MAGYAR GYOGYSZERESZTUDOMANYI TARSASAG

A Magyar Gyogyszerésztudomanyi Tarsasdg a hazai gyogyszerészet legnagyobb hagyomannyal
rendelkezd szervezete. A Tarsasagot 1924-ben a gyégyszerésztudomany jeles képvisel6i hoztak
[étre. Céljuk a gyogyszerészi hivatas tudomanyos alapjainak erdsitése mellett a szakma tarsadal-
mi elismertségének és a gydgyszerészet teriiletein munkalkodok 6sszefogasanak elGsegitése volt.

Az alapitok céljaival 6sszhangban a Magyar Gyégyszerésztudomanyi Tarsasag a hazai gyogysze-
részet tudomanyos fejl6désének elémozditasat, hazai és nemzetkozi képviseletét, magas szakmai
és etikai szinvonaldnak megGrzését, valamint hagyomanyainak dpolasat tekinti els6dleges célja-
nak a gyégyszerészet valamennyi teriiletén; a kozforgalmd és kérhazi/klinikai gyogyszerellatas-
ban, a gy6gyszeriparban, az oktatasban és kutatasban dolgozé gyogyszerészek, valamint a gyogy-
szerészeti tudomdnyok teriiletén mikodé tarsszakmék valamennyi képvisel6jének érdekében.

Ezen beliil feladatanak tekinti

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

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

— a hazai gyogyszeriparral valé egylittm{ikodést és kozremiikodést az Gj kutatasi eredmények
ipari, gyakorlati felhasznaldsanak elGsegitésében;

— a kozforgalmu és kérhazi/klinikai gyogyszerellatasban dolgozo gyégyszerészek szakmai kom-
petencidjanak és kompetencia teriileteinek fejlesztését, a tagok tudomanyos ismereteinek b6-
vitését a magas szintl, tudomanyos bizonyitékokon alapulé beteg- és gyogyszerellatas érde-
kében; a gyogyszerelldtas szakmai szinvonaldnak folyamatos javitasat;

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

— a gyogyszerészeti és az egészségligyi ellatast érint6 érdekek megvaldésulasanak tdmogatasat
szakmai dllasfoglalasokkal a tagjait érinté tgyekben, egyiittm{kodve a szakmai szervezetek-
kel; a tarsadalmi hasznossag és felelGsség jegyében el6mozditani a lakossag egészséggel kap-
csolatos tajékoztatasat, az egészséges életmddra nevelést, a prevencios lehetGségek bemutata-
sat az erre iranyulé programokban valé aktiv részvétellel, azok népszerdsitésével.

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

A Magyar Gyogyszerésztudomanyi Tarsasag 2014-ben tinnepli alapitasanak 90. évforduldjat. Erre valo te-
kintettel idén a boriton a magyar gyogyszerészet nagyjai koziil, a Tarsasag néhai elnékeinek korabeli port-
réit tessziik kozzé, rovid életrajzi ismertetével.

Dr. Jakabhazy Zsigmond
A Magyar Gyogyszerésztudomanyi Tarsasag elndke 1935-1943 kozott.

Az Udvarhely megyei Kiskedén sziiletett 1867-ben. A kolozsvari egyetemen szerzett orvosi oklevelet 1891-
ben, majd tobb kiilfoldi egyetemen volt dsztondijas. 1899-t6] magantanar, 1901-t6l adjunktus, 1913-1919
kozott a gyogyszertan nyilvanos rendes tanara Kolozsvaron, majd 1920-1937 k6z6tt a budapesti egyetemen.
Kivalo eldado volt.

1906-1915 kozott az EME Orvos-természettudomanyi Szakosztaly titkara. Az MTA levelez6 tagja 1923-
tol, 1924-1926 kozott az orvostudomanyi kar dékanja Budapesten. 1937-ben nyugdijaztak.

A Tarsasag alapito tagja. Elnokké valasztasat megelozéen éveken at a vezetdtestiilet tagja volt. Tudato-
san épitette a hazai és kiilfoldi orvosi és gyogyszerészeti tarsasagokkal a kapcsolatot, és intézetében helyet
biztositott a Tarsasagnak, amig kedvezdébb lehetéség nem adodott. 70. sziiletésnapja alkalmabol a Tarsasag
emlékérmet veretett.

1945. julius 4-én halt meg Budapesten.
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A tovabbképzés szakmai tartalma

A 2007 juliusdban megkezdett tavoktatasi program 2014-ben is folytatodik. A Gyogyszerészet eléfizetdi részére
rendelkezésre allo tavoktatasban évente tiz alkalommal 2 dolgozatot vesziink szamitasba, a folyoiratban ikonnal
jelolve meg Oket. A kreditpontos tovabbképzés céljara olyan dolgozatokat valasztunk, amelyek az alkalmazott
farmakoldgia, gyogyszer-technoldgia, gyogyndvény-alkalmazas, kémiai ismeretek, szervezéstudomany terti-
letekr6l széInak. fgy minden évben lehetSség nyilik e teriiletek mindegyikének lefedésére és ezzel a naprakész
altalanos gyogyszerészeti ismeretek tovabbképzés keretében torténé megszerzésére.

A szerezhet6 kreditpontok szama
A tavoktatasban regisztralt és a tesztkérdésekre legalabb 75%-ban jo valaszt ado résztvevoknek évente dsszesen
20 kreditpont jovairasara keriil sor.

A részvétel feltétele

zetd adja meg. A tovabbképzésben résztvevd gyogyszerész postan vagy elektronikus tton kiildi be a megolda-
sokat, amelyek alapjan a pontigazolast naptari év végén adjuk ki.

Amennyiben egy munkahelyrdl tobb gyogyszerész kivan a tovabbképzésben részt venni, az MGY T a masodik,
harmadik... el6fizetés esetén 25%-o0s kedvezményt biztosit.
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Technikai tudnivalék

A Gyogyszerészet januari szamatol — hasonldan a 2008-ban kialakitott gyakorlathoz — évi tiz alkalommal, alkal-
manként két dolgozatot jelentetiink meg a tavoktatasi program keretében. A kivalasztott dolgozatokat ,,bagoly*
piktogrammal jeldljiikk. A dolgozatokhoz tartozé kérdéseket a lap utolsé oldalan kozoljiik. Minden dolgozathoz
harom-harom egyszer feleletvalasztos kérdés tartozik, kérdésenként egy jo valasszal. A valaszok bekiildésére
mindig a targyhonapot kovetd honap 15-ig van lehetdség (tehat pl. a januari Gyogyszerészetben kozolt kér-
désekre adott valaszokat februar 15-ig kell bekiildeni).

A tavoktatdsi programba bejelentkezetteknek lehetdségiik van a valaszokat postan (Magyar Gyogy-
szerésztudomanyi Tarsasag Tavoktatasi Program, Budapest, Gyulai Pal utca 16. — 1085) vagy faxon
(483-1465) elkiildeni, illetve az MGY T honlapjan (www. mgyt.hu) — elézetes regisztraciot és kodszam-igénylést
kovetden — megadni.

Jelentkezés modja és hatarideje

Jelentkezni lehet kit6ltott jelentkezési lappal postan vagy faxon, illetve az MGY T honlapjan 1év6 jelentkezési lap
kitoltésével. A jelentkezéseket a Gyogyszerészet szerkesztOségéhez kell eljuttatni (1085 Budapest, Gyulai Pal
utca 16., fax: 483-1465, e-mail: szerkesztoseg@mgyt.hu). A 2014. évi jelentkezésekre 2014. februar 15-ig van
lehet6ség. A GYOFTEX-rendszerbe torténd regisztralas a résztvevo feladata, a pontszamokat a Titkarsag rogziti.

Figyelem! Mindenkinek, aki a tavoktatisban részt kivian venni, jelentkeznie kell, fiiggetleniil attél, hogy
2013-ban résztvevije volt-e a tavoktatasnak. Minden részletkérdésben felvilagositast ad a Titkarsag
(1085 Budapest, Gyulai Pal utca 16., tel.: 235-0999, fax: 483-1465, e-mail: szerkesztoseg@mgyt.hu)

Takacsné prof. Novak Krisztina Hanko Zoltan
§ < foszerkesztd felelds szerkesztd

Jelentkezési lap a kreditpontos tavoktatasi programra

JelentkezO NEVE: . . ..o

K Datum: Alairas: )
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A Magyar Gyogyszerésztudomanyi Tarsasag tevékenysége, 2013.
Fétitkari beszamold'

Karolyhazy LaszIlo

Az alabbi fotitkari beszamoloban a Magyar Gyogy-
szerésztudomanyi Tarsasadg (tovabbiakban Tarsasag
vagy MGYT) életének, a 2012. december 8-i tisztujitd
kozgyilés ota eltelt idészakra vonatkozo legfontosabb
eseményeit és tevékenységiink eredményeit foglalom
Ossze. Az 0sszegzést 8 tematikus csoportban készitet-
tem el. El0szor a szervezeti (elndkség, szervezetek,
szakosztalyok) és személyi (tagsag, titkarsag) kérdé-
sekkel, majd ezt kovetéen Tarsasagunk tarsadalmi
kapcsolataival, egylittmiikddéseivel foglalkozom. Ta-
jékoztatast adok kiadvanyainkrdl (szaklapok, Hirlevél,
honlap), bemutatom a legfontosabb 2013-as rendezvé-
nyeinket és tovabbképzéseink aktudlis eredményeit.
Ezt kovetéen az ifjusaggal kapcsolatos legfontosabb
eseményekrol, majd a gyogyszerészelddokrdl vald
megemlékezésekkel folytatom a sort. Végezetiil a
2013-as kitiintetések felsorolasat kovetden rovid 6sz-
szefoglalasban értékelem tevékenységiinket.

Szervezeti valtozdsok, tagsdg, titkdrsdg

A 2012. december 8- kiildottkozgytilésen a jelenlevok
megvalasztottak az 0j elndkséget (I. tablazat). Sajna-
latos médon Télessy Istvan szervezési alelnok egyéb
elfoglaltsagaira valo tekintettel évkozben lemondott
posztjardl. A 2013. oktdber 4-én megtartott kibovitett
vezetOségi iilés résztvevoi, az Alapszabaly 20.3 pontja
értelmében megbizott szervezési alelndknek Farkasné
Tompa Ildikot (a kovetkezd tisztujitd kiildottkozgytilé-
sig terjedd idére), valamint timogatva az elnokség ja-
vaslatat, 0j tisztségként, elndkségi tanacsadonak

' A Tanacskozo Testiilet 2013. november 29-i iilésén elhangzott
beszamolo szerkesztett valtozata.

Rddoczyné Kovacs Zsuzsannat valasztottak meg. Az
Uj pozicid kialakitasanak egyik célja — a megyei szer-
vezetek tdmogatasa mellett — az Gjrainditott elektroni-
kus Hirlevél megujitasa és ezen keresztiil a kozforga-
lomban dolgozé gyogyszerészek szakmai munkdjanak
elésegitése, a masik pedig a szakmai allasfoglalasok
elkészitése, illetve elokészitése az elnokség szamara.

Az elnokség decemberi megvalasztasat kovetden,
Tarsasdgunk Szervezeti és Miikddési Szabalyzatanak
megfelelen, a szakosztalyok és szervezetek tisztujita-
sa is megtortént, az esetek tobbségében betartva az
el6irt két honapos hataridot. A szervezetek ¢és szakosz-
talyok tjonnan megvalasztott elndkeinek névsorat a
11. tablazat mutatja. Az elndkség felkérte az orszagos
bizottsagok tagjait is, akik soraikbdol megvalasztottak
elnokeiket. A kiildottkdzgyiilésen megvalasztott 5 fe-
liigyeld bizottsagi tag ugyancsak megvalasztotta a bi-
zottsag elnokét (I1. tabldzat).

Az elndkség 2013-ban 11 alkalommal {ilésezett, eb-
bdl tizszer Budapesten, mig egyszer Miskolctapolcan,
a ,, XLVIII. Rozsnyay Matyas Emlékverseny” helyszi-
nén tartotta kihelyezett ilését (/1. tabldzat). A me-
gyei tagszervezetek elndkeivel kibdvitett négy vezetd-
ségi {ilést minden alkalommal Budapesten tartottuk
(IV. tablazaf). A megyei tagszervezetek 1. féléves
munkaértekezletét aprilis 16-an tartotta Télessy Istvin
szervezési alelnok.

A tagsaggal kapcsolatos legfontosabb informéacio-
kat az V. tablazat mutatja be. Tarsasagunk 2013-as év
végi taglétszama 3048 {6 volt, ami a 2012-es év végi
adatnak (3469 f6) 92%-a. Tehat a tagsag létszamanak
apadasa 2013-ban sem allt meg, sot a korabbi évek val-
tozasahoz viszonyitva a 2012-es és 2013-as csokkenés
mértéke még nagyobba valt (1. dabra). Osszehasonlitva
a decentralizalt és 6nallo szervezetek taglétszamaban

I tablazat

Az elniokség osszetétele

Feladatkor

Név

Elnok

prof. Sz6ké Eva

Tudomanyos alelndk

prof. Soos Gyongyver

Szervezési alelndk Télessy Istvan;
Farkasné Tompa Ildiko (2013. oktober 4-t61)
Fotitkar Karolyhazy Laszlo

Gazdasagi titkar

Berzsenyi Pal

Tovéabbképzési titkar

Pannonhalminé Csoka Ildiko

Rendezvényi titkar

Takacs Gézané

Elnokségi tanacsado (2013. oktober 4-tdl)

Radoczyné Kovacs Zsuzsanna
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II. tablazat

A szervezetek, szakosztalyok és bizottsagok elnékei

Szervezet, szakosztily, bizottsig megnevezése Név
Bécs-Kiskun Megyei Szervezet Cseh 1ldiko
Baranya Megyei Szervezet Pal Szilard
Békés Megyei Szervezet Abonyi Etelka

Borsod-Abauj-Zemplén Megyei Szervezet

Marjai Tamas

Budapesti Szervezet

Szijarto Krisztina

Csongrad Megyei Szervezet

Haznagyné Radnai Erzsébet

Gyo6r-Moson-Sopron Megyei Szervezet Miihl Nandorné
Hajdu-Bihar Megyei Szervezet prof. Halmos Gabor
Heves Megyei Szervezet Erdélyi Ferenc
Jasz-Nagykun-Szolnok Megyei Szervezet Szalay Annamaria

Komarom-Esztergom Megyei Szervezet

Szekeresné Bakonyi Fruzsina

Nograd Megyei Szervezet

Szaboné Rozsahegyi Katalin

Pest Megyei Szervezet Kun Judit
Somogy Megyei Szervezet Merczel Sara
Szabolcs-Szatmar-Bereg Megyei Szervezet Kiizmds Judit
Tolna Megyei Szervezet Ivanizsné Jani Gabriella
Vas Megyei Szervezet Feller-Pelle Krisztina
Veszprém Megyei Szervezet Sasvariné Hertelendy Marta
Zala Megyei Szervezet Horvdth Robert
Gyogyszeripari Szervezet David Adam
Koérhazi Gyogyszerészeti Szervezet Szabo Csongor
Farmakoterapias és Gyogyszerészi Gondozasi Szakosztaly Hanko Balazs
Gyogynovény Szakosztaly Csupor Dezsd

Gyogyszeranalitikai Szakosztaly

Vitanyiné Morvai Magdolna

Gyogyszerésztorténeti Szakosztaly

Ambrus Tiinde

Gyogyszerkutatasi Szakosztaly prof. Falkay Gyorgy
Gyogyszertechnologiai Szakosztaly Antal Istvan
Gyogyszerligyi Szervezési és Kozigazgatasi Szakosztaly Major Csilla

Oktatédsi Szakosztaly

Kovacsné Bacskay Ildiko

Etikai Bizottsag Lang Csaba
Feliigyeld Bizottsag Mayer Klara
Ifjusagi Bizottsag Bozo Tamas
Tudomanyos ¢és Szakmai Biral6 Bizottsag prof. Fiilop Ferenc
111 tablazat 1V, tablazat

Elnokségi iilések 2013-ban

Vezetdségi iilések 2013-ban

Idépont Helyszin Idépont Helyszin
januar 24. Budapest marcius 8. Budapest
februar 25. Budapest junius 14. Budapest
marcius 8. Budapest oktober 4. Budapest
aprilis 26. Budapest november 29. Budapest
majus 10. Miskolctapolca
junius 14. Budapest 82%-a a 2012-es létszamnak) volt. A kép kissé arnyal-
jalius 17. Budapest tabb, amennyiben figyelembe vessziik, hogy a Bécs-
szeptember 13. Budapest Kiskun Megyei Szervezet 2013-t6l a decentralizalt
oktober 4. Budapest szervezetek kozé tartozik. Az elndkség tagsagot érintd
november 4. Budapest célkitlizéseivel dsszhangban, 2013-ban a tagdijbefize-
november 29. Budapest tésre szolgald csekkek kisérd levelének mellékleteként

(V. tablazatr) 2013-ban bekovetkezett tendenciakat, az
is kiolvashato, hogy a decentralizalt szervezetek eseté-
ben a létszamcesokkenés kisebb mértéki (a 2013-as 1ét-
szam 96%-a a 2012-es létszamnak), mig az ©6nallo
szervezetek esetében jelentGsebb (a 2013-as Iétszam

»wlagsagi adatfrissito lap”-ot is kikiildtiink a kollégak-
nak, kérve Oket, hogy a személyes adataikban, illetve
elérhetdségiikben bekovetkezett valtozasokat jelezzék
szamunkra a hatékony és lehetéség szerint elektroni-
kus kapcsolattartas érdekében. Felhivasunkra 0ssze-
sen 764 adatfrissités érkezett be. Annak ellenére, hogy
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A tagsdggal osszefiiggo, jelentisebb informdciok

V. tablazat

Eébb tagsigi szamok Tagsagi adatfrissité lapok
2012 2013 % Erkezés modja
online e-mail fax posta 0sszesen
Decentralizalt 2371 2267 96% 79 72 231 294 676
szervezet
Onall6 szervezet 990 674 82% 11 18 34 24 87
Szenator, 108 107 0 1 0 0 1
hataron tali magyar,
tiszteleti tag
Orszigosan 3469 3048 92% 764

2008

2009 2010 2011 2012 2013

1. abra: A taglétszam alakuldasa 2008-2013. kozott

honlapunkon az adatfrissités on-line elvégzésére is le-
hetéséget biztositottunk, ezzel az alternativ megoldas-
sal csupan 90-en éltek. Emellett e-mail-ben 91 kollé-
gank kiildte vissza a kitoltott adatlapot. A valaszolok
(583 1) koziil legtobben a hagyomanyos postai (318
f6), illetve a faxon (265 f6) torténd megkiildés modjat
valasztottak (V. tabldazat). A decentralizalt és 6nalld
szervezetekre vonatkozo részletes tagsagi adatokat a
V1. tablazatban foglaltuk 6ssze. Gratuldlunk a Tolnai
Megyei Szervezetnek, az Ifjusagi Bizottsagnak, vala-
mint a Pest Megyei Szervezetnek, hogy 2013-ban
emelni tudtak tagsaguk Iétszamat. Az elndkség ki-
emelt fontossagunak tartja a tagsagi viszony kérdését
és ezért a tagdijak 2014-ben valtozatlanok az el6z6
évihez képest, azaz aktiv kollégak részére 5000 Ft,
gyes-en lévd/nyugdijas/ifjusagi/tarsult tagjainknak
1500 Ft, valamint tekintettel hallgatéi jogviszonyukra,
a kibdvitett vezet6ség megszavazta a doktoranduszok
részére is a kedvezményes, évi 1500 Ft-os tagdijat.

A titkarsag 1étszama évkozben egy fovel csokkent.
Bathory Gabriella szerz0dését annak lejarta utan nem
hosszabbitottuk meg, tekintettel a lecsokkent munka-
mennyiségre, mely részben a tovabbképzéseink/ren-
dezvényeink szamanak kedvezbtlen alakulasabol,
részben a 2014-es ,,Congressus Pharmaceuticus Hun-
garicus” rendezvényszervezé cég altali lebonyolitasa-
bol fakad. A titkarsag szamitégépes allomanyat rész-
ben megujitottuk. A korabbi asztali gépek koziil kett6t
lecseréltiink nagyobb teljesitményti, korszeriibb gé-
pekre, valamint a szervert is megujitottuk. A korsze-

risitéssel parhuzamosan megujitottuk a szerzédésiin-
ket az informatikai szolgéltatonkkal. Ennek, valamint
a korszeriibb gépparknak koszonhetden reményeink
szerint jelentés anyagi megtakaritas érhet6 el a jovo-
ben. Ugyancsak megujitottuk a Titkarsag dolgozoit
érint6 foglalkozas-egészségiigyi szerzodésiinket.

Egyiittmiikodések, kapcsolatok, dllasfoglalasok

Az elnokség nagy hangsulyt fektet Tarsasagunk megle-
v6 kapcsolatainak megdrzésére és 0j egylittmiikodések
kialakitasat is prioritasként kezeli. Elsé lépésként a
meglevo egyiittmiikodési partnereinkkel egyeztetéseket
folytattunk. Megujitottuk megallapoddsunkat a Ma-
gyar Kisérletes és Klinikai Farmakologiai Tarsasdaggal
(2013. majus 28.), valamint a Magyar Gyogyszerész-
hallgatok Egyesiiletével (HUPSA), és alairas alatt all Gj
szerzOdésiink a Magyar Gyogyszerészi Kamardval. Az
Uj egytittmtikodések teriiletén mar megsziiletett a meg-
allapodasunk a Magyarorszagi Gyogyszertorzskonyve-
zok Tarsasagaval (2013. majus 3.), és alairas alatt van a
megallapodas a Magyarorszagi Klinikai Vizsgadlatszer-
vezok Tarsasagaval is. Alairt egyiittmikodési megalla-
podésaink honlapunkon megtekinthetdk, az egyiittmi-
kodo szervezetek linkjei ugyanitt elérhetdk.
Fenntartjuk egyiittmiikodésiinket mas hazai ¢és
nemzetkozi gyogyszerészi szervezetekkel és ezen ke-
resztiil probaljuk minél szélesebb kapcsolatrendsze-
riinket is kiépiteni. Az International Pharmaceutical
Federation (FIP; https://www.fip.org/) tagjaként célki-
tlizéseinknek megfelelden igyeksziink novelni aktiv
részvételiinket a szervezet munkajaban. Els6 1épésként
— Osszhangban a tagsagunk létszamanak valtozasaval
— lecsokkentettiik a regisztralt gydgyszerészek szamat
és ezzel parhuzamosan felemeltiik az egyéni FIP tag-
jaink szamét (prof. Szoké Eva, Télessy Istvan, Csoka
1ldiko, Bozo Tamdas, Karolyhdzy Laszlo, Horvath Ali-
ce, Bacskay Ildiko, Horvath LaszIlo és Csupor Dezso).
2013-2016. kozott Tarsasagunkat ,,Council member”-
ként Csoka Ildiko képviseli a FIP dontéshozd szerve-
zetében. A 2013-as 73. rendes éves kongresszuson,
mely Dublinban keriilt megrendezésre augusztus 31.
és szeptember 5. kozott, 106 orszagbol 2714 regisztralt
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VI tablazat

Szervezeti taglétszam adatok (2012-2013)

Szervezet neve 2012. évi 2013. évi %
Decentralizalt Baranya 182 163 90
szervezetek Bacs* 139 81
Békés 91 74 81
Borsod 183 159 87
Budapest 560 485 87
Csongrad 146 125 86
Gyér 112 104 93
Heves 65 48 74
Jasz 70 63 90
Komérom 63 54 86
Nograd 28 25 89
Somogy 87 78 87
Szabolcs 174 156 89
Tolna 71 74 104
Vas 96 90 93
Veszprém 74 62 84
Zala 67 62 93
Ipari 277 264 95
Ifjiségi tag 9 25 278
Térsult tag 16 17 106
Osszesen 2371 2267 96%
Onill6 szervezetek | Bacs* 171%*
Fejér 94 77 82
Hajdu 232 106 46
Pest 131 153 117
Koérhazi 362 338 93
Osszesen 990 (819) 674 82%
Szenator, hataron tuli magyar, tiszteleti tag 108 107
Orszagosan 3469 3048 92%

*4 Bacs-Kiskun Megyei Szervezet 2013-t0l a decentralizalt szervezetek kozé tartozik

kolléga vett részt. A konferencia féként a beteg-
egyiittmiikodést befolyasold tényezok elemzésére és
ezen keresztll a gydgyszerészi szerepvallalas lehetd-
ségeire fokuszalt. Az egyiittmiikodésiink legujabb
eredménye, hogy a 2014-es ,,Congressus Pharmaceu-
ticus Hungaricus”-on Dominique Jordan a FIP Koz-
forgalmi Gyogyszerészi Szekcid elndke ,,Merre tart a
gyogyszerészet?” cimmel fog el6adast tartani. A hosz-
szabb tavu elényok koziil lehetdségiink van beleszolni
a FIP altal kiadott tudomanyos modszertani ajanlasok
elokésziileteibe és felhasznalhatjuk ezen ajanlasokat
hazai szinten is, részben megjelentetve ezeket, részben
eljuttatva a szakmai szervezetek, bizottsdgok szamara.
Emellett a FIP szamos palyazati lehetoséget kinal fia-
tal kollégaink szdmaéra.

A FIP mellett fontosnak tartjuk kapcsolatunk apola-
sat a European Federation for Pharmaceutical Sciences
(EUFEPS; http://www.eufeps.org) szervezettel, mely-
nek ugyancsak tagja Tarsasagunk. A {6 kapcsolattartd
a mi oldalunkrol prof. Szoké Eva elndk asszony. A szer-
vezet rendezvényén, a ,,5th BBBB” (Balaton-Baltic-
Bosporus-Bled) konferencian, melynek Athén adott ott-

hont 2013. szeptember 26-28. kozott, Tarsasagunkat
prof. Fiilop Ferenc és prof. Bagdy Gyorgy képviselte
plenaris eldadoként, prof Szoké Eva és Regdon Géza
tudomanyos bizottsagi tagként. A soron kdvetkezd ilyen
rendezvény 2 év mulva Helsinkiben lesz.

A hataron tali magyar szakmai szervezetek koziil
kapcsolatunk hagyoméanyosan az Erdélyi Muzeum-
Egyesiilet Orvos- és Gyogyszerész Szekcio-val (http:/
www.emeogysz.ro) a legszorosabb. A ,, XXIII. Tudo-
manyos Ulésszak ”-on (Székelyudvarhely, 2013. aprilis
11-13.) plenaris eléadast prof. Szoké Eva, tovabbképzd
eléadast prof. Szo6ké Eva, prof. Soés Gydongyvér, Viola
Réka és Tabi Tamas kollégaink tartottak.

Uj egyiittmiikodé partneriinkkel, a Magyarorszdgi
Gyogyszertorzskonyvezok Tarsasagaval  MAGYOTT)
kozosen szervezte meg Tarsasagunk Budapesti Szer-
vezete a 2013 évi ,,I. Tudomdanyos Konferencia-t,
ahol a tudomanyos program mellett sor keriilt a
MAGYOTT bemutatkozasara, az oktatd gyogyszeré-
szek koszontésére, az ,,Innovacio a gyogyszertirban”
palyazat eredményhirdetésére és a Rozsnyay Emlék-
verseny gyoztes eléadasanak meghallgatasara.
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VII. tablazat
Szakmai allasfoglaldsok

Az élelmiszerekben 1év6 transz-zsirsavak megengedhetd legnagyobb mennyiségérdl, a transz-zsirsav tartalmu élelmiszerek
forgalmazasanak feltételeirdl és hatosagi ellenérzésérol, valamint a lakossag transz-zsirsav bevitelének nyomon kdvetésére
vonatkozo szabalyokrol sz616 EMMI rendelet tervezetével kapcsolatban

A torzskonyvezett gyogyszerek és a kiilonleges taplalkozasi igényt kielégitd tapszerek tarsadalombiztositasi tamogatasba
vald befogadasanak szempontjairol €s a befogadas, vagy a tamogatas megvaltoztatasarol szol6 32/2004. (IV. 26.) ESzCsM
rendelet modositasarol szo6lo tervezettel kapcsolatban

Az egyes egészségligyi és egészségbiztositasi targyu torvények modositasardl szold kormany-eldterjesztés tervezetével
kapcsolatban

Akozforgalmu gydgyszertarakban a gydgyszerészi tulajdonarany novelésének eldsegitésérdl szo1o elSterjesztés tervezetével
kapcsolatban

A gybgyszerhulladék gylijtésérdl, a hulladékgazdalkodasi kozszolgaltatds korébe tartozd hulladékkal kapcsolatos
kozegészségligyi kovetelményekrdl ¢és az egészségiigyi intézményekben képz6dd hulladékkal kapcsolatos
hulladékgazdalkodasi tevékenységekrdl sz616 EMMI rendeletek tervezetével kapcesolatban

Az egyes egészségligyi és egészségbiztositasi targyt kormanyrendeletek modositasardl szold elbterjesztés tervezetével
kapcsolatban

Az egyes gyogyszerészeti és orvostechnikai targy miniszteri rendeletek modositasardl szol6 EMMI rendelet tervezetével
kapcsolatban

Akozforgalmt gyogyszertari tulajdoni hanyadra vonatkozé eldvasarlasi jog gyakorlasanak és az allam tulajdoni hanyadanak
értékesitésére vonatkozo palyazat szabalyairdl szol6 el6terjesztés tervezetével kapcsolatban

A hataron atnyuld egészségligyi ellatasrol szolo 2011/24/EU iranyelv atiiltetésével Osszefiiggd egyes egészségbiztositasi
targyu kormanyrendeletek modositasardl szolo kormany-eléterjesztés tervezetével kapcsolatban

Az egyes egészségiigyi targyu miniszteri rendeletek modositasarol szol6 EMMI rendelet tervezetével kapcsolatban

Az egyes gyogyszerészeti targyt miniszteri rendeletek jogharmonizacios célu modositasardl szolo6 EMMI rendelet
tervezetével kapcsolatban

Az egyes egészségiigyi és egészségbiztositasi targyu kormanyrendeletek modositasarol és az egészségligyi valsaghelyzeti
ellatasrol szol6 kormany-eldterjesztés tervezetével kapcsolatban

A torzskonyvezett gyogyszerek és a kiilonleges taplalkozasi igényt kielégitd tapszerek tarsadalombiztositasi tiamogatasba
vald befogadasanak szempontjairol és a befogadas vagy a tdmogatas megvaltoztatasarol szold 32/2004. (IV. 26.) ESzCsM
rendelet és a finanszirozasi eljarasrendekrdl szold 31/2010. (V. 3.) EiiM rendelet mddositasarol szol6 EMMI rendelet

tervezetével kapcsolatban

A Magangyogyszerészek Orszagos Szovetsége ren-
dezvényén a ,,Gyogyszerészek Orszdagos Kongresz-
szus”-an (Siofok, 2013. oktober 10-13.) atadtak az ,,Ev
Gyogyszerésze” kitlintetést Higyisan llona kollégank-
nak. A palyazat elbiralasaban Tarsasagunk részérol
prof. Szoké Eva vett részt. A rendezvényt Téarsasa-
gunk, a Magyar Gydgyszerészi Kamara és a Roche
Magyarorszag Kft. is tamogatta.

A szaktarcatol 2013-ban 13 rendelet-tervezetet kap-
tunk meg véleményezésre (VII. tablazar). A vélemé-
nyezésre biztositott rovid idok ellenére, feleléseinknek
minden esetben sikeriilt hataridore kidolgozni a Tarsa-
sag allasfoglalasat, ezzel is segitve a minisztérium
munkajat. Koszonjitkk hatékony munkajat Major Csil-
lanak, Gyogyszeriigyi Szervezési és Kozigazgatasi
Szakosztalyunk elndkének, valamint Télessy Istvan
szervezési alelndoknek. A jovoben, a szakmai allasfog-
lalasok  kidolgozasdba  aktivan  bekapcsolodik
Radoczyné Kovacs Zsuzsanna elndkségi tanacsado is.

Kiadvanyok
Az elndkség jovahagyasaval prof Szoké Eva elndk

asszony erre a valasztasi ciklusra is Takdcsné prof.
Novak Krisztinat kérte fel a Gyogyszerészet, és prof.

Noszal Bélat az Acta Pharmaceutica Hungarica f6-
szerkesztdjének. Szaklapjaink felelds szerkesztéi a to-
vabbiakban is Hankoé Zoltan és prof. Zelké Romana.
Az elndkség jovahagyasaval és a fOszerkesztd egyet-
értésével felkérték a Gyogyszerészet lap szerkesztoit is
a tovabbi munkara. A tisztgjitast kovetéen a Gyogy-
szerészet szerkesztGbizottsagi tagjainak felkérései is
megtorténtek.

Szaklapjaink el6fizetéseinek szama sajnos évrol
évre csokkend tendenciat mutat. Jollehet Tarsasagunk
non-profit szervezet, de a miikkddésiinkhéz nélkiiloz-
hetetlen bevétel egyik forrasa a szaklapok eladasa, a
tagdijak mellett. A Gyogyszerészet elofizetdi szama-
nak valtozasa a 2. abrdan, mig az Acta Pharmaceutica
Hungarica-¢é a 3. dbrdn lathato. Némi bizakodasra ad-
hat okot, hogy bar a csokkenést mutatd tendencia val-
tozatlan, a 2013. évi ,lemorzsolodas” kisebb mértékii
a 2012. évihez képest.

Elkésziilt egy a Gydgyszerészet eldfizetését szorgal-
maz6 szordlapunk, melyet a Hungaropharma Zrt. és a
Phoenix Pharma Zrt. segitségével az orszag valameny-
nyi gyogyszertaraba eljuttattunk (2500 darabot). A két
tamogatonk segitségét ezuton is koszonjiik! Aktuali-
zaltuk és némileg csokkentettiik a Gyogyszerészet tisz-
teletpéldanyos listajat is. A postakoltségiink csokkenté-



72 GYOGYSZERESZET 2014. februdr
2500
2050 2022 2037 2028  4q7,

2000
1500

1000

500

2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013
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se érdekében pedig, az Erdélyben
¢él6 kollégak tiszteletpéldanyait egy
csomagban, a Richter Nyrt. segitsé-
gével juttatjuk el Marosvasarhelyre.
Tamogatasukat kdszonjik!

Az eclndkség egyetértett a
Gyogyszerészet szerkesztségének
a lapban megjelend hirdetésekkel
kapcsolatos el6terjesztésével, mely
ezek szamanak emelését célozza, és
szorgalmazza a mielébbi szerzddés-
kotést egy professzionalis hirdetés-
szervezd céggel, melynek kivalasz-
tasat a lap szerkeszt6ségére bizta.

Tarsasagunk Hirlevelét tagsa-
gunk 2012. ota elektronikus forma-
ban kapta. Atmeneti inaktivitast
kovetden, az 0j valasztasi ciklus
kezdete 6ta kollégainknak i1d6rdl-
iddre jfent megkiildjiik a Hirleve-
let, most mar mintegy 3400 e-mail
cimre. A kommunikacionak ezt a
koltséghatékony modjat az elnok-
ség a jovében még intenzivebben
szeretné kihasznalni a legfrissebb
informaciok tagsdghoz valo leg-
gyorsabb eljuttatisa érdekében. igy
jartunk el a ,,Congressus Pharma-
ceuticus Hungaricus XV.” aktualis
hirlevelének és jelentkezési lapja-
nak, valamint a novemberi, buda-
pesti ,,Klasszikus gyogyszerészeti
tudomanyok ujabb eredményei” to-
vabbképzésnek az esetében. Emel-
lett a Hirlevelet a jovOben szeret-
nénk felhasznalni egyéb, példaul

Havi bontas

Jan Feb Mér pr M&j Jan Jul Aug Szept Okt Nov Dec
2013 2013 2013 2013 2013 2013 2013 2013 2013 2013 2013 2013

Hénap IEEJ‘;% Lab;’f;:;“’k Oldalak Taldlatok  Adatmennyiség
Jan 2013 1578 2824 42263 160398 2.22 GB
Feb 2013 1465 2793 43631 202855 2.14 GB
Mar 2013 1563 2930 25390 135295 2.33GB
Apr 2013 1587 2986 23298 127708 2.52 GB
Maj 2013 1500 2787 19747 114024 2.44 GB
Jun 2013 1114 1890 14483 78013 1.65 GB
Jul 2013 1045 1786 12101 69469 1.88 GB
Aug 2013 1129 1993 13923 75295 1.99 GB

Szept 2013 1478 2823 18393 108520 2.81 GB
Okt 2013 1488 2729 18481 106522 2.52 GB
Nov 2013 1539 2626 17710 97489 2.42 GB
Dec 2013 990 1772 11168 58053 1.22 GB
Osszesen 16476 29939 260588 1333641 26.15 GB

4. abra: A www.mgyt.hu honlap latogatottsaga 2013-ban
Orszagok (TOP 10) - Teljes lista
Orszagok Oldalak Taldlatok  Adatmennyiség
== Hungary hu 31762 120484 1.68 GB

7 Ismeretlen unknown 4758 20583 257.06 MB
™| Germany de 1249 4412 69.39 MB
¥ United States us 962 3146 54.27 MB
mm Russian Federation ru 723 2779 30.04 MB
Il Romania ro 338 863 10.11 MB
wm Poland pl 286 541 13.57 MB
10 France fr 254 556 10.90 MB
25 Great Britain gb 232 618 9.73 MB
[: Switzerland ch 227 697 11.76 MB

1472 5719 82.80 MB

5. abra: A www.mgyt.hu honlap 2013-as latogatottsiga a keresd helyzete szerint
csoportositva

szakmai informaciok tovabbitasara is.

Honlapunk (www.mgyt.hu) ugyancsak biztositja
tagsagunk szamara a hozzaférést a legfontosabb ¢s
legfrissebb informacidkhoz. A honlappal kapcsolatos
érdeklodést mutatja a 4. dbra. A latogatasok havi atla-
gos szama megkozelitette a 2500-at. Ebbdl az egyedi

latogatok havi, atlagos szama pedig meghaladta az
1300-at. Mind ezek az adatok, mind a latogatott olda-
lak, a talalatok szamai, valamint a letdltott adatmeny-
nyiség mutatja, hogy még nagyobb sziikség van egy
minden igényt kielégitd informativ, korszert és a kiil-
foldi latogatok érdeklodését (5. dbra) is kiszolgalo
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honlapra. Ezzel a feladattal érdemben majd 2014-ben
foglalkozunk.

Rendezvények, tovabbképzések

Rendezvényeink legfontosabb adatait a VIII. tablazat
Osszesiti.

Aprilis 11-13. kozott tartottuk a ,, XXXIX. Gydgyszer-
analitikai Tovabbképzd Kollokvium”-ot, melynek Pécs
varosa adott otthont. Vitanyiné Morvai Magdolna szak-
osztalyi elndk és Volgyi Gergely szakosztalyi titkar
szervezésében magas szinvonal(l tudomanyos program
allt 6ssze, melyet szinvonalas tarsasagi programok egé-
szitettek ki, mikdzben a rendezvény anyagilag is igen
eredményesnek bizonyult. A rendezvényen adtdk at a
szakosztaly legmagasabb Kkitiintetését, a Schulek Elemér
Emlékérmet Elekné Voros Zsuzsanna részére.

A L XLVIII. Rozsnyay Matyas Emlékversenyt” (Mis-
kolctapolca, 2013. majus 10-12.) Marjai Tamds megyei
elnok vezetésével a Borsod-Abautj-Zemplén Megyei
Szervezet rendezte nagy sikerrel. A versenyen 22 szin-
vonalas verseny-eldadas és 1 versenyen kiviili eléadas
hangzott el. A rendezvény a versenyzés mellett, lehet6-
séget nyujtott a fiatal kollégaink szakmai ismereteinek
¢és kapcsolatainak bovitésére is. A szocialis programok
megszervezésében ¢és lebonyolitasaban aktivan részt
vett az Ifjusagi Bizottsdg is Bozo Tamds iranyitasaval.
A versenyen elsé helyezett Birinyi Péter budapesti ver-
senyz0, masodik helyezett Oldh Gabor Hajdu-Bihar
megyei versenyz0, harmadik helyezett pedig Nagy Ger-
g0 budapesti versenyz6 lett. A helyezetteknek és min-
den résztvevonek gratulalunk a remek eléadasokhoz! A
2013. junius 14-1 vezetdségi tilésen a jelenlevok a Biralo
Bizottsag 0sszetételén kiviil, egyhangulag elfogadtak a
»Rozsnyay Matydas Emlékverseny” megujitott Alapsza-
balyat azzal, hogy a Biralo Bizottsag Osszetételére
(prof. Eros Istvan, prof. Soos Gyongyveér, Télessy Ist-
van és Szabo Csongor) Ujabb javaslatot tesznek. Az 1j
javaslatot a 2013. oktober 4-i kibdvitett vezetdségi iilés
elfogadta, igy a ,,Rozsnyay Matydis Emlékverseny”
megujitott Alapszabalya ettdl a naptdl hatalyos. A 2014.
évi emlékverseny megrendezésének jogat a Budapesti
Szervezet nyerte el, mig a 2015. évi jubileumi (6tvene-
dik) emlékversenyt a hagyomanyoknak megfeleléen, a
Békés Megyei Szervezet rendezi. A ,,Rozsnyay Matyds
Alapitvany” tigyvédi atdolgozasa folyamatban van.

A Gyogynovény Szakosztaly 2013. szeptember 27-
28-an, Kecskeméten rendezte a ,,Gyogynévény Konfe-
renciat”, mely a gyogyszerészek €s orvosok szamara
is akkreditalt rendezvény volt. Csupor Dezsé szakosz-
talyi elndk és Rédei Dora titkar szinvonalas tudoma-
nyos program Osszeallitasanak koszonheten a terve-
zett 1étszamot messze meghalado latogatottsaggal, ez
a rendezvény is szép nyereséggel zarult. A rendezvé-
nyen adtdk at az Augustin Béla Emlékérmet prof.
Szendrei Kalmannak és a Societas Pharmaceutica
Hungarica jutalomérmet Mozsgai Katalinnak.

A ,,XI. Clauder Otto Emlékverseny” 2013-ban Bu-
dapesten volt oktober 17-18. kozott. A Gydgyszeripari
Szervezet ez évben a Gyogyszeranalitikai és a Gyogy-
szertechnologiai Szakosztéllyal kdzdsen szervezte az
eseményt. A rendezvény eldakkreditalt, szabadon va-
laszthat6 tovabbképzésként 15 kreditpont értékii volt.
A versenyen 25 versenyeldadas hangzott el. Els6 he-
lyezett Hegediis Nikolett, masodik helyezett Urai
Akos, mig harmadik helyezett Marosi Attila lett. A
résztvevoknek és a helyezetteknek gratulalunk a szin-
vonalas eléadasokhoz. Sajnos a versenyzok és a részt-
vevok szdma is elmaradt a tervezettdl, igy a rendez-
vény veszteséggel zarult.

A Korhazi Gyodgyszerészeti Szervezet jubileumi
rendezvényét, a ,,Korhdzi Gyogyszerészek XIX. Kong-
resszusat” 2013. oktober 18-20. kozdtt Tapolcan tartot-
ta, mely a tudomanyos program mellett, a 327 résztve-
v6 szamara lehet6séget biztositott a szervezet 40 éve
tortént alapitasanak megilinneplésére, illetve eddigi
eredményeinek rovid attekintésére is. Unnepélyes ke-
retek kozott Societas Pharmaceutica Hungarica juta-
lomérmet kapott Buchholcz Gyula és Szaboné Schirm
Szilvia, David Lajos Emlékérmet kapott Fekete Istvan-
né Csoto Edit Krisztina és Sziics Attila. A Korhazi
Gyogyszerészetért Emlékérmet 2013-ban Sdandor Ma-
rianna, Szabé LaszI6 és Tajthy Eva Judith kapta. Kol-
légaink koziil négyen is allami kitlintetésben részesiil-
tek a rendezvényen: Semmelweis-dijat prof. Sods
Gyongyver, Batthyany-Strattmann Laszl6-dijat Higyisan
llona és prof. Botz Lajos kapott, valamint Pro Sanitate-
dijjal jutalmaztak Egri Ldszloné Merza Katalint. A ki-
tlintetetteknek ezuton is gratulalunk!

A 2014-es év tarsasagunk szempontjabol legfonto-
sabb rendezvénye a jubileumi ,,Congressus Pharma-
ceuticus Hungaricus XV.” (CPhH; www.cph2014.hu)

VIII. tablazat

Rendezvényeink fobb adatai

Konferencia Helyszin Idépont Létszam (f6)
XXXIX. Gyogyszeranalitikai Tovabbképzd Pécs aprilis 11-13. 176
Kollokvium

Rozsnyay Matyas Emlékverseny Miskolctapolca méjus 10-12. 25

XIII. Gyégyndvény Konferencia Kecskemét szeptember 27-28. 146

XI. Clauder Ott6 Emlékverseny Budapest oktober 17-18. 96
Korhazi Gyodgyszerészek XIX. Kongresszusa Tapolca oktdber 18-20. 327
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IX. tablazat
Klasszikus gyogyszerészeti tudomdnyok ujabb eredményei c. tovabbképzés 2013-ban
Helyszin Idépont Résztvevok (f6) Tesztet irt (f6) Eléadok
Budapest L. februdr 23-24. 78 78 Antal Istvan
Nyiregyhaza marcius 23-24. 86 86 prof- Blasko Gyorgy
Alsodrs aprilis 27-28. 53 52 Hunyadi Attila
Szeged szeptember 21-22. 41 39 Szakony ’ qe’f da
Pécs oktober 26-27. 25 25 prof. S20k6 Eva
Budapest II. november 23-24. 78 78
Osszesen 361 358
X. tablazat
Farmakobotanikai terepgyakorlatok
Id6épont Helyszin Résztvevok (6)
Mijus 11. Kelet-Mecsek, Pécsvarad térsége 75
Oktober 5. Budai-hegység (Remete-hegy és kornyéke) 81
Osszesen 156
XI. tablazat
A tavoktatds legfontosabb adatai 2007-2013.
2007. 2008. 2009. 2010. 2011. 2012. 2013.
Osszes jelentkezo 129 271 366 260 227 207 184
Pontigazolast kapott 98 188 192 188 164 153 117
XII. tablazat
A 2013-as tavoktatas részletes adatai
Résztvevok Megoldasok
Osszes Visszalépett Nem kiildott On-line Posta/fax Rendszeres Nem rendszeres
jelentkezd bekiildo! bekiild?
184 16 28 93 47 117 23
140

! Maximum harom be nem kiildétt teszt - pontigazolast kapott
2 Négy vagy annal tobb teszteredmény nem érkezett be

lesz, melynek Ujfent a Budapest Kongresszusi Kézpont
biztositja a helyszint 2014. aprilis 10-12. k6z6tt. A CPhH
szervezésére rendezvényszervezd céget kerestiink. Ot
ismert cég koziil az ajanlatuk alapjan a Weco Travel Kft.-
vel kotottiink szerzdést feladatainak ellatasara. A ren-
dezvénnyel kapcsolatos legujabb fejleményekrdl a hon-
lapunkon, a Gyogyszerészetben, valamint a Hirlevélben
adunk rendszeres tajékoztatast tagsagunknak.

A legsikeresebb tovabbképzésiink 2013-ban a
»Klasszikus gyogyszerészeti tudomanyok ujabb ered-
ményei” cimil sorozatunk volt. A legfontosabb adato-
kat a IX. tablazatban talalhatjuk. Az eléadasok els6-
sorban az interakciok, inkompatibilitasok és egyéb
specialis gyogyszer alkalmazasok tudomanyos hatte-
rét igyekeztek bemutatni a hallgatoknak. Sajnos a
résztvevok szama évrél-évre szignifikdnsan csokken
(el6z6 évek: 2009: 2195; 2010: 1689; 2011: 1244; 2012:
636 és 2013: 361 16), melynek okai abban keresendok,
hogy a tovabbképzés 2011-ben kotelezd szintentartd
kategoriabol, szabadon vélaszthatd kategoridba kertilt
a rendelet valtozasa miatt. Ugyancsak meghatarozo le-

het, hogy a tovabbképzési ciklusok koézepén mindig
tapasztalhato az érdeklédés csokkenése. A tovabbkép-
z¢és a hallgatoi visszajelzések szerint talalkozik a
résztvevok elvarasaival és elégedettek a programmal.
Nem elhanyagolhat6 az sem, hogy a tovabbképzés ér-
demi bevételt is termel Tarsasdgunk szamara.

A ,,Praxis gyakorlatorientalt tréning”-et a korlato-
zott érdeklddés, €és igy a varhato veszteség elkeriilése
érdekében 2013-ban legnagyobb sajnalatunkra nem
rendeztitk meg. Hasonloképpen le kellett mondanunk
az ,,Aktudlis gyogyszerterapidas ismeretek” tovabb-
képzésiink megrendezésérdl is.

A ,.Gyogyszertari gyakorlat aktudlis kérdései’
cimi tovabbképzés keretében 2013-ban két alkalom-
mal vehettek részt az érdeklédék a farmakobotanikai
terepgyakorlaton (X. tdblazat). A Danos Béla tanar r
altal elinditott program ma is igen sikeres, hiszen sza-
mos érdeklédét vonz.

A 2007-ben indult tavoktatasi programunk jelentke-
z0inek szama 2009. o6ta minden évben kevesebb
(XI. tabldzat), mint az azt megel6z6 évben, de még

>
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igy is azt mondhatjuk, hogy a program sikeres. 2013-
ban 184 regisztralt jelentkezobdl 117-en kaptak pont-
igazolast. Ez a tovabbképzési forma kényelmes és
ugyanakkor hatékony tovabbképzést nyujt, elsdsorban
a kozforgalomban dolgoz6 gydgyszerészek szamara.
A Gydgyszerészetben megjelend cikkek koziil a meg-
adottakat onalléan feldolgozva, majd a teszteket meg-
oldva és az eredményeket bekiildve lehet év végén az
eléiranyzott 20 ponthoz jutni. A 184 jelentkezobdl 16
visszalépett, 28 nem kiildott be egyaltalan megoldast.
Az igy fennmarado6 140 kollégabol 117 volt, aki keve-
sebb, mint harom alkalommal mulasztotta el a megol-
das bekiildését, igy megkaphatta a pontigazolast. Saj-
nos a tobbiek részérdl legalabb négy esetben nem ér-
kezett be megoldas (X11. tablazat).

Ifjusaggal kapcsolatos események

2013. februar 16-an prof Széké Eva elndk asszony
részt vett a ,,Debreceni Egyetem Kapcsolatok Napi
Programsorozat”’-dban, ahol ,, Az MGYT helye a meg-
wjulo gyogyszerészetben” cimmel tartott eléadast a fi-
ataloknak.

A 2013. februar 22-24. kozott Pécsett megrendezett
,Gyogyszerész-hallgatok 1V. Orszagos Taldalkozoja és
Gyogyszerészborze” rendezvényen Bozo Tamas az If-
jusagi Bizottsag elndke, és Benkd Bernadett az 1fjusa-
gi Bizottsag tagja vettek részt. Tarsasagunk sajat
standdal varta a fiatalokat, ahol t4jékoztatast kaphat-
tak a Tarsasag sokrétli munkajarol. Erre az alkalom-
ra, a régi szorélap mintédjara, j szorolap is késziilt. A
rendezvény ideje alatt 35 fiatal Iépett be a Magyar
Gyogyszerészhallgatok Egyesiiletébe (HUPSA), és lett
ezzel automatikusan az MGY'T ifjusagi szervezetének
is tagja, az MGYT-HUPSA egyiittmikddési megalla-
podasban rogzitetteknek megfelelden.

Az Ev Gydgyszerészhallgatéja” gyogyszerészi gon-
dozasi, beteg-tanacsadasi versenyt 2013. aprilis 20-an
rendezték Budapesten, a Magyar Gyogyszerészi Kama-
ra Dozsa Gyorgy uti székhazaban, a Magyar Gyogysze-
részhallgatok Egyesiilete (HUPSA), a Gyogyszerészi
Gondozas Szakmai Bizottsag és az Ifjusagi Bizottsag
szervezésében, a Magyar Gyogyszerészi Kamara, Tar-
sasagunk, a Magangyogyszerészek Orszagos Szovetsége
¢és a Szegedi Tudomanyegyetem Gyogyszerésztudomanyi
Kara Hallgatéi Onkormanyzatanak tamogatasaval. A
versenyen V. és V. éves gyogyszerészhallgatoknak kel-
lett patikai expedialast modellezd szituacidban egy-egy
beteget jatszo szinészt megfeleld tandcsokkal és gyogy-
szerrel ellatniuk. A verseny témaja a fels6 léguti ferto-
zések farmakoterapidja volt. Az ,Ev Gyégyszerészhall-
gatdja” Bogdan Dora (Semmelweis Egyetem, V. évf)
lett. A masodik helyezést Toth Barbara Eva (Szegedi
Tudomanyegyetem, V. évf), a harmadik helyezést meg-
osztva Szalai Gabor (Szegedi Tudomanyegyetem, IV.
évf) és Zsilli Gabor Barnabas (Pécsi Tudomanyegye-

tem, V. évf) nyerte el. A zsiiri elnoke prof. Szoké Eva,
tagjai: prof. Zelko Romdna, prof. Soos Gyongyver,
Télessy Istvan és Horvath-Sziklai Attila voltak.

Az Ifjusagi Bizottsag tavasszal videdpalyazatot irt
ki gyogyszerészhallgatok szdmara a gyogyszerésze-
tet, vagy annak valamely szakteriiletét bemutatd ro-
vid videofilmek készitésére. A szakmai zsiri elndke
prof. Erds Istvan, tagjai, Bartal Alexandra, Benkd
Bernadett, Bozo Tamas és Karolyhdzy LaszIlo voltak.
Els6 helyezett Szabo Roland Krisztian (Szegedi Tu-
domanyegyetem, 1. évf) lett. A vided témaja az ipari
gyogyszerészet volt. Masodik helyezett Diszhazi
Gyula és Csontos Bence lett (Debreceni Egyetem, I1.
évf) klinikai gyogyszerészetet bemutato filmjlikkel.
Harmadik helyezést, a klinikai gyogyszerészetet az
onkologiaban bemutaté filmjiikkel, A/f6ldi Bernadett
és Fejes Viktoria (Semmelweis Egyetem, III. évf))
nyertek.

Tarsasagunk a szegedi és a budapesti Tudomanyos
Diakkoéri Konferencidkon 2-2 kiemelkedd szintl el6-
adast bemutatd magyar gyogyszerészhallgatonak 1-1
éves Gyogyszerészet szaklap eldfizetést ajanlott fel ju-
talmul.

Gydgyszerész elodok emlékének dapoldsa

A szokasos megemlékezés az 1848/49-es forradalom ¢és
szabadsagharcban részt vett gyogyszerészek emléktab-
lajanal 2013. marcius 13-4n volt a Budai Varban, az
Arany Sas Patikamtzeum udvaran. Az {innepi beszé-
det Sdgi Erzsébet szenator asszony, a Gyogyszerész-
torténeti Szakosztaly vezetOségi tagja tartotta. A ko-
szoruzasi tinnepségre a hagyomanyoknak megfelelden,
a gyogyszerészeti tarsszervezetek elnokeit is meghiv-
tuk, és els6 alkalommal az I. keriileti polgarmestert is.

Winkler Lajos professzor sziiletésének 150. évfor-
duldja alkalmabol tinnepi emlékestet rendeztek Ara-
don, 2013. majus 21-én. Az aradi sziiletésii gyogysze-
rész életérdl, tudomanyos munkassagarol prof. Paal
Tamds, Abonyi Etelka és Biber Eva tartott eldadast.

Bacsa Gyorgynek, a kivalo ipari gyogyszerésznek
emlékére a Gyogyszeripari Szervezet rendezett em-
I1€kiilést 2013. majus 22-én, Budapesten.

Horvath Dénes gyogyszerészre, Sopron Varos
Diszpolgarara, 100. sziiletésnapja alkalmabol, Sopron-
ban emlékeztiink meg 2013. majus 30-an.

Halalanak 90. évforduldja alkalmabol, Vértesacsan
emlékeztiink a nagy magyar gyodgyszerész polihisz-
torra Kazay Endrére, 2013. szeptember 28-an.

Kitiintetések

Tarsasagunk kiilonboz6 kitiintetéseiben az alabbi kol-
légaink részesiiltek 2013-ban: Schulek Elemér Emlék-
érem: Elekné Vords Zsuzsanna, Augustin Béla Emlék-
érem: prof. Szendrei Kalman,



76 GYOGYSZERESZET

2014. februar

Societas Pharmaceutica Hungarica jutalomérem:
Mozsgai Katalin, Buchholcz Gyula és Szaboné Schirm
Szilvia, David Lajos Emlékérem: Fekete Istvanné
Csoto Edit Krisztina és Sziics Attila, Korhazi Gyogy-
szerészetért Emlékérem: Sdndor Marianna, Szabo
LaszI6 és Tajthy Eva Judith, Az ,,Ev Gyogyszerésze™

Higyisan Illona.
Debrecen Varos Hatvani-dijat adomanyozott prof.
Gergely Judith részére.

A Korhazi Gyogyszerészeti Szervezet rendezvényén
kollégaink koziil négyen is allami kitlintetést kaptak.
Semmelweis-dijban részesiilt prof. Sods Gydngyveér,
Batthyany-Strattmann Laszlo-dijban Higyisan Ilona és
prof.- Botz Lajos, Pro Sanitate-dijban Egri Ldszloné
Merza Katalin.

Marcius 15-e¢ alkalmabol Széchenyi-dij elismerés-
ben részesllt prof Fiilop Ferenc, Batthyany-
Strattmann Laszl6 dijban prof. Falkay Gyérgy és Ma-
gyar Erdemrend Lovagkereszt (polgari tagozat) dijban
Dr. Danos Béla.

Elhunyt kollégaink

A legutobbi kiildottkozgytilés ota elhunyt kollégaink:
dr. Szaboné dr. Szemerédi Agnes, dr. Viedner Valéria
Margit, dr. Karacsonyi Sandor, prof. Racz Gabor, dr.
Klivényi Ferencné dr. Gellért Maria, dr. Seres Istvan,
dr. Horvath Julia, dr. Csiki Zoltanné, dr. Csontos And-
ras, dr. Schmelzer Eva, dr. Kertész Dezséné, dr. Szdsz
Gyorgyné Zacské Mdria dr., dr. Pavics LdszI6, Arvané
dr. Kecskeméti llona. Emlékiiket megdrizziik!

Osszegzés

Az 10j elndkség megalakulasat kovetden igyekezett
megismerkedni ,,06rokségével”, és meghatarozni a
napi miikodésen talmutatd stratégiai célkitlizéseket.
Kiemelt feladatunknak a meglevd pénziigyi stabilitas

megtartasat €s adott esetben bevételeink novelését te-
kintettiik, hogy megvalosithassuk célkitiizéseinket az
Alapszabalyban lefektetett elvekkel dsszhangban. En-
nek egyik fontos pillére a taglétszam teriiletén tapasz-
talhatd csokkenés megallitasa és a forditott tendencia
elérése volt. Masodik kulcsprioritasunk a magas szin-
vonalu szaklapjaink minél szélesebb gyogyszerészi
korhoz valo eljuttatasa és ezzel értékes szakmai infor-
macidk biztositdsa volt kollégdink szamdra. Ezek
egyben jelentds bevételi forrasok is Tarsasagunk sza-
mara, melynek segitségével megvaldsithatunk kevés-
sé koltséghatékony, am szakmailag is és erkolcsileg is
fontos programokat, mint példaul az ifjisagi rendez-
vények tdmogatasa és gyogyszerész elodeink emléké-
nek apolasa. A bemutatott szamokbdl kitiinik, hogy a
ciklus els6 évében nem sikeriilt fordulatot elérniink a
taglétszam teriiletén, azonban sikeresnek tartjuk,
hogy szaklapjaink el6fizetdi szamanak csokkenése
minimalizalodott. A Tarsasag pénziigyi helyzete sta-
bil. Szinte minden 2013-as rendezvényiink nyereség-
gel zarult, illetve amennyiben egyértelmi volt, hogy
nem lehet nyereséges, a rendezvény megszervezésétol
eltekintettiink. Az egylittmikodések teriiletén szeret-
nénk folytatni eddigi eredményes tevékenységiinket,
valamint toreksziink a 2014-es ,,Congressus Pharma-
ceuticus Hungaricus” minél eredményesebb megren-
dezésére. Az elért eredményekben kozremiikodo kol-
légaknak ezuton is koszonom odaadasukat, és min-
den kolléganktol, az elndkség tagjaitol, a szervezetek,
szakosztalyok és bizottsagok vezet6itdl kérem a to-
vabbi segitségiiket és tdamogatasukat. Nagyon koszo-
nom a szaklapjainak szerkesztésében résztvevo kollé-
gaink, valamint a Titkarsag dolgozoinak aldozatos
munkajat is!

Kéarolyhazy, L.: The secretary-general’s report. The
activity of the Hungarian Society for Pharmaceutical
Sciences in 2013.
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Azidénis lehetdségiik van arra, hogy a 2013. évi személyi jovedelemaddjuk 2> 1 szdzalékérél rendelkezzenek. Az egyik 1 szdzalékot a kiilon trvényben meghatdrozott
térsadalmi szervezet, alapitvany vagy killon nevesitett intézmény, elkiilonitett alap javara juttathatjak. A Magyar GydgyszerésztudomanyiTdrsasdg mindenben megfelel
a torvény elGirdsainak, igy tisztelettel megkeérjiik Ondket, hogy élve ezzel a lehetdséggel tdmogassak tudomdnyos térsasdgunkat.
A rendelkezd nyilatkozatot a kovetkezéképpen kell kitolteniiik:
A kedvezményezett adészama:
19000754-2-42
A kedvezményezett neve:

Magyar Gyogyszerésztudomanyi Tarsasag

A rendelkez nyilatkozatot a 2013. évr6l sz616 személyi jovedelemadd bevalldssal egyiitt kiildje meg az addhivatalnak.

Koszonjiik, hogy tamogatja a Magyar Gydgyszerésztudomanyi Tarsasagot!
\ A Magyar Gydgyszerésztudomdnyi Tdrsasdg Eln(')'kségy
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A MEGOLDAS: Ambroxol-TEVA

Ambroxol-TEVA 30 mg tabletta 20x; 75 mg retard tabletta 10x, 20 3 mg/ml szirup 100 ml; 6 mg/ml belsdleges
oldat
Hatdanyag: ambroxol-hidroklorid
Terapias javallatok: Mucolyticus terapia a nyakképzddés és transzport zavaraval jaré akut és krénikus bronchopulmonaris
betegségekben. Az Ambroxol-TEVA 3 mg/ml szirup Qjszilittek, csecsemdk, gyermekek, serdiltk és felndttek szamdara
javallott, Az Ambroxol-TEVA 6 mg/ml belsdleges oldat 2 &ves kor feletti gyermekek, serdlldk és felndttek szamara javallott
Az Ambroxol-TEVA 30 mg tabletta, a 75 mg retard tabletta 12 év feletti gyerekek, serdildk és felndttek szamara javallott.
Adagolas és alkalmazas: Tabletta: Felndtteknek &s 12 év feletti gyermekeknek A kezelés elsd 2-3 napjan, naponta
3-zzer 1 tabletta (90 ma/nap), majd naponta 2-szer 1 tabletta (60 mg/nap). Napl maximalis adag: 120 mg. Gyermekeknek
Ambrcocd TEVA 3 i ssirup 106 ml, Ambrosol-TEWA, & mgil bebeileges cldal 10 mL 12 éves kor alatt: a tabletta, magas hatéanyag-tartalom miatt, nem adhato, 12 év alatti gyermekek szamara a keészitmeny
mbrnskTEVA 30 myg tabketts 20, Ambroect TEVA 75 me et kemény kpsask s, 2x szirup gydgyszerformaja javasolt.
3mg/ml|_szirup: Felndtteknek és 12 év feletli gyermekeknek A kezelés elsd 2-3 napjan, naponta 3-szor 10
ml szirup (90 ma/nap), majd napenta 2-szer 10 ml szirup (50 ma/nap) vagy naponta 3-szor 5 ml szirup (45 mg/nap). Napl maximalis adag: 120 mg. Gyermekeknek 0-2 éves
karig naponta 2-szer 2,5 ml (15 mg/nap), 2-5 éves korig naponta 3-szor 2,5 ml (22,5 mginap), 5-12 éves korig naponta 2-3-szor 5 ml szirup (30-45 mg/nap). 8 ma/ml belséleg-
es oldat: (5 ml adag = egy fecskendényl belsdleges oldal) Gyermekpopuldcid: 2 éves életkor alatti gyermekek: ellenjavallt. 2-5 éves életkor kozottl gyermekek: 1,25 mi
{negyed fecskenddnyi) Ambroxol-Teva 6 mg/ml belsSleges cldat naponta 3-szor (8 érankeént) (amely megfelel napi 22,5 mg ambroxol-hidrokloridnak). B-12 éves életkor kbzoth
gyermekek: 2.5 mi (fé fecskenddnyi) Ambroxol-Teva 6 mg/ml belsdleges oldat naponta 2-3-szor (8-12 dranként) (amely megfelel napi 30-45 mg ambroxol-hidroklorid-
nak), Felndttek és 12 évesnél iddsebb gyermekek: Altalaban, az elsd 2-3 napban 5 ml (egy fecskenddnyi) Ambroxol-Teva & mg/ml belsdleges cldafot kell bevenni napon-
ta 3-szor (B dranként) (amely megfelel napl 90 mg ambroxol-hidrokloridnak). Ezt kdvetSen 5 mi {egy fecskendSnyl) Ambroxol-Teva & mg/iml belsdleges oldat naponta 2-s2er
{12 dranként) (amely megfelel napi 80 mg ambroxel-hidrokloridnak). A felndtteknel és 12 éves eletkor feletti gyermekeknél torténd adagolas esetén a hatasossag nivekedese
lehetsdges, ha 10 ml Ambroxol-Teva & mg/ml belsdleges oldatet alkalmaznak naponta 2-szer (12 dranként) (amely megfelel napi 120 mg ambroxel-hidroklondnak).
75 mg retard kapszula; Felnéttek és 12 év feletti gyermekek: Szokasos adagja naponta 1-szer 75 mg ambroxol-hidroklorid (1-szer 1 db Ambroxol-Teva 75 mg retard kemény
kapszula). A fenntartd adagot sdlyos vesemikddési zavarck esetén megfeleld mértékben csdkkenteni kell, vagy a gydgyszert ritkabban kell alkalmazni (dézisintervallum ndvelése).
Maj- &s vesemOkodési zavar: Sulyos maj-, illetve vesebetegségben az adagot vagy az adagolas gyakorisagat csokkenteni kell. Az ambroxol-hidroklorid nyalkac|ds hatasat a biséges
folyadékbevitel javitja.
Ellenjavallatok: =4 készitmény hatdanyagaval, vagy barmely segédanyagaval, illetve brémhexinnel szembeni tdlérzékenység,
«12 év alatti életkor (a készitmény magas hatéanyag-tartalma miatt).
Gyogyszerkdlcsinhatasok és egyéb interakeiok:
«Egylittadasa kerlilendd a kbhégési reflexet gatld kéhogéscsillapitokkal, mert ezek az ambroxol altal elfolydsitott nyak kikohogését gatoljak.
Nemkivanatos hatésok, mellékhatasok: Immunrendszeri betegségek és tinetek: Mem ismert: akut sllyos tdlérzékenységl reakcidk (beleértve anaphylaxids shock, anglocedema,
pruritus, egyéb tlérzékenységi tinetek). Emésztirendszeri betegségek és tinetek: Gyakori: émelygés; Nem gyakori: hanyas, hasmenés, dyspepsia &s hasi fajdalom. A bbr és a bdr
alatti szivel betegségel és linetel: Ritka: borkiltés, csaldnkittés
A FORGALOMBA HOZATALI ENGEDELY JOGOSULTJA: TEVA Gydgyszergyar Zrt. 4042 Debrecen, Pallagi 0t 13. Magyarorszag

A FORGALOMBA HOZATALI ENGEDELY SZAMA: OGYI-T-4466/01 30 mg tabletta 20x; OGYI-T-4466/02 3mg/ml szirup, OGYI-T-4466/03 6 mgiml belsdleges oldat;
QGYI-T-2095/03 75 mg retard kemény kapszula 10x; OGYI-T-2095/04 75 mg retard kemény kapszula 20x;

Kérjik, minden esetben olvassa &l a teljes alkalmazasi &lSirdst is!
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Nem-konvencionalis gyogyszertechnologiai eljarasok

ISinka Melinda, °Zelko Romana, 'Kallai-Szabo Barnabdas

Bevezetés

A gyogyszeripar termékeinek gyartdsa soran arra to-
rekszik, hogy a rendelkezésre 4ll6 anyagokbol minél
egyszeriibben, kevés 1épésben, hatékonyan gyartson
megfeleld terméket. Ebben a multidiszciplindris, azaz
tobb tudomanyteriiletet érintd iparagban a gydgyszer-
formak elkészitése a technologusok feladata, 6k val-
toztatjdk a vasarolt vagy gyartott anyagokat kész
gyogyszerekké. A technoldgiai folyamatok egy kis
csoportjanak torténete szinte a gyogyszertechnologia,
mint tudomanyteriilet keletkezésével egyidds, ezekkel
a hagyomanyos eljarasokkal késziil gyogyszerkin-
csiink dontd tobbsége. Az ilyen eljarasok, mint a koz-
vetlen préselés, kapszulazas, a szaraz és nedves granu-
lalas vagy épp az Orlés az utobbi évtizedekben keve-
set, foként gépesitésiikben valtoztak, de elonyos tulaj-
donsagaik tovabbfejlesztésével vagy hatranyaik
kikiiszobolésére egész sor Uj eljaras sziiletését indu-
kaltak.

Nanorészecskek eloallitasa

A rendelkezésre all6 hatéanyagnak sok esetben nem
megfeleldek a tulajdonsagai, pl. rossz az oldékonysaga,
alacsony a biohasznosulasa. A részecskék feliilet/to-
meg aranyanak, tehat a fajlagos feliiletének novelésé-
vel az oldodasi sebesség, illetve penetracios képesség
novelhets. A részecskeméret csokkentése alapvetéen

Golyés malom
Mikronizalas
Nedves kozegii
golyos érlés IEFRTO R

homogenizalas
1. abra: Mikro- és nanorészecskéket eloallito modszerek

Porlasztva
szaritas
osszehasonlitasa

Fagyasztva
szaritas

Méretnovelhetdség

Mikrofluid
e

Részecskemeéret

Az ujonnan létrehozott gyogyszermolekulik nagy
része vizben és szerves oldoszerekben egyarant
rossz oldékonysaggal rendelkezik. Ez a tény kizarja
a tradiciondlis eljarasok alkalmazdsdat a rossz
biohasznosulas problémajanak megoldasdra. Mivel
a konvenciondlis gyogyszertechnologiai modszerek
ezen uj vegyiiletek esetében mar hatdstalanok vol-
tak, a problémat a hagyomadnyos technologidak to-
vabbfejlesztésével vagy teljesen uj modszerek kifej-
lesztésével probaljak megoldani. Jelen kozlemény
célja ezen ujabb eljarasok bemutatdsa, daltalanos
jellemzése.

két ton érhetd el: egyrészt a tombfazis kiilonbozd
technikakkal torténé apritasaval (an. top-down tech-
nologiak), masrészt a teljesen vagy részlegesen felol-
dott hatéanyag oldatabol valamilyen szaritasi/kicsapa-
si 1épéssel (un. bottom-up technologiak).

Top-down technologidak
Orlési eljardasok

Az 6rlési technikak koziil, amelyek a legegyszeriibb
top-down technikak, sok mar hagyomanyosnak sza-
mit. Az iparban hasznalt késziilé¢kek kétféle elv szerint
drolnek: vagy Un. alloé edényzettel és agitatorral, ami
egy meghatarozott geometrigju forgoalkatrész, vagy a
zart edényzetbe helyezett érlétestekkel a teljes rend-
szer mozgatasaval. Mindkét modszernek vannak el6-
nyei és hatranyai, az agitatoros megoldas egyszeriibb
méretnovelhetdsége miatt elterjedtebb.

A technologia megvaldsitas torténhet kereskedelmi
forgalomban kaphat6 egyszerli golyos- vagy gyongy-
malmokkal, illetve tobb, a kdvetkezOkben réviden is-
mertetett, szabadalmaztatott eljarassal.

— Biorise®
A technoldgia 1ényege, hogy a rosszul old6dé hato-
anyag kristalyokbdl, inert polimerben sztérikusan
stabilizalt nanokristalyokat vagy amorf molekula-
kat hoznak létre. A termodinamikailag aktivalt ré-
szecskék eldallitasahoz nagy energiaji mechanikai
behatas (Orlés) vagy oldoszer indukalta aktivacio
sziikkséges. A nagy energidji Orlés sordan a krista-
lyos hatdéanyagbol nanokristalyok és amorf részecs-
kék jonnek létre, a polimer azonban csak reverzibi-
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lis deformaciodt szenved, igy gatolja a visszakrista-
lyosodast és az aggregaciot.

Oldoészer indukalta aktivacio soran duzzado poli-
mer hordozora viszik fel a hatdbanyag oldatat, majd
az olddszer szabalyozott elparologtatasa kdzben ke-
letkeznek az amorf vagy nanorészecskék.

Ez a mddszer héérzékeny és alacsony olvadas-
pontu anyagok esetében is alkalmazhatd, tovabbi
elonye, hogy gyors, hatékony ¢és koltséghatékony
modszer, valamint, hogy feliiletaktiv anyag hoz-
zdadasa nélkil is stabil részecskék allithatok el

[1].

Nanocrystal® technoldgia

Az 1990-es évek elején Gary Liversidge és munka-
tarsai [2] (Sterling Drug Inc./Eastman Kodak) a fes-
ték- és fotoiparbol vett technoldgiat modositva ned-
ves kozegben torténd Orlési eljarast (wet ball
milling) dolgoztak ki. Kordbban a NanoSystem, ma
az Elan Drug Delivery Systems birtokaban, Nano-
Crystal® néven a legsikeresebb, legszélesebb korben
alkalmazott eljarassa valt napjainkra [3, 4].

Nedves 0Orlés sordn a kezeletlen vagy legtobbszor
mikronizalt hatébanyagot stabilizald szert is tartal-
maz6 kozegben diszpergaljak. Az elkésziilt makro-
szuszpenzidt, valamint az 6rlést végzo gyongyoket
az Orlokamraba toltik (2. dbra) [S]. Az 6rlés ideje 30
perctdl akar néhany napig is terjedhet, ez fiigg a ha-
téanyag keménységétol, a kdzeg viszkozitasatol, az
alkalmazott hémérséklettdl, a befektetett energia-
tol. A szemcsék méretének csokkenése nyirasi és
nyomo erének kdszonhetd.

A modszer legnagyobb hatranya a termék tliveg-
vagy cirkonium oxid golyokkal tortént kozvetlen
kontaminacioja, éppen ezért volt mérfoldké poli-
mer gyantabol késziilt gyongyok alkalmazésa, ame-

lyekre jellemzd elasztikus deformacié miatt a go-
lyok torése és morzsolodasa kevéssé jellemzé. Ez-
zel lehetdveé valt parenterdlis célra szant nanoszusz-
penziok készitése is. Manapsag a Nanocrystal®
eljaras a specialis PolyMill™ kozeggel torténik (0,5
mm atmér6ji polisztirol gyongyok), az elkésziilt ré-
szecskék mérete pedig 100-300 nm kozé esik.

Labor méretekben torténé nanoszuszpenzié el6-
allitasara — 100 mg vagy kevesebb hatdéanyag fel-
hasznalasaval — a Nanomill® rendszer (Elan Drug
Delivery, PA, USA) alkalmas, 5 liter térfogat felett
a 300 és 600 ml-es kamraval rendelkez6 Dyno®-
Mill (Glen Mills, Inc. Cliffton, NJ, USA), még na-
gyobb méretli sarzsok eldallitasara pedig pl. a
Netzsch késziilékei (Netzsch Inc., Exton, PA,
USA) alkalmasak, amelyek 2, 10 és 60 literes
kamraval is elérhetéek. Nagyobb térfogati mintak
eldallitasa folyamatos, cirkulaciés modszerrel tor-
ténhet. Ezzel a modszerrel inhalacios, intravénas,
szubkutdn, intramuszkularis és szemészeti alkal-
mazasra is felhasznalhaté nanoszuszpenziok is
eléallithatoak [6].

Nagynyomasu homogenizalas

Nanokristalyok eldallitasara a masodik leggyakrabban
alkalmazott modszer, mikor az Orlés nagynyomadsu
homogenizacioval torténik. Harom fontos homogeni-
zacion alapuld modszer az IDD-P™, a Dissocubes® és
a Nanopure® technologia.

— Mikrofluid technolégia
A légsugar elvén mukodo eljaras, amely sordn két
nagy sebességii (akar 1000 m/s) folyadéksugar iit-
kozik specialis alaku iitkoz6kamraban, nagy (max.
1700 bar) nyomason. A kamra alakja Y és Z alaku
lehet (3. abra) [7]. Z alaka kamra esetében a szusz-

penzié arama csupan néhany iranyval-

Minta bevitel

Motor . e "

Orlékamra

. q -
Do v e o tasQuu,tar ar, o000 @

Nanokristilyok

tozast, mig az Y alaka kamranal a ket-
tévalasztott folyadékaram frontalis iit-
kozést szenved. A részecskeméret csok-
kenése a nagy nyiroerdnek, a részecskék
egymassal vald Tlitkozésének ¢és a
kavitacionak koszonheté. A folyamat
vizes kozegben zajlik, ezért feliiletaktiv
anyagok vagy foszfolipidek sziiksége-
sek a részecskék stabilizalasdhoz. A
sziikséges ciklusok nagy szama (50-
100) miatt a modszer kevéss¢ alkalmas
nagyiizemi hasznalatra. Az eljaras lég-
sugdr homogenizatorokkal, pl. mik-
rofluidizatorral (Microfluidizer®, Micro-
fluidics Inc.) kivitelezhetd. Ezt a mod-
szert a SkyePharma IDD-P™ (Insoluble

2. dabra: A Nanocrystal® technolégia berendezésének sémdja

Drug Delivery-Particles) nevii eljarasaba
épitve alkalmazza [6, 8].
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Mikrofluid technolégia

Y-tipusi cella
Z-tipusi cella

Dissocubes l

csony géznyomdsu kozegben torténik a
homogenizalas, mint példaul olajok, fo-
lyékony vagy olvasztott polietiléngliko-
lok, viz-alkohol vagy viz-glicerin elegye.
A statikus nyomas nem csokken a folya-
dék géznyomasa ald, igy az nem is forr,
tehat kavitacios energia nélkil, a ré-
szecskék litkozése, a nyirderdk és a tur-
bulencia okozza a részecskék méretének
csokkenését. A Nanopure® technologia
alacsony hémérsékleten is hatékony (a
. viz fagyasi hémérséklete alatt is), ami a
o hére ¢érzékeny hatdéanyagok esetében
T igen elényos lehet. Alkalmas kozeg lehet
I pl. a PEG 6000, ami szobahdmérsékleten
szilard, igy minimalisra csokkenti a ré-
szecskék egymassal vald érintkezését,
ezzel stabilizalva azokat. A kdzvetleniil

4

3. abra: A nagynyomdsu homogenizalds sematikus dabraja

folyékony  polietilénglikolokban  (pl.

— Dissocubes® technoldgia

1994-ben Miiller és munkatarsai egy a rés-dugattyu
elvén miikodd alternativ nagynyomasi homogeni-
zalo eljarast fejlesztettek ki, ami késébb a Skye-
Pharma birtokaba keriilt. A folyamat soran a pori-
tott hatéanyagot egy vizes kozegili, feliiletaktiv
anyagot is tartalmaz6 oldatban diszpergaljak szoba-
hémérsékleten, majd ezt egy dugattyl segitségével
egy apré6 homogenizacios résen juttatjak keresztiil
nagy nyomason (altalaban 1500-2000 bar). A rés
szélességét a szuszpenzid viszkozitasahoz, vala-
mint az alkalmazott nyomashoz igazitjak, de hozza-
vetbleg 5 ¢s 20 um kozott van a jellemzd érték. A
Bernoulli torvénynek megfeleléen a szuszpenzid
magas aramlasi sebessége a statikus nyomas csok-
kenésével jar, amely igy a viz géznyomasa ala esik,
ezéltal a viz szobahémérsékleten forrni kezd. Ami-
kor a folyadék elhagyja a homogenizacios rést, a
statikus nyomas a légkdri nyomasig emelkedik,
ekozben a buborékok dsszeroppannak. Az igy létre-
jott kavitacids erd, a nagy nyirasi erd és turbulens
aramlas kovetkezménye a részecskék méretének
csokkenése. Parenterdlis alkalmazasra keriilé
aszeptikus készitmények is eldallithatok ezzel a
modszerrel. A vizes kozegli eljardsnak azonban
szamos hatranya lehet, a vizre érzékeny hatéanya-
gok hidrolizist szenvedhetnek, hdérzékeny hato-
anyagok esetében a szaritasi folyamatot csak igen
koltséges modszerekkel pl. liofilizalassal lehetne
megoldani.

— Nanopure® technologia
A rés-dugattytis homogenizator alkalmazdsanak ma-
sik lehetdsége az 1990-ben a Pharmasol altal kifej-
lesztett Nanopure® technologia. Ebben az esetben
nem-vizes vagy olyan alacsony viztartalmu, ala-

Miglyol 812 vagy 829) diszpergalt ré-
szecskébdl késziilt nanoszuszpenzidt zselatin vagy
HPMC kapszulaba lehet tolteni [8, 9, 10].

Kombindcios technologidk

100 nm alatti részecskék eldallitasa csak gyongyma-
lom vagy csak nagynyomasu homogenizator alkalma-
zasaval nehézségekbe Titkozik, kiilondsen, ha ipari
mennyiségrol van szo. Ezért el6térbe keriiltek az un.
kombinacios technologiak, amelyek raadasul lerdvi-
dithetik a gyartas bizonyos Iépéseit is, igy pl. a nagy-
nyomdasu homogenizalashoz sziikséges ciklusok sza-
mat is [10]. Napjainkban 5 f6bb kombindcios modszer
ismert: a Nanoedge, a H69, a H42, a H96 és a CT.

— Nanoedge®
A Baxter altal kifejlesztett Nanoedge® volt az els6
kombinacids technologia. Kicsapast kovetd valami-
lyen nagy energiaju folyamatbol tevodik dssze, ami
lehet nagy nyiroerd vagy hdenergia.

Alkalmazhat6 kis toxicitdssal rendelkezd nem-
vizes kozegben oldhatdé hatéoanyagok esetén (pl.
N-metil-2-pirrolidon) is.

Els6 1épésként a hatdbanyagbol és valamely vizzel
elegyedd szerves oldoszerbdl oldatot készitenek,
majd ehhez egy olyan vizes folyadékot Ontenek,
amelyben a hatéanyag kevésbé oldodik. Ez a vizes
oldat a stabilitas biztositasara feliiletaktiv anyagokat
tartalmazhat. A kicsapds soran keletkezd amorf
vagy félkristalyos hatéanyag a nagy energiaju maso-
dik Iépés hatasara alakul at sokkal stabilabb kismé-
retli kristalyos formava azaltal, hogy megakadalyoz-
za a kicsapodott kristalyok novekedését, igy novelve
a nanoszuszpenzi6 termodinamikai stabilitasat.

Hatranya, hogy igen draga, kiilondsen, ha steril
készitményt szeretnénk eléallitani.
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— SmartCrystal® technologia Abbott (PharmaSol
GmbH)
Kiilonb6z6 kombindcioés technolégiak ,,eszkoztara”,
amelybdl a hatéanyag tulajdonsidgainak megfeleld-
en valaszthat6 a leghatékonyabb mddszer.

Bar ezen alternativ eljarasok igen igéretesek, a
gyogyszeripar teriiletén széles korben valo alkal-
mazasuknak hatart szab, hogy sok esetben rende-
lésre késziilt, igen koltséges felszerelést, valamint
specialis szaktudast igényelnek.

— H69

A H69 eljarast Miiller és Moschwitzer fejlesztette
ki. Maga a folyamat a Nanoedge® technologiahoz
hasonloan szerves oldoszerbdl torténd kicsapasbol
és nagynyomasi homogenizalasbdl all, azzal a kii-
16nbséggel, hogy a kavitacio a részecske-képzéssel
egy idoben, vagy altalaban 2 masodperc kiillonbség-
gel torténik. Az eljards hatranya a mar emlitett
szerves oldoszer maradéka lehet.

— H42

A Mdéschwitzer altal kidolgozott modszer elsd 1€pé-
se a szerves oldoszerben oldott hatéanyag porlaszt-
va szaritasa, majd masodik lépésként kovetkezik a
nagynyomasu homogenizalas. Elénye az el6z6 elja-
rasokkal szemben, hogy a szerves oldoszer az els6
Iépés soran eltavozik, igy annak kivalasztasa igen
kritikus, mivel szamos tulajdonsagnak meg kell fe-
lelnie (j6 oldoszer, megfeleld forraspont és géznyo-
mas). A porlasztva szaritas elésegitése érdekében
feliiletaktiv anyagokat (pl. poloxamer) és cukrokat
(pl. mannit) adnak a hatéanyag oldatdhoz, mivel
ezek megfeleld aranyban valo jelenléte pozitivan
befolyasolja a szaritott por bizonyos tulajdonsagait
(6rolhetdség, folyasi tulajdonsag). Ez lehetové teheti
a folyamat hosszanak roviditését is. Hatranya a por-
lasztva szaritds soran alkalmazott magas homér-
séklet, mely igy hdérzékeny anyagok szdmara al-
kalmatlanna teszi az eljarast.

— H96
A Moschwitzer és Lemke éltal kifejlesztett H96 a fa-
gyasztva szaritas és a nagynyomast homogenizalas
kombinacidja. Els6 1épésként a folyékony nitrogén-
nel lefagyasztott hatdanyag oldatat fagyasztva sza-
ritjak, mely sordn a H42 eljarashoz hasonléan elta-
vozik a szerves oldoszer. Ezért ebben az esetben is
f6 szempont a megfeleld oldoszer kivalasztasa, hi-
szen magas fagyasi ponttal és géznyomassal, vala-
mint kis toxicitassal kell rendelkezzen. Ennek bizto-
sitasa érdekében olddszer elegyeket is alkalmazhat-
nak, pl. ilyen lehet a dimetil-szulfoxid (DMSO) és
terc-butil-alkohol (TBA) keveréke. A DMSO j6 ol-
doszer, de alacsony gdznyomdasa miatt a szaritas so-
ran nem tavozik el, a TBA ellenben magas olvadas-

pontja és gdznyomasa miatt idealis fagyasztva szari-
tashoz. Elonye, hogy héérzékeny anyagok és az elja-
rads magas hozama miatt draga anyagok esetében is
hasznalhato, tovabba a szerves olddszer elparolgésa
miatt nanoszuszpenzio is eldallithato. Hatranyai ko-
z0tt a liofilizalas hatranyai emlithetok.

— Kombinacioés technologia (CT)

A CT az egyetlen szerves oldoszermentes eljaras a
felsoroltak kozott. Alacsony energiaju finom 6rlés
és nagynyomasu homogenizacio kombinacidja. A
méretcsokkenést nyirasi erd, a részecskék litkozése
¢és a kavitacios erd egyiittesen okozzak. A makro-
szuszpenzid Orlése soran 600-1500 nm nagysagu
részecskék keletkeznek, azonban az egymast kove-
t6 homogenizacié miatt né a szuszpenzidé homoge-
nitasa és stabilitasa. Elénye, hogy kisebb nyomas és
kevesebb id6 is elegendd, a nanoszuszpenzi6 fizikai
stabilitasa is jo, viszont az el6z6 eljarasokhoz viszo-
nyitva a keletkez6 részecskék mérete nagyobb [11].

Nanotoxikologia

A nanotechnoldgiaval eléallitott termékeknek évekig
csupan az eldnyeit tartottuk szem eldtt, azonban az
utobbi par évben egyre nagyobb figyelmet kap a hatra-
nyaikra ravilagité nanotoxikologia, amely a kis szem-
cseméret veszélyeire hivja fel a figyelmet. Azon intra-
vénasan alkalmazott készitmények esetében, amelyek-
ben a részecskék mérete 50-100 um kozott van, a sej-
tek altal nem torténik felvétel, mivel ezek joval
nagyobbak a vér sejtes elemeinél (6-10 um). Fago-
citozissal torténik a par mikron nagysagrendii részecs-
kék felvétele a makrofagok altal (pl. a majban, 1épben,
tiidoben). A 100 nm alatti részecskék azonban mar
endocitozissal a sejtek belsejébe juthatnak.

Lényeges szempont még a részecskék szervezeten
beliili tartozkodasi ideje, ill. degradacios képességiik.
A nem degradabilis részecskék nem tudnak tavozni a
szervezetbdl, til nagyok a renalis clearance-hez, a
sejtben torténd internalizacié utan pedig nem jutnak
ki tobbé [10].

Bottom-up technologidak
Szaritasi technikak

A top-down technikak koziil sok esetben a technologiai
eljaras végterméke folyadék halmazallapotu. A hagyo-
manyos szilard gyogyszerformak kialakitasara sziiksé-
ges ezek kiszaritasa, szilard formaba hozatala. Mivel a
szemcsék altalaban instabilak, aggregaciora hajlamo-
sak, igy az old6szer-elparologtatasos eljaras helyett leg-
gyakrabban az alabbi két szaritasi eljarast, a porlasztva
¢és a fagyasztva szaritast alkalmazzak, a nedves kozegii
top-down technologiak csatolt technikajaként.
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Porlasztd giz bevezeiés

Porlasztafej

Pumpa

Szildrd diszperzid

Segédanyag -

]

n6 olddszer-mentesitésére, stabilizalasa-
ra, szilard diszperziok kialakitasara. A
modszer elve az 5. dbrdn lathato. Az el-
jaras soran a mintat (a késziilékben
vagy kiils6 fagyasztoban) lefagyaszt-
juk, majd a késziilék belsejében hiitott,
kozepes vakuumtérben fokozatosan fel-
melegitjiikk, mikozben a fagyott minta
olddszere (viz vagy szerves oldoszer) a
kis nyomas kovetkeztében az alkalma-
zott legfeljebb 5-10 °C-os télcafiités ha-
tasara elszublimal a mintabol. Ezt a
modszert leggyakrabban hdérzékeny
hatoéanyagok, fehérjék és mas biomole-
kulak oldatainak szaritasara hasznaljak.

_ Hatéanyag

Olvasztasos modszerek

4. abra: A pneumatikus porlasztva szdaritas sémdja

A porlasztva és a fagyasztva szaritasi technika on-
all6 technologiaként is alkalmas szilard diszperziok
kialakitasara, foként olyan hatdanyagok esetében,
amelyekbdl segédanyagokkal (foként feliiletaktiv
anyagokkal) valodi oldat készithetd.

Porlasztva szaritds (spray drying)

A porlasztva szaritas, amelyet altalaban a pneumati-
kus porlasztva szaritdssal azonositanak, valdjaban
nem egy technologiai eljaras, hanem négy kiilonb6z6
elven miikodo technika osszefoglald neve [12]. A cent-
rifugalis erdvel (forgd mozgas soran), hidraulikus nyo-
massal, pneumatikus segédgazzal vagy ultrahanggal
kivaltott porlasztast kdvetden voluminozus, aprd, sok-
szor nanorészecske-tartomanyba esé szilard diszperzi-
ot kapunk, amely mar tovabb alakithaté hagyomanyos

Az olvasztasos eljarasok elénye a ko-
rabban leirt modszerekhez képest,
hogy oldészermentesek, igy sem a hatéanyagok old-
hatosaga, sem az olddszermaradvanyok mérése nem
jelent problémat. Segédanyag tekintetében elég szé-
les paletta all rendelkezésre, mind olvadaspontjuk-
ban, mind oldodasi sebességiikben, igy a legtdbb,
akar kis mértékben héérzékeny hatdéanyag feldolgo-
zasa is megvaldsithato.

Olvadékos granuladlas

Az olvadék granulalas elvében a legegyszeriibb eljaras
az olvasztasos modszerek koziil. Az eljaras 1ényege,
hogy a tobbnyire alacsony olvadaspontu segédanyagot
megolvasztjuk, a hatéanyagot ¢és az esetleges tovabbi
segédanyagokat pedig belekeverjik az olvadékba.
Hidrofob segédanyagot (pl. szukroz sztearatok [14])

gyogyszerformakka.

A leggyakrabban alkalmazott pneu-
matikus porlasztva szaritas (4. dbra) so-
ran az oldatbol allithatdé hémérsékleti
és aramlasi sebességli gazzal (altalaban
levegd vagy nitrogén) alakitjuk ki a
megfeleld porlasztasi koriilményeket, a
fenti paramétereken tl az oldat 6ssze-
tétele és toménysége, valamint az ada-
golasi sebesség befolyasolja a kialakulo
termék tulajdonsagait, koztiik a részecs-
keméret eloszlasat is.

Nyomas / Pa

101300

Fagyasztva szaritas (freeze-drying)

A fagyasztva szaritas vagy mas néven

Folyadék

liofilizalas, egy hatékony, de lassi és

-96 05 125 100

Hémérséklet / °C

igen koltséges modszer oldatok, (nano-)

kolloid [13], diszperzios rendszerek ki-
méletes, alacsony homérsékleten torté-

5. abra: A fagyasztva szaritas folyamata a vig fazisdiagramjan. A kiemelt
pontok jelentése: harmaspont, standard dllapot, kritikus pont
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Segédanyag

Darabolé egység
Szillitoszalag

i

Szilird diszperzi6

Hatéanyag

— T

Fiithetd extrider test

Kinetisol®

A Kinetisol® egy, a tobbi olvasztasos
eljarastol eltérdé elven miikodd, nagy-
energiaju keverési eljaras [21]. A ké-
sziilék zart Orlokamrajaba vezetett
anyagot egyedi kialakitdst, nagyse-
bességii pengék 6rlik, mikdzben a sur-
lodas hatasara az anyag par masod-
perc alatt felmelegszik, meglagyul,
igy a tobbi olvasztdsos modszerhez
hasonléan a hatéanyag a segédanyag

6. abra: Az olvadék extruzio sémdja

olvadékaba keveredik, kialakul a szi-

alkalmazva nyujtott hatéanyagleadas, mig vizben jol
old6dé segédanyaggal (pl. PEG, Gelucire-ek [15],
szukréz-laurat [16]) gyorsan oldodo, megnovekedett
oldékonysaggal jellemezheté granulatumok hozhatok
1étre.

Olvadék extruzio (melt extrusion)

Az olvadék extriizid napjaink egyik legkedveltebb
modern gyogyszertechnologiai eljarasa, amely tényt
az alkalmazasarol megjelentetett nagyszamu tudo-
manyos publikacid is igazolja. Az alkalmazott készii-
Iek egy altaldban kettds csigds olvadék extruder,
amelynek belsé terét tobb, fiiggetleniil beallithato fi-
tési zona veszi koriil. A késziilékbe egy adagolorend-
szerrel porkeverékek, granulatumok juttathatok be,
illetve a legtobb berendezésnél lehetéség van tobb
adagolo alkalmazasara, amelyekbdl a komponensek
(a segéd- és hatdéanyagok) kiilon-kiilon adagolhatdak.
A hatoéanyagok tobbségének rossz folyasi sajatsagai
miatt, el6kevert fizikai keverékek hasznalata a gya-
koribb. A termék homogenitasanak novelése érdeké-
ben a csigdkon keverd elemek is elhelyezhetok az
anyagtovabbitasra alkalmas, esetlegesen kiilonb6zo
menetemelkedésii csiga-elemek mellett. A késziilék
elején a csigakra adagolt alapanyag az extru-
dertestben meglagyul, megolvad, homogenizalddik,
majd egy altalaban 1-6 mm atmérdjli résen préseld-
méréji szal vagy vékony film képzdédik beldle (6.
abra).

A szalakat ledaralva molekularis szinten kevert,
tablettazhatd vagy kapszuldzhat6 porokat vagy
granulakat [17] kaphatunk, illetve az extrudatum hi-
tott szallitoszalagon a késziilékhez kapcsolt darabold
egységhez vezetve minitablettakka [18], majd
szferonizalast kovetden, pelletekké alakithato [19].

Egyes késziilékekkel megvalosithato ko-extruzio is,
ez esetben tobb késziilékbol szarmazd olvadékot ko-
z0s résen préselnek at, igy bevonatos, rétegzett szala-
kat kaphatunk, amelyek tovabbi feldolgozasa azonban
még komoly problémat jelent [20].

lard diszperzio [22].
Olvadékok feldolgozdsa

A fenti olvadékos eljarasokkal késziilt szilard diszper-
ziok gyogyszerformava alakitasara az orlést kovetd to-
vabbi segédanyagokkal valo kapszulazason és tablet-
tazason kiviil tovabbi specialis modszerek is rendelke-
zésre allnak.

Lidose®

A legegyszeriibb feldolgozasi technika az un. Lidose
eljaras, amely soran miutan a hatéanyagot egyszeriien
belekevertiik a segédanyag-olvadékba, az olvadékot
kemény zselatinkapszuldba toltve lehiitjik. Ezzel az
eljarassal alacsony dozisu és rosszul oldédé hatdanya-
gok is homogénen eloszlathatok a segédanyagban,
jobb védelmet biztositva a levegdre, nedvességre érzé-
keny, oxidaciora hajlamos anyagoknak. Ez a technika
kiilondsen elonyds olyan anyagok alkalmazasa eseté-
ben, ahol az olvadék daralva rossz gordiilékenységgel
rendelkezik, csak nagy mennyiségii tovabbi segéd-
anyaggal lenne kapszulazhato, illetve direkt préselhe-
t6. Az eljaras hatranya, hogy a hagyomanyos kapszu-
lazé gépekkel altalaban nem megvaldsithato, illetve a
kemény zselatinkapszula csak olyan esetekben alkal-
mazhatd, ahol az olvadék megfelelé viszkozitasu ¢€s
nem tul magas homérsékletii. Az eljarassal szamos
(pl. izotretinoin [23] vagy fenofibrat hatéanyaggal) ke-
reskedelmi forgalomban 1évé gyogyszer késziilt.

Formazasi eljarasok

Olvasztasos eljarassal kozvetleniil is eléallithatok tab-
lettak az olvadék tablettaformaba val6 adagolasaval. A
kapszulazashoz hasonléan ehhez az eljarashoz (in.
moulding) is megfeleld folyasi képességli olvadékra
van sziikség, azonban ehhez a modszerhez nem sziik-
séges alacsony homérsékletii olvadék. Mivel az olva-
dékos eljarassal késziilt tablettak igen nagy stirliségii-
ek és kis porozitastak, gyors oldédasuk vizben jol ol-
dodo segédanyagokkal vagy az olvadékba kevert, po-
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rozitdst noveld adalékokkal érhetd el.
Alacsony olvadaspontii anyagokat al-
kalmazva olyan rendszerek formulal-
hatok ezzel a technikaval, amelyek test-
hémérsékleten, mar a szdjban megol-
vadnak, igy lehet6vé téve a gyors hato-
anyag-felszabadulast.

Bar az olvadékos eljarasok, foként az ol-
vadék extruzio 6nmagaban is formazott ol-
vadékot eredményez, szamos esetben sziik-
ség lehet olyan Osszetett formaji készitmé-
nyek kialakitasara (pl. hiivelygytrik, im-
plantatumok), amelyek nem megvalésitha-
toak a folyamatos miikodési technikakkal.

Folyadékadagolis

Nagyfesziiltségii tipegység

Kollektor

Nanoszilak

= Fildelés

Ezek az eljarasok a miianyagiparban régota

7. abra: Az elektrosztatikus szalképzés sémdja

alkalmazott, gyogyszeriparban is alkal-
mazhato technikak. A formazasi eljarasnak alapvetden két
formaja ismert, a hideg és a meleg eljaras.

A hideg eljaras (injection moulding) soran az olva-
dékot nagy nyomason, hiitétt présformaba fecskende-
zik, az olvadék a format kitoltve megszilardul [24].

A meleg eljaras (hot embossing) soran a nyersanya-
got szilard formaban, de olyan hdmérsékleten helyezik
a formaba, ahol meglagyul, majd a format 6sszeprése-
lik, igy kialakitva az anyag végleges forméjat.

Szalképzési eljarasok

A szalképzési eljarasok valdjaban besorolhatok a ko-
rabbi kategoriakba, hiszen elviikben nem kiilonbdznek
a fent targyalt olvadékos, illetve oldoszeres eljarasok-
tol. Kiilon targyalasukat a szerény ipari részesedésiik
ellenére, rendkiviil intenziv kutatasuk, a publikaciok
szamanak novekvo tendencidja és az elballitott kozti-
termék tobbi technikatol vald egyértelmi elkiilonithe-
tésége indokolja, részletesebb leirasukat a szerzok ko-
rabbi kozleménye tartalmazza [25].

Olvadékos szalképzés (melt spinning)

Az olvadékos szalképzés, amely vattacukor-mddszer
(Cotton-Candy Process, FlashDose® [26]) néven is is-
mert, az olvadékgranuldlas modszerét 6tvozi a szalkép-
z¢€si eljarasokat jellemzd nagy fajlagos feliiletii termé-
kek elényeivel. Alkalmazasa héstabil, alacsony olva-
daspontu hatéanyagokkal és leggyakrabban valamilyen
cukor (pl. szacharoz, glik6z, fruktoz, trehaldz) vagy
cukoralkohol (pl. nyirfacukor) segédanyaggal torténik.

Forcespinning™

A védjegyként is bejelentett Forcespinning névvel a
nagysebességii rotacios szalképzési eljarast védette le
a FibeRio Technology Corporation. A médszer az ol-
vadékos szalképzéshez hasonldé médon miikodik, egy
forgd egységbe toltott siirti folyadékot, 2000-10000/

perc fordulatszdmmal porgetve a folyadék egy vagy
tobb kis nyilason keresztiil préselddik ki. A kialakuld
csepp a nagy keriileti sebesség hatasara hirtelen meg-
nyulik, a megnovekedett fajlagos feliilet miatt az oldo-
szer pillanatszeriien elparolog, igy mikro-, illetve
nanoszalas struktura alakul ki [27, 28].

Nedves szalképzés (wet spinning)

A nedves szalképzés egy, a milanyagiparbol atvett tech-
noldgia, ami a mikrokapszulazashoz hasonl6 elven mii-
kodik. A hatéanyagot is tartalmazo polimer-oldatot egy
soklyuku feltéten at kicsapo vagy polimerizalo fiirdébe
juttatjak, a kozegbe jutd szalak feliiletén a polimer ki-
csapodik vagy keresztkotések jonnek létre, impermea-
bilis membran alakul ki, igy a struktura megszilardul.

Elektrosztatikus szalképzés (electrospinning)

Az elektrosztatikus szalképzés egy napjainkban igen
divatos, intenziven kutatott nanotechnoldgiai mod-
szer. A viszonylag nagy viszkozitasu, de kis feliileti
fesziiltségli, a hatdanyagot tartalmazoé oldatokat vagy
olvadékokat [29,30] egy nagyfesziiltségre kapcsolt
ti(k)re vagy feliilletre vezetve a foldelt gytjtélemez
(kollektor) és a folyadék kozott jelenlévo elektrosztati-
kus tér apr6, 20-500 nm-es szalakat szakit ki a folya-
dékcseppek feliiletérdl, un. Taylor-kipok megjelenése
koézben (7. abra). Az oldatos eljaras kiméletes koriil-
ményeket biztosit, igy akar biomolekulak [31] vagy
mikroorganizmusok [32] is beépithetdk a szalas struk-
tarakba. A modszer elvében egyedi és a tobb fuvokas,
illetve a fuvokamentes folyadékadagolassal méretnd-
velése is megoldott (NanoSpider™ [33]), igy az els6
kereskedelmi termék megjelenése csak id6 kérdése.

Osszegzés

A targyalt jszerti modszerek egy csoportjanak ipari
alkalmazasa mar tobbéves multra tekint vissza és
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napjainkban is népszer{i, mig sok modszer hasznélata
és jelentdsége jelenleg is igen korlatozott, de széles-
kort bevezetésiik 1 tavlatokat nyithat a gyogyszer-
formulalasban. A bemutatott eljarasok és a jelen koz-
leménybdl kimaradt, még gyerekcipdben jard techni-
kak, mint példaul a 3 dimenzids nyomtatas [34] alkal-
mazhatdsaga méretndvelhetoségiik javitdsaval és a
termelésbe vald bevonasukkal minden kétséget kiza-
roan egyszerll megoldast nyujthatnak a hagyomanyos
modon megoldhatatlan  technoldgiai  problémakra,
szélesitve ezaltal a gyodgyszertechnologusok fegyver-
tarat.
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témakat, konzulenseket keresiink!

A Rozsnyay Matyas Emlékverseny azon gyakorld,
fiatal gyogyszerészek féruma, akik a mindennapi
munkajuk mellett vallaljak valamilyen szakmai prob-
léma tudomanyos igényd, kisérletes és/vagy irodal-
mi feldolgozasat és eléadasat, tovabb vive ezzel a
taraasztalon a tudomanyt meglaté, aradi gyégysze-
rész-Ujitd szellemiségét.

Tisztelt Kollégal!

Akar kutatoként, akar tapasztalt gyoégyszerészként On tisztaban van vele, mi a
jelentésége egy helyesen feltett kérdésnek, egy valds érdeklédésre szamot tarté prob-
|éma felvetésének, vagyis egy jé témanak.

Azzal a kéréssel fordulunk Onhéz, potencialis konzulenshez, hogy ha van a szakteriil-
etét érinto, a kozforgalmuiill. korhazi munka mellett feldolgozhaté, kisérletes vagy
kérddives, esetleg irodalomkutatasi témaja, otlete, amelyet szivesen ajanlana kidol-
gozasra a fiatal kollégdk figyelmébe, kérem, elérhetoségével egyiitt juttassa el az
iffjusag@mgyt.hu e-mail cimre.

Az 6sszegy(lt témak és témavezeték folyamatosan fris-
sitett listajat megjelentetjuk a Gydgyszerészet hasabjain,
és az MGYT Ifjusagi Bizottsaganak honlapjan.

Koszonettel:

MGYT Ifjusagi Bizottsag
www.ib.mgyt.hu




Fejleszd te is a vilag gyogyszerészetét!
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Kedves 35 év alatti Fiatalok!

2014 jdniusaban, Budapesten djra lesz Rozsnyay Métyds Emlékverseny. Ha voltal mar kordbban, akkor tudod, hogy ott a helyed, ha még nem voltal, akkor
ne szalaszd el az alkalmat!

Neked is megeéri (iijra) belevdgni, mert:

szakmailag és emberileg tobb, jobb, magabiztosabb leszel, jértassdgot szerezhetsz eqy téged érdekld szakteriileten, utdnajarhatsz érdekes kérdések-
nek, Uj ismerdsokre, baratokra tehetsz szert, remek szakmai és oldott térsasagi programok lesznek, szakmai renomét, pénzjutalmat és értékes dijakat
nyerhetsz, megoszthatod ismereteidet, tapasztalataidat, problémdidat mésokkal, javithatod kornyezeted egészségiigyi elldtasanak szinvonalat, lendit-
hetsz Magyarorszag és a vildg gydgyszerészetén!

Mit kell tenned ehhez?

Osszeszedni a bétorsagodat, jelentkezni a versenyre, kisérletes / kérddives / irodalomkutatést végezni egy érdekes, gyakorlati teriileten, dsszegezni az
eredményeket, és el6adni eqy kollegidlis, batoritd kozeghen.

Miben tudunk segiteni:

Ajénlhatunk kutatdsi témadkat és konzulenseket, tandccsal, informécidkkal szolgalhatunk a rendezvényrél, megismertethetiink korabbi résztvevdkkel,
bdvithetjiik az el6adastechnikai képességeidet, anyagi problémék esetén igyeksziink segitséget nyujtani.

Folyamatosan frissiild informaciokat talalhatsz az Ifjisdgi Bizottsag honlapjan és facebook oldaldn. Keress fel benniinket!

MGYT Ifjiisagi Bizottsdg
www.ib.mgyt.hu
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A vény nélkiil kiadhato gyogyszerek engedélyezésének szabalyozasa,
kovetelményei és gyakorlata

Berzsenyi Dora és Pallos Julia

Az Eurdpai Uni6 teriiletén az adott gydgyszer vény
nélkiil is kiadhato statuszanak meghatarozasa tagal-
lami hataskor, azaz amikor egy gydgyszer barmilyen
eljarasban forgalomba hozatali engedélyt kap, min-
den tagallam maga donti el, elérhetd lesz-e a medici-
na vény nélkiil (over-the-counter, OTC gyogyszer),
vagy sem.

Ennek megfelelden teljesen egységes és kotelezo-
en alkalmazandé gyakorlat nem alakult ki az EU-ban
a gyogyszerek kiadhatosaganak besorolasara, klasz-
hogy ugyanaz a gydgyszer egy vagy tobb orszagban
vény nélkiili, Magyarorszagon pedig vénykoteles be-
sorolasu.

Az, hogy egy tagallamnak szuverén joga eldonte-
ni a gyégyszer besorolasat, nem jelenti azt, hogy ne
lennének egységesitési torekvések az EU, illetve az
Eurépai Gazdasagi Térség tagallamainak gyakorlata
kozott, hiszen a beteg veszélyeztetettsége ugyan-
azon gyogyszer tekintetében feltételezhetden
ugyanaz, akarmelyik orszagban is szedi a beteg a
gyogyszert.

Abban azonban mar jelentds kiilonbségek vannak,
hogy a tagallam egészségiigyi berendezkedése, egész-
ségpolitikdja mennyire szorgalmazza a vény nélkiil is
kiadhato gyogyszerek forgalmazasat a vénykoteles ter-
mékekkel szemben, és természetesen abban is Iényeges
eltérés tapasztalhato az egyes orszagok kozott, hogy a
lakossag mennyire tartja elégségesnek a gyogyszer-
tarban dolgozo szakember (gyogyszerész, szakasszisz-
tens) tajékoztatasat az OTC gyogyszer szedésével kap-
csolatos kockazatokrol.

Azon orszagokban, ahol az expediald gyodgysze-
résznek a felvilagosito, tajékoztato, esetleg beteggon-
dozo6 feladatat és tudéasat szinte ugyanolyan mértékben
ismerik el, mint a kezel6orvosét, a vény nélkiil is kiad-
hat6 gyogyszerek palettdja bévebb, mint ott, ahol a be-
teg elsdsorban a kezeldorvosaban és a rég megszokott
vényre felirt orvossagaban bizik.

Fontos leszogezni, hogy az a tény, ha egy gyogy-
szer vény nélkiil is kiadhat6, nem jelenti azt, hogy tel-
jesen veszélytelen a betegre nézve. Eppen ezért kiilo-
nosen fontos része az OTC gyogyszerek forgalmaza-
sanak az egészségligyi tajékoztatd munka, a gyogy-
szerészi gondozas. Amennyiben a beteg nem kdveti a
gyogyszerész tanacsat vagy a betegtajékoztatoban le-

irtakat, az OTC gyogyszer is képes rendkiviil stulyos
mellékhatasokat okozni.

A forgalomba hozatali engedélyezés folyaman a ké-
relmez0d javaslatot tesz a besorolasi kategoriara, me-
lyet a hatésag még az engedélyezés alatt elbiral. Arra
is lehetdség van, hogy egy mar engedélyezett gyogy-
szer kiadhatosdganak megvaltoztatasat kérelmezze a
forgalomba hozatali engedély jogosultja. Ilyenkor ha-
tosagi oldalrol az elbiralas folyamata ugyanaz, mint 1
gyogyszer engedélyezésekor.

A kovetkezdkben sorra vessziik azokat a szempon-
tokat, melyeket a vény nélkiili besorolas engedélyezé-
sekor mérlegel a hatésag. Mindenekel6tt azonban ki
kell jelenteni, hogy csak azoknal a hatéanyagoknal jo-
het szoba a besorolas modositasa, amelyekkel mar ele-
gend6 klinikai tapasztalat gyiilt 6ssze. Egy hatéanyag-
nak megfeleld ideig (akar 10 évig is) forgalomban kell
lennie, mieldtt egyaltalan szoba keriil a vény nélkiil is
kiadhatova torténd atsorolasa. A hatosag azt is eldir-
hatja, hogy az adott orszagban is legyen megfeleld el6-
70 tapasztalat. A masik alapelv, amelytdl eltérés nem
lehet, hogy parenteralis készitmény nem lehet vény
nélkiili besorolasu.

1. A gyodgyszerhaszndlat kozvetlen veszélyének
vizsgdlata

A kozvetlen veszély azt jelenti, hogy annak ellenére,
hogy a beteg a gydgyszert helyesen, a betegtajékozta-
toban leirtaknak megfeleléen hasznalja, mégis nagy a
toxicitas, az interakciok kialakulasanak, illetve a mel-
I¢khatasok felléptének az esélye. Az OTC gyogyszer
nem lehet genotoxikus, karcinogén, nem lehet repro-
duktiv toxicitasa, azaz altalanossagban véve nem le-
het toxikus. Fontos szempont, hogy alacsony legyen
azon elérelathatd mellékhatasok kialakulasanak a va-
l6szinlisége, melyek a hatdéanyag hatdsmechanizmus-
bol kovetkeznek. Ezeket ,,A” tipust mellékhatasnak
nevezziik és valdjaban a ,talzott mértékben bekovet-
kez&” terapias hatasnak tulajdonithatok (pl. hidro-
klorotiazid kezelés kozben kialakuld hypotonia)
Ugyancsak fontos, hogy a ,.kiszamithatatlan”, azaz a
farmakologiai tulajdonsagbol nem kovetkezé mellék-
hatasok (,,B” tipust mellékhatasok, mint példaul az
allergia) kialakulasanak valdsziniisége is a lehetd leg-
alacsonyabb legyen. Végiil a fentieken tul vizsgalni
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szilkséges a gyogyszer jellemzOit gydgyszer-
interakciok szempontjabol is: az OTC gyogyszer ne
Iépjen olyan interakcidba a gyakran szedett gyogy-
szerekkel, melynek eredményeképpen stlyos mellék-
hat4s alakulhat ki. Ugyancsak nem szerencsés, ha
sokféle élelmiszer, vagy akar a zsiros taplalkozas
nagymértékben befolyasolja a gyogyszer metaboliz-
musat. (Az élelmiszerekkel, élelmiszer kiegészi-
tokkel, gyogynovényekkel kapcsolatban mindig 6va-
tosnak kell lenni. Kézismert, hogy pl. a grépfratlé fo-
gyasztasa haléllal végzodd mellékhatast is okozott
mar fajdalomcsillapitd vagy koleszterincsokkentd
gyogyszerrel fellépd interakcio kovetkeztében.)

2. A gyogyszerhaszndlat kozvetett veszélye

Még a gyogyszer eldirds szerinti alkalmazésa esetén is
fennallhat a kozvetett veszély, azaz az orvosi feliigye-
let nélkiili szedés a tiinetek enyhitésével elfedheti a
hattérben allé stulyosabb korallapotot, ezaltal késlelteti
a megfelelé diagnozis felallitasat és a célzott kezelés
megkezdését. Ennek minimalizalasara kiilonosen fon-
tos a betegtajékoztatoban a figyelmeztetéseket, az ada-
golas és az alkalmazas modjat, valamint idétartamat
precizen, a beteg szamara érthetd modon megfogal-
mazni. Ki kell térni arra, hogy mikor, milyen 0j tiine-
tek észlelésekor, illetve a meglévok tartdés fennallasa-
kor kell a kezeléorvoshoz fordulni annak érdekében,
hogy ne késleltesse az adekvat terdpia megkezdését. JO
példa lehet erre egy gombas bérfertdzés okozta viszke-
tés antihisztamin-tartalmi kendccsel valdo kezelése,
mely a viszketést mint tiinetet feltehetdleg csillapitja,
de magat a gombas fertdzést nem sziinteti meg. Kozve-
tett veszélynek tekinthetd tovabba az is, amikor vala-
mely antibiotikum tartalmt készitmény feliigyelet nél-
kiili hasznalata elésegiti az adott hatéanyaggal szem-
beni bakteridlis rezisztencia fokozodasat. A reziszten-
cia akar olyan mértékli is lehet, hogy tobb mas
gyogyszerkészitmény hasznalatat is korlatozhatja a né-
pességben.

3. Az ondiagnozis felallitisa

A kiadhatosag meghatarozasakor nemcsak a gyogy-
szer tulajdonsagait kell alaposan, tobbféle szempont
alapjan megvizsgalni, hanem azt a betegséget, tiinetet
is, amelynek enyhitésére, kezelésére alkalmazzak. A
vény nélkiil is kiadhatd gyogyszer esetén a beteg sajat
maga ismeri fel azt az allapotot, mely az adott gyogy-
szerrel kezelheté. Bizonyos mértékig differencial di-
agnozist kell felallitania, tehat ki kell zarnia mindazo-
kat a betegségeket, amellyel orvoshoz kell fordulni.
Ennek megfeleléen olyan gyogyszer lehet csak OTC,
mely olyan betegség, elvaltozas kezelésére szolgal,
amelyet a beteg konnyen, orvosi konzultacio nélkiil,
egyértelmien fel tud ismerni, és a kezelés ideje alatt

sincs sziikség orvosi feliigyeletre. Példaul a fogfajas
egyértelmiien beazonosithatd allapot, melynek tiineti
kezelésére alkalmasak a vény nélkiil kaphato fajda-
lomcsillapitok. A betegnek azonban nemcsak a koral-
lapotot kell egyértelmiien azonositania, hanem fontos
megértenie és betartania az ellenjavallatokat, figyel-
meztetéseket ¢és tisztaban kell lennie a mellékhatasok-
kal is. Itt a gyogyszerész/szakasszisztens tajékoztatd
szerepe ismét el6térbe keriil.

4. A gyogyszer helytelen haszndlatabol eredo
veszélyek és kovetkezményei

OTC készitmények esetén az sem kizarhatd, hogy a
beteg mégsem az eldirtaknak megfeleléen szedi a
gyogyszert. Novelheti a helytelen hasznalat valoszinii-
ségét, ha az ellenjavallatok, figyelmeztetések listaja
olyan hossz, hogy azt a beteg mar nem tudja betarta-
ni vagy Osszekeveri az utasitasokat. Még ha a beteg
nem is tartja be a betegtajékoztatoban leirtakat, pl.,
nem az engedélyezett indikdcidban alkalmazza a
szert, vagy az eldirtnal hosszabb ideig, nagyobb dozis-
ban hasznalja, akkor sem jelenthet egy vény nélkiil ki-
adhato gyogyszer tulzott veszélyt az egészségére néz-
ve. Természetesen a helytelen hasznalatbdl eredd ko-
vetkezményekre a betegtajékoztatonak maradéktala-
nul fel kell hivnia a beteg figyelmét.

Figyelni kell tovabba arra is, mennyire elterjedt az
adott hatdoanyag helytelen hasznalata. Még ha a tobbi,
vénynélkiili kategdriaba sorolast lehetévé tevo kritéri-
umnak meg is felel egy készitmény, akkor sem sorol-
hat6 at abban az esetben, ha kiterjedten visszaélnek
vele, pl. ajzoszernek, hangulatmoddositoé szernek hasz-
naljak.

5. A betegtdjékoztato fontossdga

A fenti négy szempontnak mindenféleképpen tiikro-
zOdnie kell egy megfelelden szerkesztett és megfele-
16 tartalm( betegtajékoztatoban. Alapvetéen fontos
OTC-gyodgyszer esetében a laikus szdmara is érthetd
nyelvezetli, rovid, mégis 1ényegre tord, és fontos in-
formaciokat ki nem hagy6 betegtdjékoztatd osszealli-
tasa. Az Osszes fontos szempont érvényesitése kihi-
vas elé allitja mind a hatosagot, mind a forgalomba
hozatali engedély jogosultjat, hiszen azon kiviil,
hogy a beteg a gydgyszertarban megfeleld tajékozta-
tast kap a gyogyszer hasznalatardl, a gyogyszer do-
bozaban 1évé betegtdjékoztatd az a forras, melyhez
»a 8z0 elszall, az irds megmarad” alapon barmikor
fordulhat.

A betegtajékoztatok olvashatdsagi (valojaban érthe-
téségi) tesztje hivatott azt ellendrizni, hogy egy hete-
rogén betegcsoportot kivalasztva a betegek mennyire
értik meg a betegtajékoztatdoban leirtakat és azokat a
gyakorlatban tudjak-e alkalmazni.
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6. Hatdaserosség, kiszerelés szerepe

Bizonyos esetekben a nagyobb hatdserésségben vagy
nagyobb kiszerelésben a gyogyszer vénykoteles, mig a
kisebb hataserdsségii, kiszerelésii készitmény vény
nélkiil is kiadhato. Ide tartozik pl., a per os adott
diklofenak, melynél a 12,5 mg-os hatdserdsség még
OTC, azonban az ennél nagyobb hataserdsségii diklo-
fenak-készitmények mar vénykotelesek.

Amennyiben a hatosag kiilonbséget tesz egy gyogy-
szercsaladon beliil a vénykdteles és vény nélkiil is el-
érhetd gyogyszerek kategoriaja kozott, a dontés mo-
gott mindig betegbiztonsagi szempontok allnak. Fel-
meriilhet a kérdés, ki tudja-e jatszani a beteg ugy az
orvosi vény sziikségességét, hogy — a diklofenak pél-
danal maradva — nem egyet vesz be a 12,5 mg-os ha-
taserdsségli OTC gyogyszerbol, hanem kettdt, igy mar
rogton az egyébként vénykdteles 25 mg-os dozishoz
jut. Igen, ez az eshetdség sajnos fennall, azonban eb-
ben az esetben fele annyi id6 alatt fogy el a vény nél-
kiili gyogyszer, mintha azt az eldiras szerint alkal-
mazna, igy ujra el kell mennie a betegnek a gyogy-
szertarba 0j dobozt vasarolnia. Ez ellen a hatdsag nem
Iéphet fel, ezért ilyen esetben kiemelt szerepe van a
szobeli szakmai t4jékoztatd munkanak, amellyel a
gyogyszerész/szakasszisztens szolgalhat a gyogyszer-
tarban felismerve azt, hogy a beteg hosszabb ideje
esetleg nem a megfeleld6 médon alkalmazza a vény
nélkiili gyogyszert.

7. Névvdlasztas

A vény nélkil is kiadhato gyogyszerek korében mar-
keting szempontjabol szinte elsédleges fontossagu le-
het a forgalomba hozatali engedély jogosultja szamara
a talalo és egyedi gyogyszernév megalkotasa, kiilonos
tekintettel arra, hogy Magyarorszdgon a vény nélkiil
is kiadhato szerek reklamozhatoak a fogyasztok (bete-
gek) kozott is. A hatosag minden esetben (nem csak a
vény nélkiil is kiadhatdo gyogyszerek esetében) meg-
vizsgalja a gydgyszer elnevezését, mellyel szemben
sok esetben kifogassal él. Fontos, hogy a beteg meg
tudja kiilonboztetni az OTC gydgyszert a vénykdteles
terméktdl, azonban olyan jelzéket a gydgyszernév
nem tartalmazhat, mely kifejezett vasarlasra buzdita-
na a beteget esetleg azt sugallva, hogy a reklamozott
gyogyszer jobb/hatékonyabb/erésebb/gyorsabb hatasu,
mint a vele minden paraméterében megegyez6 mas
gyogyszer, tehat ne csabitson kifejezett vasarlasra a
fogyasztok korében.

8. Kockdzatkezelés
A 2012. jaliustol hatalyos 0 farmakovigilancia szaba-

lyozas minden készitmény esetén eldirja egy kocka-
zatkezelési rendszer miikodtetését, amelynek irasbeli

megtestesiilése a kockéazatkezelési terv. Az Orszagos
Gyogyszerészeti Intézet azonban mar ezt megelézden
is kérte a forgalomba hozatali engedélyestdl ezen terv
benyujtasat, amennyiben készitményének vénykote-
lesbdl vény nélkiilivé torténd atsorolasanak kérelmé-
vel fordult a hatosaghoz. Az el6zdekben felsorolt érté-
kelési szempontok atgondoldsa utan nem lehet kérdé-
ses, hogy a kiadhat6sag modositasa megvaltoztathatja
a gyogyszer biztonsagi profiljat.

A kockazatkezelés kotelezOvé tétele mutatja a hato-
sagi (és ipari) szemlélet megvaltozasat. Immaron az
adott gyogyszer lehetd legbiztonsagosabb alkalmazasa
ugyanolyan fontos szempont, mint a hatékony és jo
mindségli gyogyszer biztositasa.

A kockazatkezelés kapcsan a forgalomba hozatali
engedély jogosultjanak at kell gondolnia és Osszegez-
nie kell, milyen fontos kockéazatokat azonositott idaig
(gyakorlatilag az alkalmazasi eldirasban szerepld el-
lenjavallatok, fontos figyelmeztetések ¢és a leggyako-
ribb sulyos mellékhatasok alapjan), at kell gondolnia a
lehetséges kockazatokat (elsésorban a vény nélkiilivé
atsorolasbol adodoakat) és tisztaznia kell, talal-e fon-
tos hianyz6 informdaciét (pl. mi torténik, ha a vény
nélkiili gyogyszert kisgyereknek adjak, vagy terhes
asszony szedi be orvosi feligyelet nélkiil). Ha vannak
olyan kockazatok, amelyekrol tobb adatot kell gyiijte-
ni, akkor javaslatot kell tenni az adatgytijtés modjara.

A kockazatokat nem elég felismerni, de intézkedé-
seket is kell foganatositani, amivel az el6fordulasuk
vagy legalabb stlyossaguk csokkenthetd. Legfonto-
sabb és leghasznosabb, amint mar az el6zdekben is
sz6 volt rdla, a vilagos, érthetd, minden Iényeges rész-
letre kiterjedd betegtajékoztatd. Sziikséges esetén
ezen felil is lehet tovabbi intézkedéseket hozni, ami-
vel a vény nélkiil kaphat6 készitmények biztonsagos
alkalmazasa fokozhatd. Maximalni lehet az egy alka-
lommal megvasarolhatd gyogyszer mennyiségét (kis
kiszerelések el6térbe keriilése), csak a kisebb hatas-
er6sséget vagy csak a topikalis format nyilvanitani
vény nélkiilivé. Amennyiben a visszajelzések (mel-
Iékhatas jelentések, kérdéives felmérések) alapjan
nyilvanvalova valik, hogy nem sikeriil a leheté legna-
gyobb mértékben csokkenteni a kockazatokat, tovab-
bi intézkedésre lehet sziikség. Végsd esetben az atso-
rolas is ujra modosithatd, az adott készitmény vissza-
keriil vénykoteles statuszba. Az utobbi évekbdl az
Algopyrin illetve a ketoprofen tartalmu lokalis készit-
mények hozhatok példaként.

A vénykotelesbdl vény nélkiili statuszba torténd at-
sorolas tehat minden esetben az adott hatoanyagra /
készitményre vonatkozo tudomanyos adatok egyedi
mérlegelését igényli. Nem igy a vény nélkiili, de
gyogyszertaron beliil forgalmazhaté statuszbol gyogy-
szertaron kiviili forgalmazas jovahagyédsa. Az
52/2005. (XI. 18.) EiiM rendelet 4. szami melléklete
tartalmazza a gyogyszertaron kiviil is forgalmazhatd
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gyogyszerek listajat. A listan nem szerepld készit-
mény engedélyezése csak a rendelet modositasa utan
valdsithat6é meg.

Az eldzbéekben leirtakat végiil akként foglalhatjuk
0ssze, hogy a hatdsdg a vény nélkiil kiadhaté gyogy-
szerek engedélyezésekor minden esetben az adott ké-
szitmény haszon - kockazat aranyat mérlegeli, és en-
nek alapjan dont arrol, hogy az adott gyodgyszer kiad-
hato-e vény nélkiil, és amennyiben igen, mely gyogy-
szerformaban, hataserésségben, ill. kiszerelésben le-
het elérhetd a betegek szamara.

IRODALOM

1. A guideline on changing the classification for the supply of
a medicinal product for human use, Revision January, 2006,
European Commission — 2. 52/2005. (XI. 18.) EiiM rendelet
az emberi alkalmazasra keriild gyogyszerek forgalomba ho-
zatalarol

Berzsenyi, D., Pallés, J.. The regulation,
requirements and practice of the authorisation of non-
prescription medicines

The practice of the authorisation of medicines available
without prescription (so called over-the-counter, OTC
products) is not fully harmonised in the European Union.
The member state has its own competence to decide weather
or not the medicine would be available without prescription,
although there are basic principles laid down in EU-guidelines
to bring the practice in common fields. These basic principles
are based on the followings: investigation of direct danger/
safety profile, indirect danger/safety profile, possibility of
self-assessment of the disease, risk and consequences of
incorrect use, the importance of patient information, package
leaflet, the role of strength and package size, the name of the
medicine and mock-up and risk-management. These main
aspects have to be considered when the authority makes its
decision regarding the classification of the medicine.

GYEMSZI — Orszagos Gyogyszerészeti Intézet Fdigazgatosag, Orvosbiologiai Féosztaly
Budapest, Zrinyi u. 3. — 1051

A dolgozathoz tartozo tesztkérdések az utolso oldalon taldlhatok

(A MAGYAR EGESZSEGUGYI TARSASAG 2014. EVI PROGRAMJA |

A Magyar Egészségiigyi Tarsasag (MET) hdszéves mikodésének célkitiizése kettds, egyrészt a Karpat-medencében €16 magyar népesség egészségi
allapotdnak javitasa, masrészt az aggasztd demogréfiai tendencia elleni fellépés. A MET szervezetén belil 2002-t6l onalld Gydgyszerészi Tagozat
alakult, torekvéseit a Magyar Gydgyszerészi Kamara tdmogatja, és a Magyar Gydgyszerésztudomanyi Tarsasag (MGYT) ,Gydgyszerészet” c. lapjaban is
rendszeresen beszdmolnak a MET rendezvényekrél [lequtdbb: Gyégyszerészet 57(6), 375 (2013)]

A célkit(izés megvaldsitdsa érdekében a MET magyar nyelv(i, nemzetkozi szakmai tovabbképzé konferencidkat szervez a Kdrpdt-medence teriiletén.
Kiemelten és rendszeresen foglalkozik a Magyar Egészségiigyi (Orvos, Gydgyszerész, Szakdolgoz6i) Vildgkonferencia megrendezésével is.

Ajubileumi évben a VIII. Vilagtalalkozéra 2014. augusztus 13-17. kézott Pécsett keriil sor, a Pécsi Tudoményegyetemmel kizos szervezéshen, az Altalénos
Orvostudomanyi Kar kdzpontjaban (Pécs, Szigetiu. 12.).

A MET Gydgyszerész Tagozata két szekcidt is szervez. Az ,A” szekci6 a gydgyszerellatas és gydgyszerészeti oktatds helyzetével foglalkozik, a ,B” szekcid
témdja pedig az étrend-kiegészitd forgalmazas ésa gydgyndvénykutatds ijabb szempontjai.

A szekcidk bevezetd el6addsainak megtartéséra a szakma prominens képviseldi és egyetemi el6ad6k vallalkoztak.

Mindkét szekciéban van még lehetdséq rovid el6addsok bejelentésére, amelyeket marcius végéig orommel vesznek a konferencia szervez6i. Az el6adasok
cimét és lehetdséq szerint rovid dsszefoglaléjat a szervezék a met63@t-online.hu cimre kérik.

A Vildgtalalkozén szamos programon vesznek részt a jelentkezdk (orgonahangverseny, a Zsolnay negyed és a Kodaly Kozpont megtekintése, kirdndulds
Harkdnyba), lehetdséget nydjtva a gydgyszerész kollégak kapcsolatainak fejlddéséhez a Karpat-medencén beliil. A Konferencia részletes informaciéi
(jelentkezési lap, végleges program) a MET honlapjan érhetdk el.

Ebben az évben is megrendezi a MET Szabadegyetemi eladdsait Budapesten, amelyekre a honap utolsé csiitdrtokén 17 drakor keriil sor a Szt. Margit
Gimnézium (Budapest, XI. Villdnyi Ut 5.) el6adétermében. Az érdekldddk a Vilagtallkozo szervezésével kapcsolatosan is kaphatnak jabb informacidkat.

Mindkét eseményen szivesen varjuk régebbi és Gjabb MET tagjainkat.
Prof. Liptdk Jozsef

a MET Gydgyszerészi Tagozat vezetdje
. J
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Allatgyégyaszati készitmények engedélyezése
és ellendrzése Magyarorszagon

Kulesar Gabor

A fejlett allategészségiigyi igazgatassal rendelkez6 or-
szagokban hosszt11d0 6ta szabalyozzak az allatgyogya-
szati gyogyszerek és oltdoanyagok eléallitasat, forgal-
mazasat és felhasznalasat. Az allami feliigyelet kdzvet-
len célja az allatallomanyok egészségvédelme, ugyan-
akkor a feliigyelet fontos részét képezi annak a rend-
szernek, amely az élelmiszerlanc biztonsagat, és ezen
keresztiil az emberek egészségének védelmét szolgalja.

A kozlemény célja, hogy egy rovid, torténeti atte-
kintést kovetden bemutassa az allatgydgyaszati készit-
mények torzskonyvezésének, illetve ellendrzésének je-
lenlegi hazai gyakorlatat, jogszabalyi ¢s intézményi
hatterét.

Az éllatgyogyaszati készitmények engedélyezésé-
nek és allami ellendrzésének torténete 125 éves multra
tekint vissza Magyarorszagon. 1888-ban jelent meg az
elsd jogszabaly, amely a gyogyszerek allami ,,megvizs-
galasardl és az eredményhez képest alkalmazdsanak
megengedésérol” rendelkezett. Az oltdbanyagok gyar-
tasanak szabalyozasara eldszor 1894-ben keriilt sor.
Az allatgyogyaszati készitmények hivatalos regisztra-
cidja 1915-ben kezdddott, és azota is folyamatos. A je-
lenlegi nemzeti gyodgyszeriigyi hatosag jogelddjét
1952-ben alapitottak, Allatgyogyaszati Oltéanyag-el-
lenérz6 Intézet néven. Az Intézet kezdetben csak a ha-
zai eléallitasu oltdoanyagok engedélyezésével és gyar-
tasi tételenkénti ellendrzésével foglalkozott. A gyogy-
szerellendrzés 1982-ben keriilt az Intézethez.

Az allatgyogyaszati készitmények korszerii torzs-
konyvezési rendszerének kidolgozasa az 1980-as évek
végén kezd6dott. Az 0j rendszer kidolgozasanak sziik-
ségszerliségét részben a nyolcvanas évek végére szinte
allandosuld készitményhiany, részben a korabbi enge-
délyezési rendszerben meglévo kovetkezetlenségek in-
dokoltak. A kiilfoldon eldallitott gyogyszerek és vak-
cindk importalasat egyedi kérelem alapjan, egy évre
engedélyezte a Foldmivelésiigyi Minisztérium illeté-
kes féosztalya. A kérelemhez torzskonyvi dokumenta-
ci6 vagy mas jellegli szakmai bizonylatok benyujtasa-
ra nem volt szlikség. Ugyanakkor a hazai eléallitast
készitmények csak elézetes engedélyezési eljaras utan
kertilhettek forgalomba és ellenérzésiik is sokkal szi-
gorubb volt. Oltdanyagok esetében példaul valamennyi
gyartasi tételre kiterjedd, teljes kort allami ellendrzo
vizsgalat volt kotelezd. A kdvetkezetes, torzskonyvezé-
si eljarason alapul6, a nemzetkdzi kdvetelményeknek
is megfeleld, egységes engedélyezési eljaras gyakorlati

bevezetésére 1991-ben keriilt sor. A 24/1994. (V. 4)
FM sz. rendelet a jogi alapjait is megteremtette az 01j el-
jarasnak.

A nemzeti gyogyszeriigyi hatosagi feladatokat az
allategészségiigy teriiletén jelenleg a Nemzeti Elelmi-
szerlanc-biztonsagi Hivatal Allatgyogyaszati Termé-
kek Igazgatosaga (NEBIH ATI) latja el, mely jogutod-
ja a fent emlitett intézetnek. A NEBIH ATI az allat-
gyogyaszati termékek engedélyezése és ellendrzése
mellett, engedélyezi és ellendrzi ezen termékek hazai
gyartoit és nagykereskeddit, mikodteti a gyogyszer
mellékhatas-figyel6 rendszert, hatdsdgi igazolasokat
allit ki, valamint elbiralja az eseti behozatalra, illetve
az alaki hibas készitmények forgalomba hozatalara vo-
natkozo kérelmeket. A NEBIH ATI szakemberei kép-
viselik az orszagot az EU szakmai bizottsagaiban,
munkacsoportjaiban.

Az allatgyogyaszati készitmények engedélyezését
és ellendrzését az élelmiszerlancrol és hatosagi fel-
igyeletérdl szold 2008. évi XLVI. térvény és az annak
végrehajtasi rendeleteként megjelent 128/2009. (X. 6.)
FVM rendelet szabalyozza. A rendelet teljes egészében
harmonizal a 2001/82/EK iranyelvvel. A torvény meg-
fogalmazasaban allatgyogyaszati készitmény ,,bdr-
mely anyag vagy anyagok keveréke, amelyet dllatok
betegségeinek kezelésére vagy megeldzésére készite-
nek, tovabba barmely anyag vagy anyagok keveréke,
amely farmakologiai, immunologiai vagy metabolikus
hatasok kivaltasa révén az dllatok valamely élettani
funkciojanak helyreadllitasa, javitasa vagy modositasa,
illetve orvosi diagnozis feldllitasa érdekében alkal-
mazhato”. A rendelet eldirasait azonban nem kell al-
kalmazni a gydgyszeres takarmanyokra, az inaktivalt
telepspecifikus oltdanyagokra, a takarméany adalék-
anyagokra, a laboratériumi kutatasi és fejlesztési szak-
ban 1év6 készitményekre, az in vitro diagnosztikai ké-
szitményekre és az orvostechnikai eszkdzoknek ming-
stil6 biocid termékekre. Az ,,allatgyogydszati termék”
fogalma a készitményeken tul magaba foglalja az allat-
gyogyaszati készitmények hatdanyagat, az allategész-
ségligyi biocid termékeket, az allatgyogyaszatban
hasznalatos gyogyhatast készitményeket, dpoldszere-
ket és segédanyagokat.

Torzskonyvi dokumentacion alapuld, forgalomba-
hozatali engedély kiadasaval zaruld hatosagi eljaras
(,,torzskonyvezés”) a gyogyszerek, oltdoanyagok és in
vivo diagnosztikumok esetében torténik. Gyogyhatasu
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készitmények, apoldszerek €s segédanyagok esetében
alkalmazott egyszerisitett eljaras a nyilvantartasba vé-
tel. A rendelet szerint ,,dllatgyogyadszati készitményt
Magyarorszag teriiletén eléallitani, laboratoriumon
kiviil kiprobalni, forgalomba hozni, forgalmazni, illet-
ve felhasznadlni — takarmanyba kevert formaban is —
csak nemzeti vagy a 726/2004/EK rendelet szerinti
kézponti engedélyezési eljards utan, forgalomba-hoza-
tali engedéllyel szabad”.

A torzskonyvezési eljaras soran a kérelmezének a
készitmény mindségét, valamint az adott célallatfaj-
ban, az adott indikaciora az artalmatlansagat és haté-
konysagat kell igazolni.

Tovabbi kovetelményt fogalmaz meg a rendelet az
¢lelmiszer-termel6 allatfajok vonatkozasaban, misze-
rint ezen allatfajok kezelésére csak olyan készitmény
hozhat6 forgalomba, amelynek hatéanyaga az Eurdpa
Parlament és a Tanacs 470/2009/EK rendelete alapjan
engedélyezett. A rendelet felsorolja azokat a hatéanya-
gokat, amelyekre megallapitottak az Gn. maximalis
maradékanyag szintet (Maximum Residue Limit,
MRL), illetve azokat is, amelyekre ennek megallapita-
sa nem sziikséges. Az MRL az a legnagyobb, az allati
szovetekben mérhetd hatdanyag vagy hatdéanyag bom-
lastermék szint, ami a fogyasztok szdmara még nem
jelent kockazatot. Az MRL megallapitasa a gyartd cég
kérelmére, megfelelden 0Osszeallitott dokumentécid
alapjan a Londonban miikod6 Eurdpai Gyogyszeriigy-
nokségnél, kdzpontilag torténik.

A fogyasztok egészségének védelme érdekében
fontos szempont, hogy az élelmiszerek ne tartalmaz-
zanak az egészségre karos anyagokat, a htis és huské-
szitmények, a tej és tejtermékek valamint a tojas men-
tes legyen az allatoknak adott gyogyszerektdl illetve
azok bomlastermékeitdl. A szermaradékok esetében
nemcsak azok farmakologiai hatasat kell vizsgalni,
hanem esetleges toxikus tulajdonsagaikat (teratogén,
mutagén, karcinogén) is. Antibiotikumok esetében fi-
gyelembe kell venni a rezisztencia terjedésének veszé-
lyét, valamint az emberi bélflorara gyakorolt karos ha-
tasukat.

Mivel az élelmiszerek maradékanyag mentessége a
gyakorlatban nem érhetd el, meg kell hatdrozni azt az
elfogadhato napi szerbevitel értéket (ADI = acceptable
daily intake), amit egy életen keresztiil kockazat nélkiil
el lehet fogyasztani. Az ADI-t pg/testtomeg kg-ban
vagy mg/testtomeg kilogrammban adjak meg.

Az ADI szamitéasa a kovetkezOképpen torténik:

ADI =NOEL x 60 kg/UF

ahol a NOEL [non observed (adverse) effect level] azt
a hatéanyagszintet jelenti, amely a laboratoriumi vizs-
galatok soran a legérzékenyebb fajban nem okoz mel-
Iékhatast. Az UF (uncertinity factor) korrigalja az alla-
tokbol az emberre extrapolalt toxikologiai adatokat és

a human populéaciok kozotti kiilonbséget. A 60 kg az
emberek atlagos testtomegét jeloli.

Az MRL szamitashoz figyelembe kell venni a kii-
16nb6z6 élelmiszerekbdl naponta fogyasztott mennyi-
séget. Ez az un. fogyasztdi kosar, amely megfeleld biz-
tonsagi rahagyassal a kovetkezd élelmiszerekbdl all
Ossze: 500 g hus (300 g izomszdvet, 100 g maj, 50 g
vese és 50 g zsir), 1,5 liter tej, 100 g tojas €s tojaster-
mék, 20 g méz. Az MRL meghatarozasa soran figye-
lembe kell venni a hatéanyag viselkedését a szervezet-
ben, azt, hogy mennyi id6 alatt {iriil ki illetve, hogy bi-
zonyos szervekben (pl. a majban vagy a vesében) ak-
kumulalédik-e.

Az MRL ismeretében meghatarozhatova valik egy
adott gyogyszer ¢élelmezés-egészségiigyi varakozasi
ideje. Az élelmezés-egészségligyi varakozasi id6 az al-
latgyogyaszati készitmény utolsé alkalmazasa utani
azon id0szak, amely soran az allatokat tilos élelmezési
célbol levagni, illetdleg a beldliik szarmazo tejet illetve
tojast ¢lelmezési célra felhasznalni. Mivel az élelme-
z¢és-egészségiigyi varakozasi idd specifikus az adott
allatgyogyaszati készitményre, ezért annak meghata-
rozasa ¢és értékelése része az adott készitmény torzs-
konyvezési eljarasanak.

A forgalomba-hozatali engedély kiadasara jelenleg
az Eurdpai Unidban négyféle eljaras létezik: centralis,
kolcsonos elismerési [Mutual Recognition Procedure
(MRP)], decentralizalt (DCP) és nemzeti. Az eljarasok
altalanos menete, szabalyozasa megegyezik az emberi
felhasznalasra szant gyogyszerek forgalomba hozata-
laval, ezért a kozlemény elsésorban a kiilonbségeket
mutatja be, illetve hivatkozik Pdlfiné Goots Herta, Ha-
raszti Csaba, Lazar Balazs: ,,Gyogyszertorzskonyve-
z¢s napjainkban” cimii, a Gyodgyszerészetben 2012-ben
megjelent cikkére [6].

A centralis eljaras menetét a 726/2004/EK rendelet
szabalyozza, amely egyarant vonatkozik human és al-
latgyogyaszati készitményekre. Centralis eljaras ese-
tén a kérelmet €s a dokumentaciot az Eurdpai Gyogy-
szeriigynokséghez kell benyujtani. A szakmai értéke-
lést az Allatgyogyaszati Készitmények Bizottsaga
(CVMP) végzi. Az Europai Uni6 valamennyi tagalla-
ma, tovabba Izland, Lichtenstein és Norvégia teriileté-
re érvényes forgalomba-hozatali engedélyt az Europai
Bizottsag adja ki. Jelenleg mintegy 140 allatgydgya-
szati készitmény rendelkezik centralis engedéllyel. A
centralis eljaras alkalmazéasa egyes esetekben kotele-
z0: biotechnologiai eljarasokkal (rekombinans DNS
technoldgia, bioldgiailag aktiv proteineket kodolo, el-
lendrzott génexpresszio prokariotakban és eukariotak-
ban, hibridoma és monoklonalis ellenanyag modsze-
rek) fejlesztett készitményeknél és hozamfokozoknal.
Lehetdség van centralis engedély iranti kérelemre,
amennyiben a készitmény olyan 0j hatéanyagot tartal-
maz, amely a 726/2004/EK rendelet hatalybalépésének
napjan a Kozosségben nem volt engedélyezve; vagy a



94 GYOGYSZERESZET

2014. februar

L tablazat

Az allatgyogyadszati készitmények engedélyezési eljarasainak fobb jellemzoi

Eljaras Tagallam Szakmai értékelés Hatarozat
Centralis 28+3 CVMP Eurdpai Bizottsag
2 vagy tobb nemzeti hatdsagok,

Kolesonds elismerési . A .
(a kérelmez6 dontése szerint)

ey nemzeti hatosagok
egyiittmikodve &

o 5 R  hatésiook .
Decentralizalt , v?gxtot’)b . nemz?‘u %tO§agO ’ nemzeti hatdosagok
(a kérelmez6 dontése szerint) egylittmikodve
Nemzeti 1 nemzeti hatosag nemzeti hatosag

kérelmez6 igazolja, hogy a készitmény jelentds terapi-
as, tudomanyos vagy technikai innovaciot képvisel,
vagy az engedély megadasa kozosségi szinten az allat-
egészségiigy érdekeit szolgalja. Szintén benyujthato
centralis eljaras iranti kérelem olyan betegségek elleni
immunologiai allatgyogyaszati készitményekre, ame-
lyek esetében eurdpai kozosségi szintll megeldzd in-
tézkedések léteznek.

A decentralizalt és a kolcsonos elismerési eljarast
abban az esetben kell alkalmazni, ha a kérelmez6 két
vagy tobb tagallamban kivanja a készitményt engedé-
lyeztetni és a készitmény nem esik a 726/2004/EK ren-
delet hatalya ald. A két eljaras kozott az a kiilonbség,
hogy decentralizalt eljaras esetén a készitmény még
egyetlen tagallamban sem rendelkezik forgalomba-ho-
zatali engedéllyel, mig kolcsonos elismerési eljarast
akkor lehet inditani, ha a készitmény egy vagy tobb
tagallamban mar engedélyezett. Az eljarasok menete
teljesen megegyezik a human készitményeknél leirtak-
kal. Az eljarasokat iranyito, 6sszehangold csoport az
Allatgyogyaszati Koordinacios Csoport (Coordination
Group for Mutual Recognition and Decentralised
Procedures — Veterinary, CMDv).

Nemzeti eljarast abban az esetben kezdeményezhet
a kérelmez6, ha csak egyetlen tagallamban szeretné a
készitményt engedélyeztetni.

Az allatgyogyaszati készitmények engedélyezési el-
jarasainak fobb jellemzdit foglalja 6ssze az 1. tablazat.

Az allatgyogyaszati készitmények forgalomba-ho-
zatali engedélye 5 évig érvényes, fiiggetleniil attol,
hogy a készitmény melyik eljaras tipusban keriilt enge-
délyezésre. Az engedély a megujitast kdvetden alap-
esetben korlatlan ideig érvényes, de a hatdsag a kocka-
zat-elony értékelés alapjan donthet ugy, hogy az enge-
délyt csak Gjabb 5 évre hosszabbitja meg. A forgalom-
ba-hozatali engedélyt a hatosag felfiiggesztheti vagy
visszavonhatja, ha a készitmény hatékonysagaval vagy
artalmatlansagaval kapcsolatban kételyek meriilnek
fel. Amennyiben a készitmény a forgalomba-hozatali
engedély megadasat kdvetden 3 éven beliil nem keriil
forgalomba vagy forgalmazasa 3 egymast kovetd éven
at sziinetel, a hatosag az engedélyt visszavonja.

A forgalomba-hozatali engedély jogosultja koteles
barmely, a készitménnyel kapcsolatos valtozast a ha-

tosagnal bejelenteni és modositast kezdeményezni. A
modositasok elbiralasa az emberi, illetve allatgyogya-
szati felhasznaldsra szant gyogyszerkészitmények for-
galomba hozatali engedélyére vonatkozé feltételek
modositasainak vizsgalatardl szolo, 1234/2008/EK
rendelet alapjan torténik, az ott meghatarozott hatar-
idokkel.

Az allatgyogyaszati készitmények ellendrzését a
NEBIH ATI Gyo6gyszer Analitikai és Biologiai Labo-
ratoriuma végzi. Ez utébbihoz egy modern, zart rend-
szerben miikddo allathaz is tartozik. Mindkét laborato-
rium tagja a Hivatalos Gyogyszervizsgald Laboratori-
umok halézatanak [Official Medicines Control
Laboratory (OMCL) Network], auditalasukat az Euro-
pai Gydgyszermindségi Igazgatosag (European Direc-
torate for the Quality of Medicines and Healthcare,
EDQM) végezte. A Gyogyszer Analitikai Laboratéri-
um a Nemzeti Akkreditald Testiilet akkreditacidjaval
is rendelkezik.

A NEBIH ATI gyogyszerek és oltdanyagok eseté-
ben is elvégzi a készitmények engedélyezés eldtti vizs-
galatat, amelynek eredménye fontos részét képezi a
forgalomba-hozatali engedély iranti kérelem értékelé-
sének. A hatosag folyamatos piacfeliigyeletet is végez
éves mintavételi terv szerint, amelynek sordn a keres-
kedelemi forgalomba keriilt készitményeket vizsgalja.
Minta vizsgalat torténik gyogyszer-mellékhatds eset
bejelentését kovetden is.

Az allatgyogyaszati készitmények laboratoriumi
vizsgalatanak specialis formajat jelentik az oltéanya-
gok felszabadité vizsgalatai. Bizonyos oltéanyagok,
amelyek szerepelnek az EDQM altal kiadott listan,
csak eldzetes, kedvezd eredménnyel zarult tételenkénti
vizsgalat utan keriilhetnek forgalomba Magyarorsza-
gon. A felszabaditott gyartasi tételek a magyar hatdsag
igazolasaval szabadon forgalmazhatok az EU egész te-
riiletén.

Osszefoglalva megallapithato, hogy az allatgyogya-
szati termékek engedélyezése ¢és ellendrzése Magyar-
orszagon jol szabalyozott, az eurdpai unios jogszaba-
lyoknak megfeleld. A biztonsagos ¢és hatékony allat-
gyogyaszati termékek az allatok egészségvédelmén
tal, igen fontosak az élelmiszerlanc-biztonsag szem-
pontjabol is.
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1. Az Eurdpai Parlament ¢s a Tanacs iranyelve (2001. nov-
ember 6.) az allatgyogyaszati készitmények kozosségi ko-
dexérdl (2001/82/EK) — 2. Az Eurdpai Parlament és a Ta-
nacs 726/2004/EK rendelete (2004. marcius 31.) az emberi,
illetve allatgydgyaszati felhasznalasra szant engedélyezésé-
re ¢és feliigyeletére vonatkozo kozdsségi eljarasok meghata-
rozasarol ¢és az Eurdpai Gyogyszeriigynokség 1étrehozasa-
rol. — 3. A Bizottsag 712/2012/EK rendeletével modositott
1234/2008/EK rendelet (2008. november 24.) az emberi,
illetve allatgyogyaszati felhasznaldsra szant gyogyszerkeé-
szitmények forgalomba hozatali engedélyére vonatkozo fel-
tételek modositasanak vizsgalatardl. — 4. Az Europai Parla-
ment és a Tanacs 470/2009/EK rendelete (2009. majus 6.)
az allati eredetii élelmiszerekben eléforduléd farmakologiai
hatéanyagok maradékanyag- hatarértékeinek meghataroza-

sara iranyuld kozosségi eljarasokrol. — 5. A foldmuvelés-
igyi és vidékfejlesztési miniszter 128/2009. (X. 6.) FVM
rendelete az allatgydgyaszati termékekrél. — 6. Pdlfiné
Goots H., Haraszti Cs., Lazar B.: Gybdgyszerészet 56, 210-
217 (2012). — 7. Az Allatgyogyaszati Oltoanyag-, Gyogy-
szer- és Takarmany-ellen6rzo Intézet 50 éves jubileumi év-
konyve (2002).

Kulcsar G.: Marketing authorisation and control of
veterinary medicinal products in Hungary

The article describes the marketing authorisation procedures
and the official state control system of veterinary medicinal
products in Hungary. It gives a historical overview and it
introduces the current legal and institutional background. It
compares the marketing authorisation requirements of hu-
man and veterinary medicinal products.

Nemzeti Elelmiszerlanc-biztonsdgi Hivatal Allatgyégydszati Termékek Igazgatésiga
Budapest, Szalldas u. 8. — 1107
kulcsarg@nebih.gov.hu

A dolgozathoz tartozo tesztkérdések az utolso oldalon talalhatok

FELHIVAS 50 EVES EGYETEMI TALALKOZORA
MAROSVASARHELY, 2014. APRILIS 26.

Kedves Evfolyamtarsunk!

Ertesitiink, hogy 2014-ben iinnepeljiik 50 éves egyetemi talalkozonkat, aprilis 26-an, az el6z6ekhez hasonléan az 1964-
ben Marosvasarhelyen végzett orvoskollégakkal egyiitt. E jeles évfordulonkon az Orvos- és Gyogyszerészeti Egyetemen
iinnepi fogadas alkalmaval aranydiplomak kiosztasara is sor keriil.

A cimetekre elkiildott meghivélevél és részvételi lap alapjan jelentkezéseteket vdrjuk, postai levélben, e-mail-en, legkésébb februdr 15-ig.
Aziddpont betartdsa nagyon fontos a zokkendmentes szervezés (Id. névre sz6l6 aranydiploma, iinnepi ebéd helyszine) szempontjabdl.
Levelezési cim: Gyéresi Arpad, 540143-Targu-Mures Marosvasarhely (Romania), Aleea Cornisa nr.4 ap.16, telefon: 00-40-265 216 481 ill.
e-mail: agyeresi@gmail.com

Szeretettel varjuk jelentkezéseteket és a talalkozast,

L Gyeres:ArpadJ

( )

KOSZONETNYILVANITAS

A Magyar Gyogyszerésztudomanyi Tarsasag 2013-ban, a 2012. évi személyi jovedelemaddk 1%-anak felajanlasa-
bol 212.873 Ft-ot kapott, melyet sikeres palyazatot benyujté fiatalok Congressus Pharmaceuticus Hungaricus XV.
rendezvényen valo részvételének tdamogatdsara fogunk felhasznalni. Felajanldsaikat kdszonjlk, s kérjlik, hogy ez
évi SZJA 1%-uk felajanlasaval is segitsék torekvéseink megvaldsulasat.

Magyar Gyégyszerésztudomdnyi Tdrsasdg
elnb‘ksége)




CONGRESSUS
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HUNGARICUS
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Congressus Pharmaceuticus Hu

(7 - — A
2014. APRILIS 10., CSUTORTOK
1dé Magdcsy-Dietz Kedvessy Gyorgy Széki Tibor Folyoso,
terem terem terem érkezési szint
09:00 — 12:00 Regisztracid & Prekongresszusi tréning: Quality by design
13:30 - 16:00 Megnyito
Plenaris 1. — ,Malt”
16:00 — 16:30 Kidllitds megnyit6, konyvbemutato POSICTeL
16:30 - 18:30 Szekcio 1. Szekcio 2. Szekcid 3.
Gradudlis és posztgradualis Helyettesités L,Mult nélkiil nincs jove"”
képzésiink problémai (generikus program, korhazi Gydgyszerészettorténet
lista)
19:00 — 20:00 Fogadas
2014. APRILIS 11., PENTEK
Idé Magdcsy-Dietz Kedvessy Gyorgy Széki Tibor Folyoso,
terem terem terem érkezési szint
08:30- 10:30 Szekcio 1. Szekcio 2. Szekcid 3.
Hamis gydgyszerek, hamisitds | Nanotechnoldgia a gydgyszer- Farmakovigilancia
gyégyszerrel fejlesztéshen: lehetdségek és | (MAGYOTT és TEVA szimp6zium)
tények
10:30 — 11:00 Kdvésziinet
11:00 — 13:00 Plenaris 2. -, Jelen”
Kutatds
13:00 — 14:00 Konyvbemutato, ebéd Poszterek
14:00 - 16:00 Plenaris 2. -, Jelen”
Gyakorlat
16:00 — 16:30 Kavésziinet
16:30 - 18:30 Szekeio 1. Szekei6 2. Szekcid 3.
Elméletileg lehetséges — gazda- | Farmakoldgiai kutatasok az Bioldgiai gy6gyszerek élet-
sdgilag megengedhetd? egyetemi intézetekben cklusa
Innovativ készitmények a napi
terapias gyakorlatban
20:00 — 24:00 Bankett
2014. APRILIS 12., SZOMBAT
Idé Magocsy-Dietz Kedvessy Gyorgy Széki Tibor Folyosé,
terem terem terem érkezési szint
08:30—10:30 Szekcio 1. Szekcio 2. Szekcid 3.
A modern gydgyszerkutatds Gydgyszerelési kockdzatok: Richter Kariprazin és AbbVie
stratéqidi és uj technoldgidi veszélyes gydgyszerek, figyel- szimpdzium
metlen alkalmazok; az internet
szerepe a betegek informald-
saban
10:30 — 11:00 Konyvbemutatd, kévésziinet
11:00 - 13:00 Plenaris 3. -, Jovo” Pt
Képzés, kutatds, gyakorlat
13:00 - 14:00 Ebéd
14:00 - 15:30 Terapias ujdonsagok: Tréning 1-3.
Pfizer és Roche szimpézium Gydgyszeralkalmazds komplex
elemzése, értékelése.
Kérhazi magisztralis gydgyszer-
készitési problémak.
Pszichidtriai betegek gondozdsa.
15:30 - 16:00 Konferencia zarasa
_ J




ngaricus XV. — Programelozetes

(PLENARIS ELOADOK, ELOADASOK

Mult
- Vincze Zoltan (MGYT tiszteletbeli eIn6k): MGYT 90 éve
- Vas Adam (Richter kutatasi fétanacsado, a Magyar Farmakoldgiai Tarsasag elnoke):
Originalis magyar gydégyszerek / gyégyszergyarak
Jelen

- Kutatds

o Fulop Ferenc (intézetigazgatd, az MTA rendes tagja): Kinurensav, egy nehéz célpont az ideg-
rendszeri kérképek kutatasaban

o Hohmann Judit (intézetigazgatd, dékan, Szeged): A gydgyité névényektdl a névényi gyodgy-
szerekig: hazai és nemzetkozi trendek és perspektivak

o Hollé Zsolt (EGIS biotechnolégiai tandcsadd): A célzott bioldgiai terapidk térhoditasa: az ol-
dallanc tedria Ujrafelfedezése

o Klebovich Imre (intézetigazgato): Bioanalitikai modszerek a farmakokinetikai és a metabo-
lizmus vizsgdlatok szolgaltaban

o Antal Istvan (dékdnhelyettes): Betegkdzpontu gydgyszer formulalas

- 2. Gyakorlat

- Veres Laszl6 (elndk, Magyarorszagi Klinikai Vizsgalatszervezék Tarsasaga): Klinikai vizsgala-
tok: a human fazis aktualis trendjei

— Szalai Hilda (féigazgato-helyettes, GYEMSZI-OGYI): Gyogyszerengedélyezés hazankban és
az Eurdépai Unidban

- Bagdy Gyérgy (intézetigazgato, az MTA Gyogyszerésztudomanyi Alland6 Bizottsag elndke):
Személyre szabott orvoslas a genomika forradalmanak koraban

— Szabd Laszl6 (vezérigazgaté TEVA Magyarorszag): A magyar gyodgyszergyartas jelentésége

- Botz Lajos (intézetigazgatd): A hazai gydgyszerellatasunk jellemzéi

Jové (képzés, kutatds, gyakorlat)
- Veski Peep (intézetigazgatd dékan, Tartu): A gydgyszerészképzés kimeneti kdvetelményei. A
Pharmine és Phar-QA eurépai vizsgalatok megallapitasai.
- Vecsernyés Miklos (intézetigazgatd, dékan Debrecen): Merre magyar gyogyszerészképzés?
— D.Jordan (FIP kdzforgalmi szekcié elndk): Merre tart a gydgyszerészet?
— M. Danhof (EUFEPS eln6k): Merre tart a gyogyszerkutatas?

KONYVBEMUTATOK:
- CsUtortok: Kata Mihaly
- Péntek dél: Banfalvi Gaspar
- Péntek délutan: Szarvashazy Judit
- Szombat: Péter H. Maria és Budahazy Istvan

TRENING:
A gyakorlat orientdlt tréningek érdeklédés szerint ismétlédnek, ezzel biztositva, hogy kettd is teljesithe-
t6, ezzel a tovabbképzési pontok duplazhaték.

Hivunk és varunk minden, a gyogyszerészet - tudomany és gyakorlat - irant elkotelezett kollégat!

A szekciok részletes programja és jelentkezés a konferencia honlapjan:
www.cph2014.hu

Tudomanyos Bizottsag elnoke Szervezo Bizottsag elnoke Kongresszusi Titkarsag
Prof. Dr. Sods Gyongyvér Dr. Takdcs Gézané Chemol Travel (Weco Travel Ltd.)

tel.: +36 62 544 922 tel.: +36 30 955 8125 tel.: +36 12667032 fax: +36 1266 7033
email: soos@pharm.u-szeged.hu email: takacsmargo@indamail.hu e-mail: cph2014@chemoltravel.hu
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Klasszikus gyogyszerészeti tudomanyok Gjabb eredményei
A Magyar Gydgyszerésztudomanyi Tarsasag tovabbképzési-pontos sorozata — 2014.

Kozponti téma: Fékuszban a betegbiztonsag
Gybgyszerészi szerepvallalas a népegészségligyi programban a védboltasok, megel6zhet6 betegségek teriiletén

Gyogyszertechnolégia:
Pongrécz Zita Ph.D. (minGségbiztosité gyogyszerész — GlaxoSmithKline Kift.)
Vakcindk el@éllitasi technoldgidja

Gyogyszerhatastan, fitoterapia:
Vasas Andrea, Ph.D. (egyetemi adjunktus — Szegedi Tudomanyegyetem)
Immunolégiai hatast ndvényi hatéanyagok, gyogyszerek

Klinikai laboratériumi diagnosztika:
Kocsis Ibolya Ph.D. (Laboratériumi Medicina Intézet)
Bioanalitikai (laboratériumi) médszerek az immunallapot kdvetésére

Gyogyszeriigyi menedzsment, népegészségtan:
Miiller Anna Ph.D.; Benkd& Ria Ph.D. (Szegedi Tudomdnyegyetem)
Védboltasok 1.: Kotelez6 védboltasok rendszere (szabdlyozas, védboltas tipusok)
Védboltasok 2.: Nem kételezd védboltasok

Elettan, immunolégia:
Balogh Péter Ph.D., (egyetemi docens — Pécsi Tudomanyegyetem)
A szervezet immunvédelme: innate és szerzett immunitas — a védekezbképesség fokozasanak EBM lehetGségei

Py

Szabadon valaszthat6, mingsitett, elméleti tovabbképzés (korabbi kotelezGen valaszthato)
A kétnapos regionalis képzések tovabbképzési pontértéke 15, sikeres tesztvizsgaval 30.

A tovabbképzés részvételi dija MGYT-tagoknak 15000 Ft, MGYT-tagsaggal nem rendelkezdknek 23000 Ft,
+ minden résztvevonek 500 Ft pontjovairasi dij (GYOFTEX)
(MGYT tagdij osszege: aktiv kort kollégdk részére: 5000 Ft/év; nyugdijas tagjaink szamara: 1500 Ft/év)
A részvételi dijrol készitett szamlat a helyszinen adjuk at. Amennyiben a befizetéshez csekket igényel, kérjiik ezt a jelentkezési lapon feltiintetni.

A 2014. 1. félévi tovabbképzések helyszinei és id6pontjai
Nyiregyhdza jdnius 28-29. 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

GG - = e
JELENTKEZESI LAP
»Klasszikus gyégyszerészeti tudomanyok tGjabb eredményei 2014.”
LI MGYT tagsaggal rendelkezem L Nyfregyhaza
LI MGYT tagsag kezdeményezése
AjelentkezE neve: .. ... A befizetéshez csekket kérek: []

Telefon, fax, e-mail: . . ..o e

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




2014. februar

GYOGYSZERESZET 99

NOVENYI SZEREK HELYE A GYOGYSZERKINCSBEN

Gyoégyszerészet 58. 99-104. 2014.

Az ¢élovilag, mint forras és otletgazda 2. rész*

Szendrei Kalman és Kiss Tivadar

Minden vdaltozoban, de a természet szerepe marad

Amiota a novényi és allati drogok, és a beldlik a
gyogyszertarban vagy lizemekben eldallitott kivona-
tokbol nyert készitmények mellett és helyett a kémiai-
lag definialt hatéanyagokat, a morfint, a kinint, az
anyarozs alkaloidokat, a digitaloidokat, egyes enzime-
ket, vitaminokat, az inzulint, majd az antibiotikumo-
kat is gyartani és alkalmazni kezdték gyogyszerként,
a természet 0 szerepkorben jelent meg a human tera-
piaban. Ez a szerepkor maig fennmaradt, mindségében
¢és stlyaban azonban folyamatosan valtozott. Egy ideig
ugy tlint, hogy jelentdsége egyre csokken, s el6bb-
utobb megsziinik. Ezt a felfogast taplaltak olyan torté-
netek, mint a C-vitaminé, amelyrél emlékezetes sze-
gedi felfedezése utdn nagyon hamar kideriilt, hogy a
faradsagos extrakcional eldnydsebb, olcsobb szinteti-
kus uton eléallitani. Azonban az is ujra és ujra bebizo-
nyosodott, hogy a természetbél szarmazo fontos
gyogyhatast anyagok egy részének szerkezeti bonyo-
lultsaga, illetve olcsosaga tovabbra is kikeriilhetetlen-
né teszi az eredeti forrasokat, magat a természetet. A
makalkaloidok, a kinin ¢és kinidin, a tropanvazas
anyagok, anyarozs- és rozsameténg (Catharanthus) al-
kaloidok és a taxol-szarmazékok, s6t a kapszaicin és a
flavonoid-tipusu gyogyszer hatdoanyagok ipari méreti
eléallitasa tovabbra is névényi nyersanyagbazison tor-
ténik. Mindezek a természet-eredetli anyagok, és még
nagyon sok, névényekbdl nyert tiszta gydgyszer hato-
anyag tovabbra is alkalmazast nyernek kozvetleniil,
vagy szintetikus atalakitas utan gyogyszerhatéanya-
gokként, esetleg mas célra [1]. Ezeknél az anyagoknal
a szintézisnek a részleges szerkezetmodositasokban,
kedvezdbb farmakolégiai tulajdonsagi hatdéanyagok
nyerésében van szerepe. Viszont az efedrint és szar-
mazékait tulnyomo részben mar régdta szintézissel
vagy fermentacioval nyerik.

A 20. szazad elso felében a gyodgyszerszintézis lat-
vanyos sikerei hatasara egy ideig gyorsult az 0j gyogy-
szerek megjelenése, egyre Ujabb lehetdségek nyiltak
meg a human terapiaban. Egyidejlileg csokkent a ter-
mészetbdl szarmazo 0 szerek részaranya, valasztéka.
Ezek az altalanos trendek nem minden orszagban és a
gyogyszergyartasnak nem minden teriiletén alakultak
hasonl6 moédon. Mindig maradtak természetes, elso-

*1. rész: Gyogyszerészet 58(1),16-22 (2014).

sorban novényi alapanyagokat, drogokat feldolgozo és
azokbol kivonatokat és / vagy tiszta hatdéanyagokat
produkald gyartok. A kivételeket olyan nagy cégek
képezték mint a Sandoz és az Eli Lilly, és joval tobb
olyan kozepes gyartd, mint a német Madaus, Wilmar
Schwabe, vagy a skot MacFarlan Smith. J6 példa az
opioid gyogyszerek eldallitasa. Az 1800-as évek elejé-
tél kezdve az elmult kétszaz év sordn tobb tucatnyi
totalszintetikus opioid fajdalomesillapitod keriilt forga-
lomba és ezek egyes tulajdonsagaikban tulhaladtak a
természetes opioidokat. Mégsem sz{int meg, s6t vilag-
viszonylatban nem is csokkent az ipari makszalma ¢és
az opium legalis célu felhasznalasa, azokbol a tiszta
alkaloidok (morfin, kodein, tebain, noszkapin) és tu-
catnyi félszintetikus szarmazék gyartasa. Tobb évtize-
des koncentralodas és atrendezddés eredményeként
kialakult a vilagban a ,tradicionalis” opioid gyartok-
nak egy stabil kore, amelyek nemzetkozileg szabalyo-
zott keretek kozott a mai napig ellatjak opioid hato-
anyagokkal a vilagpiacot.

Magyarorszagon a korabbi évtizedekben néhany ki-
sebb cég kivételével a hangsuly a tiszta ndvényi hato-
anyagok eldallitasan volt. A kilencvenes évekig két
nagyobb gybgyszergyar foglalkozott ndvényi nyers-
anyagok ipari feldolgozasaval, a tiszavasvari székhe-
lyti Alkaloida Vegyészeti Gyar (ma ICN Magyaror-
szag Rt) és a mai Richter jogelédje a Kdébanyai
Gyogyszerarugyar. A kilencvenes évektdl a gyartas-
nak ez a szektora fokozatosan szlikiilt és ma mar
egyik gyar termelésében sem jelentés a ndvényfeldol-
gozas'. Szinte egyid6ében egyre tobb kisebb méretii
cég programjaban jelent meg kiilonbdzé mindségu ter-
mékek céljara a gydgy- és élelmi névények feldolgoza-
sa és a termékgyartas.

Ma egyszerre tapasztaljuk a korabban fontos nové-
nyi gyogyszernyersanyagok (Vinca minor, Rauwolfia
serpentina, Digitalis- és Ephedra-fajok) térvesztését,
vagy alkalmazasuk teljes megsziinését, és helyettiik
ujabbak megjelenését, ipari nyersanyagga valasat. Ha-
sonlo a helyzet az allati eredetii szervek, szervkivona-
tok alkalmazasaval is. A gyogyszergyartas mar régen
nem allati vizeletb6l, szervekbdl nyeri a szteroid hor-
monokat, hanem vagy novényi szteroid intermedierek-

' Az ICN Magyarorszag Rt. 2014. elején kozolte a magyar kor-
mannyal, hogy a vilagpiaci arviszonyok miatt a cég felfiiggeszti a
makalkaloidok gyartasat (http://www.tiszavasvari.hu/hogyan
tovabb_alkaloida).
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bol, vagy totalszintézissel. A peptid-
hormonok ¢és az inzulin jelentds részét
sem allati szervekbdl allitjadk ma mar eld.
Ugyanakkor kiilonbozé hiillék, rovarok,
tengeri allatok valadékai ) gyogyszerek
hosszli sorat eredményezték. Az inkre-
tinek nagyon gyorsan a diabétesz-kezelés
standard szerei kozé keriiltek anélkiil,
hogy felfedezésiik torténete szélesebb
korben ismertté valt volna. Pedig nem art
tudnunk, hogy az elsé ilyen hatasmecha-
nizmust peptideket (exendinek) egy ko-
zép-amerikai Oridasgyik mérgezd valadé-

HO .

OH

rezveratrol

OH

HO o O

O OH ‘ OH

\ 0
OH

(o}

OH

OH
OH
epigallokatechin-gallat (EGCG)

kaban fedezték fel [2, 3]. Egyre ujabb bi-
ologiai eredetli (baktériumok, gombak,
zuzmok, algak) poliszacharidok (B-giika-

1. abra: Rezveratrol, epigallokatechin-galldt (EGCG), a novényvilag

altal felkinalt egészségvédo anyagok példai

nok, galaktomannanok, fukoiddnok) specifikus hata-
sait bizonyitjak az emberi szervezetre [4].

Bér a monoklonalis antitestek bevezetése a human
terapiaba 0j fejezetet nyitott a biologiai eredetli gyogy-
szer eldallitasban, €s az emberi Ossejtek kdzvetlen /
kozvetett terapias alkalmazasa is kezd teret nyerni, a
gyogyszerként alkalmazott antitestek és hasonld bio-
logiai szerek mégis a természet hozzajarulasanak
ujabb kifejezodései.

Egészségvédelem novényi anyagokkal
— egy uj iranyzat

Amiodta az életmodfiiggd kronikus betegségek és a
taplalkozas szoros kapcsolatat nagy epidemiologiai
vizsgalatok, a rendelkezésre allo évtizedes adatok
kritikus értékelése is kétségtelenné tette, megélénkiilt
az egészségvédelem szempontjabol kiemelt jelentOsé-
glinek itélt novényi élelmiszerek (zoldségek, gyimol-
csok, gabonafélék) kedvezo hatasainak hozzarendelé-
se konkrét novényi anyagcseretermékekhez [5, 6].
Egyre er6s6do 0j kutatasi irannya valt a szervezetre
kedvez6 (vagy kedvezétlen) fiziologiai hatasuk kuta-
tasa, igazolasa, illetve cafolata. Ezek a kutatasok ¢és
értékelések Uj teriiletekkel bovitették az évszazados
klasszikus fitokémiat és farmakologiat. A gyogyszer-
céli novénykutatast olyan specifikus és markans ha-
tasu, lehetdleg alapvetéen j molekulak keresése jel-
lemzi, amelyek a terapia kiilonbozé teriiletein ver-
senyképesek a szintetikus gyogyszerekkel. Most az
¢érdeklédés homlokterébe olyan ndvényi anyagok is
bekeriiltek, amelyek hatasanak alapja a szervezet bio-
logiai egyensulydnak (homeosztdzisdnak) fenntartd-
sa. Kedvez6 hatasuk az alapvetd fiziologiai folyama-
tokra tartds, tobbé-kevésbé egyenletes szinti fo-
gyasztas mellett jelentkezik és a kronikus karosoda-
sok késleltetésében, kivédésében nyilvanul meg. Egy
résziik szervezetazonos, vagy kozeli szerkezeti ro-
konsagban van a szervezet sajat anyagaival (pl. teli-
tetlen zsirsavak, szterolok, egyes polipeptidek, szén-

hidratok), mas részikk nem (tanninok, pl. epigallo-
katechin-gallat; egyszeri fenolok, pl. rezveratrol;
karotinoidok, pl. likopin, lutein, zeaxantin, egyes ter-
penoidok, mas aromaanyagok) (I. dbra). A hatasok
biokémiai hatterében / értelmezésében a szervezet
redox-, immunoldgiai statuszara, a programozott sejt-
elhalasra gyakorolt hatdsokat feltételeznek, sok eset-
ben igazoltak [6].

Figyelemre mélto, hogy a legtobb jelentds alkalo-
id, szteroid és sok mas, gydgyszerként alkalmazott
novényi hatéanyag (morfin, papaverin, kokain, taxol,
vinblasztin, digitoxin, tetrahidrokannabinol) el6for-
duldsa az ¢lévildgban csak néhany, vagy kizarolag
egyetlen fajra / nemzetségre korlatozott. A most elo-
térbe keriilt anyagcsoportok viszont mintegy atme-
netet képeznek a tipikus gydgyitd hatdéanyagok és a
kozonséges tdpanyagok kozott. A természetben a no-
vényi tapanyagoknal (keményitd, zsirok, fehérjék)
joval sziikebb korben és kisebb mennyiségben, vi-
szont a tipikus gyogynévény hatéanyagoknal széle-
sebb korben, joval tobb novényben fordulnak eld.
Mennyiségiik egy-egy fajban, szervben nagyon val-
tozatos lehet, de rendszerint nem éri el a tipikus tap-
anyagokét. Kémiai felépitésiikben, amint a fenti fel-
sorolasbdl is lathato, valtozatosak. Az mar nem meg-
lepd, hogy ezek kozott az anyagok kdzott olyanok is
vannak, amelyek a vazolt egészségvédd tulajdonsa-
gukon til megfeleld alkalmazasban (adott korképre,
a sziikséges dozisban és alkalmazasi modozattal) te-
rapias célra is alkalmazhatok. Szépen szemlélteti ezt
az epigallokatechin-gallat (EGCG) példdja. Ez a
polifenol tipust anyag mar régoéta ismert, sok no-
vényben megtalaltak, foleg egyes cseranyagban gaz-
dag novényekben pl. granatalma terméshéja. Egyik
nagyon gazdag forrasa a z6ld tea, amelynek kereske-
delmi koncentratumai akar 50-70% mennyiségben is
tartalmazhatjak a polifenol-keverék fékomponense-
ként. A zold tea felismert kedvez6é dietetikai tulaj-
donsagaiért felelés anyagokat keresve kideriilt, hogy
az EGCG (és hozza hasonl6 katechin szarmazékok)
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fontos szerepet jatszanak [7]. Ezek
vizsgalatan tul nemrég egy standardi-
zalt polifenol koncentratumot gyogy-
szerként (Vereren®) hozott forgalomba
Japanban és az Egyesiilt Allamokban
egy japan cég. Joggal feltételezhetd,
hogy a ndvényi élelmiszereink altal fel-
kinalt lehetéségeknek ma még csak
csekély részét ismerjiik és hasznaljuk
tudatosan egészségiink védelmében.

Euphorbia peplus (Vézna kutyatej)

OH OH
ingenol-3-angelat

Uj gydgyszerértékii vegyiiletek
a természetbol

2. dbra: Egy uj gydgyszerhatéanyag, az ingenol-3-angeldt (Picato® gél)
és az a hazai novény, amelyben eloforduldsdt megallapitottak

Paracelsus ota elfogadott, hogy a gyogyndvényekben
és minden mas természet-eredeti szerben a gyogyha-
tast kémiailag egyértelmiien definialhat6é anyagok (ha-
tdéanyagok) legtobbszor tobb dsszetevobdl allo keveré-
ke fejti ki. Ezek elkiilonitése, egyértelmi jellemzése a
fitokémiai kutatds izgalmas, amde nehéz feladata. A
biologiai, farmakologiai hatds, mint vezérfonal men-
tén folyo, egyre korszerlisodé gydogyndvénykutatas az
igéretes gyogyszerjelolt hatdéanyagok szdzait, ezreit
eredményezi mar évtizedek ota és napjainkban is. A
gyogyszerig vezetd hosszu €s koltséges titon azonban
ezek tobb mint 99,9%-a fennakad a szigorti hatasossa-
gi és biztonsagossagi szlir6kon, soha nem jut el a tény-
leges gyogyszer statuszig.

A gyogyszergyartds szamara azok a természetbol
szarmaz6 hatdéanyagok a legjelent6sebbek, amelyek
teljesen eredeti, Uj tipust gyogyszereket eredményez-
nek. Ilyenek piaci megjelenése, ugyanigy, mint a szin-
tetikus gyogyszereké, ma a ritkasagok kozé sorolhato.
Ujdonsag értékiik, terapias jelentéségiik, piaci élettar-
tamuk nagyon valtozatos lehet, a jelenlegi szereknél
valamivel eldny0sebb anyagoktol kezdve a terapias
attorést jelentokig. Esetiikben a természet szinte min-
dig otletadonak tekintheté valamilyen szempontbol.

Gyogyszerként engedélyezett olyan 0j természetes
hatdéanyagok, amelyek szerkezetén egyaltalan nem vé-
geztek kémiai modositasokat, viszonylag ritkdk ma
mar a gyogyszerek kozott, bar erre is vannak mindig
példak. Ilyen szerkezetmodositas nélkiili, eredeti no-
vénykémiai és farmakoldgiai kutatasok eredménye az
ingenol-3-angelat nevli (INN neve: ingenol-mebutat)
diterpén lakton (2. dbra), amelynek felfedezésében
magyar gyogynovény kutatoknak is szerepe volt. Az

a terapia szdmara ér-
tékes olyan anyagok,
amelyek szintetikus
eléallitasa bonyolult
és koltséges lenne.
Ezek egy részét a te-
rapia szdmara is en-
gedélyezték.  Ilyen
példaul az arglabin
nevi szeszkviterpén,
amelyet  Kindban,
Kazahsztanban ho-
nos Artemisia (lirdm)
fajokbol izolaltak és 1999-ben tumorgatld szerként
(Arglabin®) keriilt forgalomba. 2012-ben megvalosi-
tottak egy egyszeriibb felépitésii terpenoidbdl, a
partenolidbdl torténd félszintetikus eldallitasat is (3.
dbra) [11].

A szegedi Farmakognodziai Intézet kutatdsaiban
szerepld igéretes novényi anyag a protoapigenon is jo
példa arra, hogy milyen véaratlan szintézis ,,0tletekkel”
lep meg ma is benniinket a természet. Minden gyogy-
szerész szamara kozhely, hogy ezernyi flavonoid sok-
sok szerkezeti altipusat és valtozatat irtak mar le nové-
nyekbdl. Ismerjiik a keletkezésiik mechanizmuséanak
fobb 1épéseit is. Abbdl sejthetd, hogy a magasabb ren-
di novényvilagban valdszinlileg altalanos a flavo-
noidok keletkezésének a lehet6sége, mig az allatvilag
nagy valosziniiséggel nem rendelkezik a szintetizalas
képességével. A természet, pontosabban bizonyos no-
vényfajok azonban ujra és jra meglepnek benniinket
olyan kiilonleges szerkezeti valtozatokkal, amelyek 1¢é-
tezését korabban senki nem sejtette, vagy josolta vol-

arglabin

3. dabra: Egy tumorgatlo
szeszkviterpén, az arglabin

anyagot Vasas és Hohmann 2000-ben a
hazankban honos Euphorbia peplus-bol
irta le [8], majd két gyogyszergyartd cég
Osszefogasaval Picato®-gél néven keriilt
forgalomba 2012-ben az Egyesiilt Alla-
mokban aktinikus keratozis kezelésére
[9]; az eurdpai engedélyezése 2012 nov-

0o

emberében tortént meg [10]. Egyébként a
novényi hatdéanyagok kozott nem ritkak

4. dbra: Apigenin és protoapigenon
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na. Ilyen anyag a protoapigenon, csak 2011-ben fedez-
ték fel két zsurlofajban. Az ,,alapanyagot™ az apigenint
mar kb. 100 éve ismerjiik, sok szdrmazékat talaltak
meg ismert, az ember altal széles korben fogyasztott
novényekben (pl. petrezselyem, zeller, buza, kamilla),
de az apigenin-protoapigenon in vivo atalakulas valo-
szinlisége aligha 6tlott fel valaha is [12, 13] (4. dbra),
egészen addig, amig a protoapigenont a zellerben meg
nem talaltdk Nikoli¢ és munkatarsai [14]. Mind az
apigenin, mind a protoapigenon ma intenziv kémiai és
farmakologiai kutatasok targya, és csak a jovo fogja
pontosabban megjeldlni szerepiiket a terapiaban.

Moédositott szerkezetii hatéanyagok

Joval gyakoribbak a természetbdl szarmazd gyogy-
szermolekulak kozott azok, amelyek eredeti képvise-
16jét valamilyen gyogyndvényben, mas €16 szervezet-
ben fedezték fel, majd az izolalast, szerkezet felderi-
tést és a farmakoldgiai vizsgalatokat kdvetden szerke-
zeti modositasokat, ugynevezett molekula optimalast
végeztek rajtuk. A szerkezetmoédositasok célja leg-
tobbszor a hatdsossadg fokozéasa, a toxicitas, a nem-
kivant mellékhatasok csokkentése, vagy a kinetikai
paraméterek javitasa, de lehet egy teljesen uj, az ere-
deti molekulaétol eltérd hatasprofil is. Az igy létreho-
zott félszintetikus, illetve szintetikus szerkezeti valto-
zatok sokasagabol a legelénydsebb modosulat keriil
gyogyszerré fejlesztésre, majd a sikeres folyamat vé-
gén a piacra. A klasszikus példak sokasagat ismeri
minden gyogyszerész a makalkaloidok, anyarozs alka-
loidok, az antibiotikumok korébél. Az viszont kevésbé
koztudott, hogy a prajmalin (Neo-Gyluritmal) a
Rauwolfia serpentina ajmalin nevli alkaloidjanak
(Gyluritmal) egyszerii N-propil szarmazéka (5. dbra).
A Buscopan hatoéanyagat, a butilszkopolamint viszont
a szkopolaminbdl allitjak el6 egy N-butil csoport bevi-
telével. Mindkét szarmazék eldallitasa nagyon egysze-
rd, de a kiindulasként hasznalt anyag tovabbra is a no-
vénybdl nyerhetd a legkedvez6bb modon. Nalunk sem
az ajmalint, sem a szkopolamint nem alkalmazzak
gyogyszerhatoanyagként, viszont hosszu ideje piacon

laktonnyitas acil csoport lecserélése

pravasztatin «——— lovasztatin——— szimvasztatin

6. abra: Az s-sztatin és két félszintetikus, mdasodik
generdcios hatéoanyag

van a két modositott szarmazék.

Ma mar fel sem tinik, hogy a nagyon sokféle szte-
ranvazas gyogyszer gyartasanak kulcsanyagai termé-
szetes (novényi, vagy allati) szteroidok voltak ¢€s a
gyartasuknal a mai napig is nélkiilozhetetlen a termé-
szet (ndvényi szterolok, szteroid szapogeninek). Ezek-
ben a gyartasi folyamatokban a természet altal olcson
eléallitott szteranvazas molekularész keriil beépitésre
mintegy épitékéként (building block). Szamtalan olyan
szintézis megoldast is alkalmaz a mai gyogyszergyar-
tas, amelyben valamilyen természetes szerkezeti elem
(aminosav, egyszeriibb peptid, cukor, cukoralkohol) a
kiindulas, a szintézis menetében keriil felhasznalasra,
esetleg teljes beépitésre a végtermékbe. A természet
felhasznalasanak ma mar gyakori moédozata az is,
amikor tisztitott enzimeket, vagy sejtes szervezeteket
a szintézis egyes Iépéseinek (pl. kiralis centrum bevi-
tele a végtermékbe) végrehajtoiként alkalmaznak [15].

A mai gyogyszerpiacon kiemelkedd forgalmu
gyogyszercsoportok hatdéanyagainak egy része kdzvet-
ve szintén a természetbol vette eredetét, bar ma mar ez
kevéssé tlinik fel. Jo példaként emlitheték a ma legna-
gyobb forgalmi szérum lipidszintet csokkentdk, a
sztatinok. Mint el6z6 cikkiinkben targyaltuk, a szta-
tinok felfedezése a koleszterin szintézisben szerepet
jatszo alapvetd enzim, a HMG-CoA-reduktaz szerepé-
nek mélyebb tanulmanyozasaval, és a szelektiv gatlasi
lehetdségek felismerésével vette kezdetét [16]. Az elsd
természetes sztatin, a lovasztatin (= monakolin K) fel-
fedezésével korabbi kozleményilinkben mar foglalkoz-
tunk [17]. A ma gyogyszerként forgalmazott sztatinok
szerkezetét mind ettél a molekulatol ,,kdlcsonozték™ a
gyogyszerkutatok. Elobb felnyitottak a lovasztatin
laktongytirijét, s ezzel létrehoztdk a pravasztatint,
majd egy szintén nagyon egyszerl 1épésben lecserél-

ajmalin és prajmalin

szkopolamin és N-butil-szkopolamin

ték a C1-OH csoportot észterezd
alifas savat. Ez az atalakitas a
szimvasztatint eredményezte (6.
dabra). Mindkét anyag kinetikai
jellemzo6it és mellékhatas-profiljat
kedvezObbnek tartjak a gyartok a
lovasztatinénal. Az egyszerl at-
alakitasi termékeket hamarosan
kovették a teljesen szintetikus
sztatinok (fluvasztatin, rozuvasz-
tatin, atorvasztatin). Ezek szerke-

modosulataira

5 dbra: Két példa a természetes anyagok gyogyszerként alkalmazott egyszerii

zete mar nem vezethetd le a ter-
mészetes sztatinokébol, hanem
sok szaz szintetikus anyag koziil
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!

opril, enalapril. lisinopril

!

szintetikus ACE gétlok

7. dbra: Allatoktdl kélcsonvett, specifikus hatdst biztosité szerkezeti elemek a kaptoprilban és a liraglutidban

enzimgatlasi kisérletek alapjan (szerkezet-hatas 0ssze-
fiiggések) keriiltek kivalasztasra. Igy ezek esetében
nem a kémiai szerkezetet, hanem a hatdsmechaniz-
must kolcsonozték a természettol.

Allatok is adnak otleteket

Meglepd analdgidk vannak a kaptopril tipust ACE
(ACE = angiotensine converting enzyme) gatld vér-
nyomas csokkentd szerek és a 2005-t6] kezdve megje-
lent ujtipusu antidiabetikus szerek, az inkretinek
(GLP-1, GIP és DPP-4 gatlok) felfedezésének torténe-
tében. A kiindulé pontja mindkettonek egy-egy fontos
biokémiai folyamatban kulcsszerepet jatszé enzim
szerepének és specifikus gatolhatoésaganak tisztazasa
volt. Ezt olyan véletlenszerli felfedezések kovették,
mint egy hiillé (kigyo, illetve oriasgyik) altal méreg-
anyagként termelt peptidek specifikus hatasanak és a
terapias célu alkalmazhatosaganak felismerése. Ha-
marosan kovetkeztek a célzott molekulamodositasok,
a természetes peptideken végzett szerkezet-hatas opti-
malasi kisérletek. Az enzimspecifikus ACE gatlo ha-

tasban a peptid végalld prolin csoportjanak és egy
szulfhidril csoportnak van kulcsszerepe [18]. Ezt a két
szerkezeti elemet, nagyon leegyszerisitett formaban
egyesiti a kaptopril. A peptidszerkezetii inkretineknél
a kulcsszerepet jatszo végalld aminosav hisztidin. Ez
jelen van a gyogyszerként bevezetett exenatidban és a
liraglutidban is [19]. A késobb piacra keriilt és fejlesz-
tés alatt allo ,,glutidok™ és a DPP-4 gatlo ,.gliptidek”
mar eltéré szerkezetliek. Ezek szerkezet-hatas vizsga-
latokkal szelektalt, és totalszintézissel eldallitott hete-
rociklusos anyagok. A természet altal felkinalt szerke-
zeti modellek két olyan jelentds gydgyszercsoportot
eredményeztek, amelyek tagjai ma a legnagyobb for-
galmu gyogyszerek kozé tartoznak. A torténetiik jol
példazza azt is, hogy komplikalt szerkezetli természe-
tes hatoanyagok viszonylag egyszeri atalakitasaval az
eredeti anyagénal elonydsebb, részben eltérd hataspro-
fila gydgyszer hatdoanyagok nyerhetok.

Nagyon érdekes eredményrdl szamolt be egy kinai-
ausztral kutatd csoport 2013-ban. Egy nagytermetii
szazlabu (Scolopendra subspinipes mutilans) mérgezd
valadékabol olyan 46 aminosav egységbdl felépiild
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peptidet izolaltak, amely erdsen csillapitja a legkiilon-
b6z6bb fajdalmakat és reménytkelté modellként szol-
galhat 0j tipusu fajdalomcsillapitok 1étrehozasahoz
[201].

fkk

A kutatas a TAMOP-4.2.4.A/2-11/1-2012-0001 azono-
sitd szamt Nemzeti Kivaloésdg Program — Hazai hall-
gatdi, illetve kutatdéi személyi tamogatast biztositd
rendszer kidolgozdsa és mikddtetése konvergencia
program cimi kiemelt projekt keretében zajlott. A pro-
jekt az Europai Unid tamogatasaval, az Eurdpai Szoci-
alis Alap tarsfinanszirozasaval valosul meg.
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Szendrei K. and Kiss T.: The position of herbal
medicinal products in today’s therapy. Nature as source
and inspiration. Parts 1./ 2.

Herbal products enjoy unusual popularity for healthcare
purposes, with steadily growing sales figures in the
industrialized world. Not seen before are the rapidly growing
diversity of herbal raw materials characterized by a)
numerous vegetal food items proposed for health protection
(prevention) and / or remedial purposes; b) the marketing
of teas and extracts produced from / with herbals grown
on distant continents (Asia, Africa, Americas), and hitherto
unknown to the European / North American populations; and
¢) an explosion of products (dietary supplements, homeopathic
medicines, etc.) processed and formulated similar to
medicinal drugs (capsules, tablets, solutions, ointments), but
without similar guarantees. The latter goes hand-in-hand with
growing attention to healthier lifestiles, the search in healthy
food for plant constituents e.g. carbohydrates, carotenoids,
fatty acids, polyphenols, exerting a beneficial effect on the
human body. Also, the search for new plant constituents with
a potential for drug development continues with unabated
intensity, resulting in genuinely new drug types or improved
variations of already marketed pharmaceuticals.

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

r A
A Dr. Mozsonyi Sandor Alapitvany felhivasa
Kedves Kolléga!
Kérjiik, hogy személyi jovedelemaddja 1%-dval legyen szives tdmogatni a
Dr. Mozsonyi Sandor Alapitvanyt.
Addoszamunk:18037748-1-42.
Alapitvdnyunk a jo tanulmanyi elémenetel(i gydgyszerészhallgatokat, Ph.D. 6sztondijasokat, doktoranduszokat,
és fiatal oktatokat kivanja jutalmazni, immar tizenharmadik éve.
Alapitvanyunkat a Févarosi Birdsdg 3047 sorszam alatt nyilvantartdsba vette, mint kdzhasznu szervezetet.
Megértését és segitségét eldre is halasan koszonjiik.
Budapest, 2014. janudr 23.
Stampf Gyorgy
a Kuratérium elndke
. J
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AKTUALIS OLDALAK

Gyoégyszerészet 58. 105-106. 2014.

A fiatal kérhazi-klinikai gyogyszerészek allasfoglalasa a szakma fejlodési lehetoségeit
és a fiatalok elvarasait, torekvéseit illetoen

A Magyar Gyogyszerésztudomanyi Tarsasag Korhdzi Gyogyszerészeti Szervezete
Ifjusdgi Allandé Bizottsigdnak szerkesztésében

A Magyar Gyégyszerésztudomdanyi Tarsasdg Kérhdzi Gyogyszerészeti Szervezetének Ifjiisagi Allandé Bizottsiga
szervezésében keriilt megrendezésre a Korhazi Gyogyszerészek XIX. Kongresszusan a ,, Fiatalok szekcidja — Pers-
pektivik a korhazi-klinikai gyogyszerészetben” cimii forum.

A kozel 50 résztvevos, kétoras szekciot Bartal Alexandra, Bor Andrea, Fittler Andras és Takacs Gabor vitaindito
eléadasai vezették fel, majd ezt kévetéen interaktiv, csoportos workshopok keretében keriiltek feldolgozasra a 35
év alatti korhazi gyogyszerészek szamara leginkabb aktualis kérdések. A forumot, az egyes munkacsoportok ered-
ményeinek ismertetését kovetéen Siile Andras dsszefoglaloja zarta.

A fiatalok szekcidjanak legfontosabb konkhizidit az MGYT-KGYSZ IAB dllasfoglalasaban rogzitette. A do-
kumentum koézzététele révén kivanjuk felajanlani egyiittmiikodésiinket az Egészségiigyi Szakmai Kollégium, az
MGYT-KGYSZ, a Magyar Gyogyszerészi Kamara, illetve a hazai orvosegyetemek szamdra annak érdekében, hogy
a hivatasunkat érintd, az allasfoglalasunkban nevesitett kérdések tekintetében minél szélesebb korii egyetértéssel
ovezett, stratégiai dontések sziilethessenek.

Alldsfoglalds de a pszichologia — tarsadalomtudomany — egész-
ségtudomanyok — apolastan is mind sziikséges ele-
A fiatal koérhazi-klinikai gyogyszerészek felettébb el- mei az elsajatitando ismeretanyagnak.
kotelezettek a szakteriilet fejlesztése mellett, 0 kiilde- — — A raépitett szakirdnyok mihamarabbi kidolgozasa
téslik a korhazi gyogyszerészet hagyomanyos felada- és bévitése.

tainak, értékeinek elkotelezett folytatdsa mellett a
nemzetk6zi trendeket figyelembe véve a szorosabb 2. Szakmai célokrdl, motivdciorol

klinikai integracio felé vald elmozdulés. A jelen allas-  — Alapvetd motivacio a gydgyitasban valo aktiv rész-

foglalassal az egyre novekvd szakmai igényeinket és vétel, ennek a hatterét tartjuk sziikségesnek megte-

6 céljainkat kivanjuk kinyilvanitani. remteni. Egyértelmii cél a szorosabb integracié a
Véleményiinket ¢s javaslatainkat az alabbi négy té- klinikummal.

makdrbe gytjtottiik: — A szakmai elhivatottsag, mint legfontosabb motiva-

16 tényezé mellett hangsulyos szempont a méltd

1. A szakgyogyszerész képzéssel szembeni elvardsaink anyagi feltételek biztositasa is. A 2011-ben indult,

— A mélyebb klinikai integracio alapvetd feltétele a je- rendkiviil pozitiv hatasi Than Karoly-6sztondij fo-
lenleginél joval szélesebb korti kortani, klinikai, lydsitasaban az utobbi idében tapasztalhaté komoly
apolastani ismeretanyag. hianyossagok zavart okozhatnak.

— Komoly gyakorlati képzést kell megvaldsitani, for-  — Egy gyakorlatorientalt, forgorendszerli szakképzési
gorendszerben (,,clinical rotations™), a szakorvos- rendszer onmagaban nagy motivaciot jelentene a pa-
képzéshez hasonldan, az egyetemek és az orszagos lyakezddk szamadra is.
intézetek bevonasaval. — Szakorvosjeloltekkel vald kozos tovabbképzéseken

— Hangsulyosabb tavoktatasi rendszer és tobb egyéni vald részvétel is erés szakmai motivaciot nyujthatna.
feladat sziikséges (rovid beadand6 tanulmany /eset-  — Klinikai vizsgalatokban valé aktiv részvétel, ami nem
tanulmany, révid prezentacio stb.). csupan a dokumentaciot €s osztalyra torténd expedia-

— Az oktatok tulnyomorészt klinikusok (orvosok) és last foglalja magaba, tovabbi motivaciot jelenthet.
gyakorl6 korhazi és klinikai gyogyszerészek, szak-
emberek legyenek. 3. Fejlidési lehetdségekrol

— Készitsen fel a szakma adott részének mélyebb is-  — A gydgyszerész-szakmai protokollok megirasa.
meretére, legyen egy orszagosan egységes kidolgo-  — A kiilféldi modellek tanulmanyozasa és hazai viszo-
zott curriculum. nyokhoz torténd adaptalésa.

— A korhazi-klinikai szakképzésnek az egyes egyete-  — A hazai egészségiigyi kultira (finanszirozas) saja-
mekkarainistalkellmutatnia: azinterdiszciplinaritas tossagai miatt egyedi modell kidolgozasa a klinikai

mar itt elkezdddjon foként az orvoskarok iranyaba, gyogyszerészek integralasara a klinikumban.
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— Maér a gradualis képzés soran nagyobb szerepet 4. Kompetencidakrol

sziikséges biztositani a klinikumnak. Kezdetben — — A kompetenciak jelenleg sem teljesen tisztazottak,
akar valaszthat6 tantargyként, amihez remek példat egység hidnydban egészségligyi intézményenként
szolgaltat a Szegedi Tudomanyegyetem Gyogysze- valtozik az intézeti gyogyszerészek szerepe. A kom-
résztudomanyi Karan mikoédd kurzus. Az allam- petencia bévités el6késziilete, folyamata ugyanolyan
vizsgas gyakorlat soran pedig az orvostanhallgatok- fontossaggal bir, mint a képzés reformja!
nak ¢és diplomas apol6 hallgatoknak kijaré ,,jogok”  — A korhazi klinikai gyogyszertar/ész miikodési felté-
illessék meg a gyogyszerészhallgatokat is a klinikai telévé kell tenni a szakvizsgat, ezaltal motivalva a
gyakorlatok soran, azaz biztositott legyen a beteg- munkaltatot is.
agy melletti, beteggel valo kozvetlen kommunikacio
lehetdsége. Tapolca, 2013. oktober 20.

— A létszamemelés szilikségességét konkrét szamada-
tokkal, koltséghatékonysagi elemzésekkel indokol- A fiatal korhazi-klinikai gyogyszerészek nevében:
ni, bizonyitani sziikséges a vezetdség/hatosag felé, Bartal Alexandra, Bor Andrea, Fittler Andrds,
kilfoldi kozlemények példainak megfelelden. Siile Andras, Takacs Gabor

\

Az Erdélyi Muzeum-Egyesiilet Orvos- és Gyogyszerésztudomanyi
Szakosztalyanak XXIV. Tudomanyos iilésszaka,
Marosvasarhely 2014. aprilis 24-26.

Februdr 1-t6l olvashaték az EME OGYSZ idei — Marosvdsdrhelyen sorra keriild — tudomanyos iilésszakdra vonatkozé informaciok a
www.emeogysz.ro honlapon. Az immar XXIV. iilésszakra februdr 17. — mércius 17. kozotti idészakban lehet kedvezményesen bejelentkez-
ni. A jelentkezés kizérolag elektronikus uton torténik — a szakosztaly honlapjan. A tudoményos iilésszak témakdre: az orvosi, fogorvosi és
gyogyszerészeti tudomanyok aktudlis kérdései. A rendezvényt az illetd szakkollégiumok (kamarak) kreditpontokkal ismerik el. A bemuta-
tasra szant dolgozatok magyar nyelvii dsszefoglaléi megjelennek az Orvostudomdnyi Ertesitd kiilonszimaban.

A tudomdnyos iilésszak szinhelye a Nemzeti Szinhdz. A program szerint &prilis 24-én délutén zajlik a gydgyszerész tovabbképzd, az iinne-
pélyes megnyitd, amelyet az &ll6fogadas kévet. Aprilis 25-én a plenaris el6adasok, 25-én és 26-an a szekcidiilések és a poszterbemutaték
vannak mdisoron.

A rendezvény kirdnduldssal zarul.

A tudomanyos iilésszak tarsszervezdje a Kolozsvari Akadémiai Bizottsag.
2014-ben iinnepeljiik az Erdélyi Mizeum Egyesiilet fennallasanak 155 évforduléjat.

Roman Nemzeti Gyogyszerész Kongresszus 2014-ben
Jaszvaros (lasi ) szeptember 24-27,

A Roman Gyodgyszerésztudomanyi Tarsasag a lasi-i ,Gr.T.Popa” Orvosi és Gydgyszerészeti Egyetemmel kozdsen
szervezi a XV. Nemzeti Gydgyszerész Kongresszust (CNFR XV.). A kongresszus meghirdetett dltalanos témakerete
Szemlélet és innovdcio vdrhaté alakuldsa a gyégyszerészi gyakorlatban 2020-ig.
A f6 témakorok:
- Bioldgiailag aktiv anyagok tervezése;
- Bioaktiv anyagok preklinikai és klinikai értékelése;
- A gyogyszertechnoldgia kihivasai és tavlatai;
- Biotikumok/xenobiotikumok min&ségvizsgalata;
— Marketing, menedzsment és informacios technologiak.
A kongresszus helyszine Moldva févéarosanak, lasi-nak a torténelmi varoskdzpontjaban levé Palas kongresszusi
kézpont.
A kedvezményes jelentkezési hatarid6: marcius 31.
Az 6sszefoglalok bekiildési hatarideje: aprilis 15.
Bovebb részvételi informaciok januar 20-a utan varhatok.
El6zetes informaciék a registration@congrsfarmacie2014.ro cimen kérheték.




Megérzétt hagyomdnyok,

harmadik évezredi kihivasok

CONGRESSUS
PHARMACEUTICUS Budapest, 2014. aprilis 10-12.

HUNGARICUS
- Budapest Kongresszusi Kézpont
Regisztracio és informécidk: www.cph2014.hu
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Tisztelt Kollégak!

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

Tdrsasdgunk alapitdsinak 90. évében kertil sor e nagyhagyomanyt kongresszusaink soron kévetkezd rendezvényé-
re. Vilasztott mottonk elsd része ,Megdrzott hagyomdnyok”, utalds az évforduléra, valamint arra, hogy biiszkék va-
gyunk eddigi eredményeinkre, fontosnak tartjuk miltunk értékeinek megdrzését. Ugyanakkor tudjuk, hogy a kévet-
kezd kilencven év sikerének zdloga nem lehet mds, mint hogy felkésziiliink a gy6gyszerészet, a gydgyszerkutatds és fej-
lesztés, a gydgyszergydrtds, a gydgyszerelldtds eldttiink 4116 véltozdsaira, a ,harmadik évezredi kihivdsok”-ra, ahogy ez
mottonk mdsodik részében szerepel.

A kongresszus hagyomdnyosan féruma a gyoégyszer- és gyogyszerészeti tudomdnyok teriiletén tevékenykeddk tu-
domdnyos, szakmai eredményei bemutatdsdnak, kivdld lehetdséget nyujt Gj ismeretek és ismeretségek szerzésére, vala-
mint a gyégyszertudomdnyok és a gydgyszerészet jovéjét érintd kérdések detekintésére.

A Congressus Pharmaceuticus Hungaricus XV. a magyar gydgyszerésztirsadalom kiemelkedéen fontos eseménye,
ezért is bizom benne, hogy résztvevéi kozote koszonthetjitk majd Ont és munkatdrsait!

Prof. Dr. Sz6k§ Eva
a Magyar Gydgyszerésztudomdnyi Tdrsasdg

elnoke
RESZVETELI DIJAK

Részvételi dijak 2014. febr. 16 - 4prilis 1. 2014. aprilis 2.

kizott torténd befizetéssel utdni befizetéssel
MGYT tag* 65 000 Fe dfdval 70 000 Ft dfdval
nem tag 75 000 Fr 4fdval 80 000 Ft 4fdval
PhD hallgaté** 35 000 Ft dfdval 40 000 Fr dfdval
Napijegy*** (csak szombat) 28 000 Fr 4fdval 30 000 Fr 4fdval

*MGYT tagok kedvezményes dijjal t6rténd jelentkezésének feltétele a 2014. évi tagdij el6zetes kiegyenlitése!

** PhD hallgaté kedvezményes dijjal torténd fizetésének feltétele az illetékes doktori iskola vezetéjének aldirdsdval elldtott igazolds, vala-
mint a bekiildott absztrake elfogaddsdnak visszaigazoldsa.

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

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 kavésziineteket és ebédet tartalmazza.

Jelentkezés: on-line, a rendezvény honlapjin (www.cph2014.hu), illetve
a Gydgyszerészet mellékleteként megjelent jelentkezési lapon.

A kongresszus el§zetes tudomdnyos
programja februdr elsé hetétdl elérbetd
a www.cph2014.hu honlapon

\
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HIREK

A SZAKMAI ES TUDOMANYOS ELET HIREI

LASZLOVSZKY JOZSEF PROFESSZOR, AKI TUDASAVAL A GYOGYSZERELLENORZEST SZOLGALTA
(1923 — 2014)

Laszlovszky Jozsef 1923. februdr 25-
én sziiletett Pomazon. Gimnaziumi
tanulmanyait a budapesti piarista
gimndziumban végezte. Egyetemi ta-
nulmanyait 1941-ben kezdte meg a
budapesti Pazmany Péter Tudomany-
egyetemen, gyogyszerészi diploma-
jat 1946-ban szerezte meg. Disszer-
tansként keriilt Schulek Elemér pro-
fesszor mellé a Szervetlen és Analiti-
kai Kémiai tanszékre, itt kezdte okta-
t6i és tudomanyos munkdssagat.
1949-ben avattdk gydgyszerész dok-
torrda, a kandidatusi cimet 1962-ben
szerezte meg. A tanszéken Schulek
professzornak 19 évig, majd Szabé
Zoltan professzornak docensként 5
évig volt kozvetlen munkatérsa.
1970-t6l az Orszagos Gyogyszeré-
szeti Intézetben folytatta tudomanyos és oktatéi munka-
jat és az Intézet tudomanyos f6igazgatd-helyetteseként
szervezte a kutatast. 1984-ben nyugdijba vonult, de ta-
nacsadéként tovabbra is részt vett az OGYI tevékenysé-
gében.

2014. janudr 11-én Budapesten hunyt el. Temetése
2014. januar 18-an volt a pomazi régi rémai katolikus te-
metSben. Lelki Gdvéért az engesztel6 szentmisét 2014.
januar 18-an mutattak be a budapesti Szent Imre kapol-
naban.

Az analitikai kémiaba a tudomanyag nemzetkozileg el-
ismert tuddsa, Schulek Elemér avatta be, aki felismerte
Laszlovszky J6zsef tehetségét, szorgalmat, precizitasat és
megbizhatdsagat, és ennek kovetkeztében a gydgyszeré-
szek esetében 6t vonta be a tudomanyag oktatasaba.

A Szervetlen és Analitikai Kémiai Intézet tevékenységé-
ben sorsdont6 fordulatot jelentett az, hogy az Intézet ve-
zetGjét biztak meg az V. Magyar Gydgyszerkonyv szer-
kesztésével. Az 1954-ben megjelent Gj gyogyszerkényv
korszakvaltast jelentett a gyogyszerkonyvek torténeté-
ben: a IV. Magyar Gyogyszerkdnyvvel ellentétben, amely
a gyogyszervizsgalatokra csupdn a gyogyszertarakban
konnyen elvégezhet§ mdédszereket tartalmazott, az V.
Magyar Gyogyszerkonyv athidalta azt a szakadékot, ami
ezek kozott és a hatésagi gydgyszerellen6rzésben a
gyégyszeriparban elGdllitott, torzskdnyvezett készitmé-
nyek esetében alkalmazott korszeri modszerek kozott
tatongott. Magyarorszagnak szerencséje volt, hogy ezt a
korszakvaltast az a Schulek Elemér valésitotta meg, aki

az el6z§ évtizedekben az orszag ha-
tosagi gyogyszerellenbrzési rendsze-
rét megteremtette. Szerencséje volt
Laszlovszky Jozsefnek is, mert Schu-
lek Elemér a gydgyszerellenGrzésbe
és gybgyszerkonyvszerkesztésbe is
beavatta, és kezdetét vette az a folya-
mat, melynek kovetkezményeként ez
a két feladatkor valt életpdlydja leg-
fontosabb elemévé.

Laszlovszky Jozsef az V. Magyar
Gyogyszerkdnyv szerkesztését még
csak vizsgalati modszerek kidolgoza-
saval segitette el6, de az 1967-ben
megjelent VI. Magyar Gydgyszer-
konyv szerkesztésében, a Kémiai Al-
bizottsag tagjaként, mar kulcsfontos-
sagl szerepet kapott és az 1986-ban
megjelent VII. Magyar Gydgyszer-
konyv esetében, a szerkeszt6bizottsag titkaraként — Végh
Antal elnok mellett — mar & irdnyitotta és szervezte a
szerkesztést. Ebben természetesen fontos szerepet jat-
szott az is, hogy ekkor mar az OGYI egyik vezeté mun-
katarsaként (és Gyogyszerkdnyvi Osztalydnak vezetGje-
ként) az Intézet hatdsagi gyogyszerellendrzési feladatai-
nak az ellatdsaban is részt vett.

A magyar gyégyszerkonyvek fejlesztéséhez és korsze-
risitéséhez lényegesen hozzdjarult az Egészségligyi Tu-
domanyos Tandcs (ETT) és a Magyar Tudomanyos Akadé-
mia (MTA) — idénként kdzos — bizottsagainak a tevékeny-
sége. Ezekben a bizottsagokban Laszlovszky Jézsef min-
dig fontos feladatok ellatasat vallalta.

Laszlovszky J6zsef gyogyszerkonyv-szerkesztéssel kap-
csolatos tevékenysége nemzetkozileg is jelentGssé valt,
amit kival6 nyelvérzéke és sokoldald nyelvtudasa tett le-
hetévé.

Evtizedeken &t tagja volt a WHO 4ltal kiadott Nemzet-
kozi Gyogyszerkonyv Szerkeszt6bizottsaganak és szak-
értéként részt vett — tobbek kozott — a ,Basic tests” vizs-
galatok kidolgozasaban is. Nem szabad elfeledkezni ar-
rél, hogy az Eurépai Gyogyszerkonyv megjelenése el6tt
a Nemzetkozi Gyogyszerkonyv nagymértékben befolya-
solta a nemzeti gyogyszerkonyvek szerkesztését, vala-
mint arrél sem, hogy az OGYI-ban WHO Egyiittm(ikodé-
si K6zpont miikédott és ennek kévetkeztében nemcsak a
WHO Eurépai Iroddjaval, hanem a WHO genfi kdzpont-
javal is szoros kapcsolatok alakultak ki, melyek fenntar-
tasahoz Laszlovszky Jozsef jelent&sen hozzajarult.
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A KGST orszagok kozotti egyiittmiikddésnek fontos ré-
szét képezte a Compendium Medicamentorum szerkesz-
tése. Laszlovszky J6zsef, a magyar delegdcié vezetSje-
ként, nemcsak részt vett ebben a komplex és faradsagos
munkaban, hanem neki is készonhets, hogy a Compen-
dium Medicamentorum nem lett — a nemzeti gy6gyszer-
konyvek helyett — a szocialista orszagok kozos gydgy-
szerkdnyve. A Compendium Medicamentorummal kap-
csolatban eltérg volt az egyes szocialista orszagok maga-
tartdsa. A két legszélsGségesebb végletet az jelentette,
hogy volt olyan orszdg, ahol a Compendium Medica-
mentorumot szocialista sikerként allitottak reflektorfény-
be, egy masik orszaghan pedig a kidolgozott elGiratokat
az egészségligyi minisztérium egyik iréasztaldnak a fiok-
jaban helyezték el. Laszlovszky J6zsef viszont szisztema-
tikusan valogatta ki azokat az elGiratokat, melyeket a ma-
gyar gyégyszerkonyv fejlesztéséhez és a gyogyszer-
ellenérzési rendszer miikodéséhez fel lehetett hasznélni
Ez is bizonyitja azt, hogy — masokkal ellentétben — nem
szerepelni, hanem szolgdlni akart.

Schulek Elemér szdmos kivdl6 munkatdrsa kozdil
Laszlovszky J6zsefet valasztotta ki arra, hogy a gyégysze-
részképzés sordn az analitikai kémiai modszerek és a
gyégyszerellen6rzés oktatdsaban legkozvetlenebb segi-
tGtarsa legyen. Ezt a feladatot Laszlovszky Jozsef — Schu-
lek Elemérrel egyiitt vagy helyette — maradéktalanul ellat-
ta és ezért gyodgyszerészhallgatok szdzai tartoznak neki
koszonettel. Ez iranyl tevékenységébdl elsGsorban az
1957 és 1970 kozott ,kvalitativ kémiai analizis” és
,gyogyszerellen6rzés” targykorokben tartott 6nallé els-
addsai mellett, Schulek professzorral egyiitt kezdett,
majd onalléan befejezett ,Gydgyszerellenérzés” cim,
1969-ben megjelent konyvét lehet kiemelni.

Oktatémunkajat 1970 utan az OGYl-ban is folytatta,
s6t kiemelked6 szerepet jatszott a gyogyszerészek to-
vabbképzésében és szakképzésében. A kormany hibas
dontését kovetben az Egészségligyi Minisztérium az orvo-
sok és gyogyszerészek tovabbképzését és szakképzését
elvalasztotta a diploma megszerzéséhez vezetd egyetemi
oktatastol. Az Gj Orvostovabbképzs Intézet (OTKI) els6-
sorban az orszagos intézeteket bizta meg a tovabbképzés
és szakképzés szervezésével, ennek kovetkeztében kertilt
sor OTKI tanszék létesitésére az OGYI-ban. Laszlovszky
Jozsefnek nemcsak az kszonhet6, hogy ezeket a felada-
tokat — a kinevezett tanszékvezetd (kilfoldi kikildése mi-
atti) tavollétében — megszervezte és csaknem 4 éven at
irdnyitotta, hanem az is, hogy személye nagymértékben
hozzajarult ahhoz, hogy az OGYI biztositani tudta az
egyetemi tanszékek egylttmiikodését. Az egyetemi okta-
tok tisztelték tudasat és szerették szerénységét, és a gyégy-
szerészek tovabbképzése és szakképzése soran nem [ép-
tek fel azok a konfliktusok, melyek egyes orvosi agazatok-
ban ezeket a folyamatokat meghénitottak.

Laszlovszky Jézsefnek van egy olyan érdeme, amirdl
az elmdlt évtizedekben nem sok sz6 esett. Ez a gyogy-
szerészképzés atfogd reformja. Amikor a gyégyszertarak

kegyetleniil és szakszer(tlen végrehajtott dllamositdsa,
a gybgyszerészek érdekvédelmi és tudomanyos szerve-
zeteinek felszamolasa utdn Faragé Sandor az Orszagos
Gyogyszertari Kozpontban, Mittelmann LaszI6, majd
Lazar Jend és Bolcs Béla az Egészségligyi Minisztérium-
ban, Végh Antal, Ligeti Viktor és Andriska Jozsef pedig az
Orvos-Egészségligyi Szakszervezetben, illetve annak
Gyogyszerész Szakcsoportjdban megkezdték a gyogy-
szerészet Gjjaélesztését, Schulek Elemér a gyogyszerel-
len6rzés reformja mellett célul tlizte ki a gyogyszerész-
képzés korszer(sitését is. Az el6z6 bekezdések bemutat-
tak azt, hogy ezt az egyetemen a gy6gyszeranalitika teri-
letén — Laszlovszky Jozsef segitségével — hogyan sikeriilt
végrehajtani, de nem volt szé arrél, hogy Schulek Elemér
célkitlizése hogyan valdsult meg a gyégyszerészképzés
mas agazataiban. Ez a folyamat az egyetemen sokszor
zart ajték mogott zajlott le. Schulek Elemér, rengeteg el-
foglaltsaga miatt, csak ritkan tudott részt venni a kari ilé-
seken, ezért Laszlovszky Jézsefet bizta meg ennek a fel-
adatnak a teljesitésével. A célkitlizés lényege az volt,
hogy a gyégyszerészhallgatdkat az egyetemi képzés so-
ran ne csak a — féként gyogyszertarakban folytatott —
galenusi és magisztrdlis gyogyszerkészitésre oktassdk,
hanem készitsék fel Sket arra is, hogy a multidiszplinaris
gybgyszeriparban az olyan gydgyszerészeti dgazatokban,
mint példaul a gyogyszerformdk, a gyégyszerkészitmé-
nyek kutatasa, elGdllitdsa és minGségbiztositasa, helyt
tudjanak allni. Laszlovszky Jozsef teljesitette a rabizott
feladatot és neki koszonhets hogy megvalésult a gydgy-
szerészképzés reformja, annak dacara, hogy a gyogysze-
részprofesszorok kozott akadtak olyanok, akik a gyogy-
szeripar létezésér6l nem akartak tudomast venni és ellen-
allasuk lekiizdésére sokszor vallalnia kellett a konfronta-
ciot is.

Kezdett6l fogva részt vett a Magyar Gyogyszerésztudo-
manyi Tarsasag megsziintetésétSl Ujjasziiletéséig vezets
folyamatban. Segitette a Gydgyszerész Szakcsoport szer-
vez$ és tudomanyos munkajat, a Magyar Gyogyszeré-
szeti Tarsasag vezetGségének tagja, Gyodgyszeranalitikai
Szakosztalydnak pedig elnoke volt, az Acta Pharmaceu-
tica Hungarica és a Gydgyszerészet szerkesztGbizottsa-
ganak, a Magyar Gyogyszerésztudomanyi Tarsasag veze-
tGségének, késdbb szendtusanak tagja volt. El6adasai a
magyar gyogyszerészkongresszusok sikeréhez a Gydgy-
szerész Szakcsoport idGszakatél kezdve hozzajarultak.
Az MGYT rendezvényein tartott el6addsai és folydiratai-
ban megjelent kozleményei jelentGsen fejlesztették a
magyar gyogyszerészeti tudomanyokat.

Nemcsak a gydgyszerészek, hanem a vegyészek szer-
vezeteinek a munkdjaban is részt vett. A Magyar Kémiku-
sok Egyesiiletének vezetGségi tagja volt.

Messzire vezetne hazai és nemzetkdzi férumokon tar-
tott el6addsainak és Magyarorszagon és kiilféldon meg-
jelent publikacidinak ismertetése, de nemzetkozi elis-
mertségének illusztralasara emlitést kell tenni arrél, hogy
a Nemzetkozi Gydgyszerészeti Szovetség (FIP) kongresz-
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szusain felkért el6adéként tobbszor tartott elGadast és a
FIP gy6gyszerellenérzési szekcidjanak tagja volt.

Kivalé Gydgyszerész, a Munkaérdemrend kitlintetettje.
Megkapta a Schulek Emlékérmet, a Than Karoly Emlékér-
met és a Societas Pharmaceutica Hungarica jutalomér-
met. A Kamara elndksége a Magyar Gyogyszerész Kama-
ra Aranyérmével tlintette ki. Sziiletésének 90. évfordul6ja
alkalmabol a Magyar Gydgyszerésztudomanyi Tdrsasag
Szebellédy Laszl6 Emlékéremmel tiintette ki.

Laszlovszky J6zsef életét keresztény hite és gyogyszeré-

szi hivatastudata hatdrozta meg. Hite az emberek, hiva-
tastudata az emberek egészségének a szolgalatara kote-
lezte. Kereszténynek vallotta magdt akkor is, amikor ezért
a parturalom vele és csaladjaval nem bant keszty(s kéz-
zel. De azokkal sem lehetett 6sszetéveszteni, akik késGbb
haszonlesésb6l mondtak magukat kereszténynek. Tiszta
lelkiismerettel hunyhatta le szemét: hitébdl és hivatastu-
databdl eredé kotelezettségeit maradéktalanul teljesitette.
Tisztelettel és szeretettel Grizziik emlékét.
Bayer Istvan

DR. MOHR TAMAS
(1924 - 2013)

Dr. Mohr Tamds egyetemi docens,
az  Orvostovabbképzd  Intézet
Gyodgyszertaranak nyugalmazott f6-
gyogyszerésze, a Kérhazi Gyodgy-
szerészeti Szervezet alapité tagja és
elsé elnoke 2013. december 15-én,
életének 90. évében, méltésiggal
viselt hosszan tart6 betegség utin
elhunyt.

Dr. Mohr Tamds 1924. december
8.-an sziiletett K&szegen. Kozépis-
kolai tanulmanyait koévetSen rovid
ideig jogot hallgatott Pécsett, majd
1944 Gszén atjelentkezett Buda-
pestre, a PAzmany Péter Tudomany-
egyetem Gydgyszerésztudomanyi
Kardra gyogyszerészetet tanulni. 1950-ben szerzett
gyogyszerészi diplomat és végzést kdvetben Budapesten
kozforgalmd gydgyszertarban helyezkedett el, ahol két
évig beosztott gydgyszerészként, majd 1953-1971. ko-
z0tt gydgyszertarvezet6ként tevékenykedett. A nevezetes
budapesti Kabay Gydgyszertarban kollégdival egyiitt ki-
dolgozta az aszeptikus technolégia gydgyszertari felté-
teleit és szakmailag igen el6remutaté médon egy aszep-
tikus laboratériumot létesitett, melyben bevezette a ké-
szitmények kémiai, fizika-kémiai és mikrobiolégiai ellen-
Orzését.

1972-ben kételezte el magat a kérhazi gyodgyszerészet-
tel, miutan kinevezték az Orvostovabbképzd Intézet ve-
zet6 f6gyogyszerészének. Faradhatatlan szervezd mun-
kdja meghatdroz6 médon kozrejatszott abban, hogy az
elkovetkezd években a magyar kérhazi gyogyszerészet
jelentds fejlédésen ment keresztlil, és a gyodgyszerész-to-
vabbképzés is egyre rangosabba valt az egészségiigyben.

A megndvekedett szakmai feladatok szinvonalas ellata-
sa sziikségessé tette az OTKI gydgyszertaranak nagyara-
nyu fejlesztését Ggy, hogy a 870 agyas kérhaz és rendels-
intézet gyogyszerrel torténd ellatasa mellett a koérhazi
gyogyszerészek elméleti és gyakorlati tovabbképzésének
is bazisa lehessen. Mohr f6gy6gyszerész Gr nagy lelkese-
déssel és kimagasl6 szakmai hozzaértéssel latott hozz4 az
OTKI intézeti gyodgyszertardnak megujitidsahoz, amelynek

gépekkel, mlszerekkel valé ellatottsaga
orszagosan is kiemelked§ volt. Szakmai
irdnyitasaval a gyogyszertar kollektivdja
a napi rutin feladatok magas szintd el-
latasa mellett tudomdnyosan is jelent&s
tevékenységet végzett a gyogyszer-in-
formatika, a gyogyszerellendrzés, a kli-
nikai gyogyszerészet, a galenusi és in-
flziés technolégia, tovdbbd a bio-
farmacia és farmakokinetika tertletén.

Dr. Mohr Tamds 1968-ban doktoralt
technoldgiai f6tantargybdl summa cum
laude. 1976-ban védte meg kandidatusi
értekezését ,Szervezéselmélet alkalma-
zdsa az intézeti gyogyszerellatasban”
cimmel. 1972-ben Gydgyszeriigyi szer-
vezés, 1977-ben Gydgyszerhatdstan és toxikolégia szak-
terliletekbd! szerzett gyégyszerészi szakképesitést.

1978-ban nevezte ki az egészségligyi miniszter egyete-
mi docensnek. Oktatta az orvos- és gyégyszerészhallga-
tokat, tanitotta és vizsgaztatta az asszisztenseket, dpolo-
néket és egyéb egészségligyi palydra késziil6ket. 1978-
tol 1988-ig volt a Magyar Kérhazszdvetség orszagos ve-
zet6ségének tagja. 1980-ban nevezték ki a Gydgyszeré-
szi Szakvizsga Bizottsag tagjava, 1985-ben az Orszagos
Gyogyszerészeti Intézet Kollégium tagjanak és a Kérhazi
Albizottsag elndkének.

Alapité tagként meghatarozé szerepet vallalt a Magyar
Gydgyszerészeti Tarsasag Korhdzi Gydgyszerészeti Szer-
vezetének létrejottében, amely hosszas el6készité mun-
ka utan 1973-ban alakult meg. A Szervezet els elnokévé
valasztottdk, és toretlen lelkesedéssel, példamutaté mo-
don képviselte 18 éven keresztil a kérhazi gyogy-
szerészet ligyét. Mohr tanar Gr 1990-ben ment nyugdij-
ba, a Kérhazi Gydgyszerészeti Szervezet elnokségétdl
1991 &szén blcsizott.

A kozel hisz éves korhazi gydgyszerészi tevékenységét
kovetGen ismét bedllt a tdraasztal mogé, mint a békdsme-
gyeri Fitomed Gydgyszertdr vezet§je és tulajdonosa.

Az 1970-es években a Gydgyszerészet c. lap egyik
szerkeszt6je volt. 1977-ben Kivalé gyégyszerész, 1981-
ben a David Lajos Emlékérem kitlintetettje. 1984-ben a
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Munka Erdemrend arany fokozatat kapta. 1985-ben az
NDK Kérhdzi Gyogyszerészeti Tarsasaga kitiintetését ve-
hette 4t. 1989-ben a Kérhazszovetség ,Magyar Kérhdz-
ugyért” Emlékérem kitiintetettje. 1993-ban a Koritsanszky
Otté6 Emlékérmet adomdnyozta az MGYT elndksége. A
MOSZ Eletm(idij kitiintetettje (1998), a Magyar Gyd6gy-
szerész Kamardért Kkitlintetés tulajdonosa (2001). A
Batthyany-Strattmann Laszl6-dijat 2002-ben vehette &t.

KitinG irdnyitd és szervezd készséggel rendelkezett,
ezt szamos kongresszus, konferencia és szimpézium
szervezésével is bizonyitotta. 112 kozleménye jelent
meg, ezek egy része kiilfoldi folydiratokban. Tébb szak-
mai konyvnek volt szerzéje, szerkesztbje, tarsszerkesztd-
je. Ezek kozé tartozik a ,Kérképek, tinetek, terdpia”
(MOSZ, 1997), a ,Gydgyszerészi ismeretek az Ongyogyi-
tasban” (MOSZ, 1998), a Manuale Pharmaceuticum (Ga-
lenus, 2002), ,Epit6kévek a magyar gyogyszerészet 1940
utani fejl6déséhez” (Dictum, 2003), ,Magyar gyégysze-
részek magyar sorsok” (Dictum, 2004).

Magaénéleti ihletésl konyve a ,Hit és verg6dés” (2002),
2003-ban éllitotta 6ssze a Rezessy Laszlé emlékkonyvet.
Rezessy LaszI6 zeneszerz6-karnaggyal életre sz616 barat-
sag kototte Ossze. K6zos munkdssdguk eredményeként
18 egyhazi zenemdi és két prozai alkotas sziletett. Legki-
emelkedébb miviik az ,Exodus” c. oratérium, melyet
1996-ban mutattak be. 1964-ban mutattak be az ,Asoka”
c. operat, melynek szovegkdnyvét szintén 6 irta. Irodalmi

adottsdgait igazoljak versei is. Szerette a zenét (amit a
csaladi indittatasnak koszonhetett), a képzEmiivészetet
és a torténelmet. Felkésziiltsége mindezen teriileteken
imponalé6 volt.

Dr. Mohr Tamdés halalaval a magyar gyogyszerészetet
potolhatatlan veszteség érte, egy kivalé szakember, egy
szines egyéniség tavozott koriinkbdl, aki nemcsak meg-
élte, hanem formadlta is a torténelmet.

Sokoldald, szines, j6 kedélyl személyiség volt, aki
meggy6z6 er6vel és humorral vett részt a gyégyszerészek
életében: kozosségi, kozéleti szemlélete az élet minden
terliletén megnyilvanult. Az 1956-os forradalom harci
eseményei kozepette is végezte gyogyszerészi szolgdla-
tat, majd hét honapot toltétt borténben feljelentési kote-
lezettség elmulasztasanak vadjaval.

Dr. Mohr Tamaés elkotelezett, hivs életet élt. Evtize-
deken at volt a Budahegyvidéki Evangélikus Gylileke-
zet, majd a Zugléi Evangélikus Egyhazkozség presbite-
re. 2014. janudr 22-én vettek t6le végsd bicsit csalad-
tagjai, baratai, volt munkatdrsai Budapesten a Farkas-
réti temet6ben, majd januar 26-an a Zugléi Evangéli-
kus templomban gyasz-istentisztelettel adéztak emlé-
kének.

Emlékét 6rokre meg6rzi a gyodgyszerésztarsadalom.

Szabé6 Csongor
MGYT KGYSZ elnok

DR. MATYUS PETER PROFESSZOR GABOR DENES-DIJAT KAPOTT

Igen bensbséges linnepség keretében december hénap-
ban a Parlamentben vehette at Matyus Péter professzor
a Gabor Dénes-dijat Gyulai Jozsef akadémikustol, a Ku-
ratérium elnokétsl. Az innepséget megtisztelte jelenlé-
tével Kovér Laszlo az Orszaggy(ilés elndke, illetve jelen
voltak szakmai, tudomanyos és tarsadalmi szervezetek
rangos képviselGi. A dij névaddja a magyar tudomanyos
élet kiemelked6 alakja volt. Nevéhez fliz6dik tobbek
kozott a holografia felfedezése, ezért a munkdjaért
1971-ben fizikai Nobel-dijban részesiilt. A Gabor Dé-
nes-dijat 1989 6ta minden évben a jelentds tudoma-

Matyus Péter professzor
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nyos, miszaki alkotast létrehoz6, kiemelkedd teljesit-
mény(, innovativ kutatd, fejleszt6, feltaldlo, oktatd
szakembereknek itélik oda. Matyus Péter professzor az
MTA doktora, a Semmelweis Egyetem Gydgyszerésztu-
domanyi Kar Szerves Vegytani Intézetének igazgatdja
1997 6ta. Intézetében a kutat6 és oktaté munkat magas
szinvonal és eredményesség jellemzi. Az intézet igazga-
t6ja az elismerést kimagasl6an innovativ gyégyszerku-

tatasi tevékenységéért, a Parkinson-betegség gyogysze-
res kezelésében felhasznalhaté igéretes molekulak ki-
fejlesztésében tandsitott alkoté kozremiikodéséért, to-
vabba egy Uj ipardg, a bionika hazai kibontakoztatasa-
ban és a Bionikai Innovaciés Kézpont szervezésében
vallalt szerepéért, valamint a doktorképzésben nydijtott
tevékenységéért kapta.

Stampf Gyorgy

BETEGTANACSADAS ES GYOGYSZERESZI GONDOZAS A GYAKORLATBAN

Harmadik alkalommal keriilt megrendezésre 2013. no-
vember 21-én a pécsi ,Betegtandcsadds és gyogyszerészi
gondozas a gyakorlatban” hallgatéi verseny a PTE AOK
Gydgyszerészeti Intézet szervezésében. A verseny célja

Eletszerii kommunikdciés kihivasokkal szembesiiltek
a hallgatok

az 6tédéves gydgyszerészhallgatok elméleti tudasanak
gyakorlati szituacidkba val¢ atiiltetése, mely sordn a hall-
gaték szakmai ismereteiket (gyégyszerhatastan, gyogy-
szerligyi ismeretek stb.) a megfelel6 kommunikacios ele-
mek beépitésével kozvetitik. Az idei év sordn a verseny a
gybgyszertari gyakorlatban el&fordulé bérgyogyaszati
panaszok téma koré épiilt fel.

A vilag szdmos orszagdban évtizedek 6ta miikods ok-
tatasi modszertan tdamasztja ald az ilyenfajta rendezvé-
nyek sziikségességét, mely mar Pécsett is gyakorlattd
valt. Nagyon fontosnak érezziik, hogy a gyégyszerészi
diploma megszerzését megel6z6en a gydgyszerészhall-
gatok megfelel6 visszajelzést kapjanak az egyetemi ta-
nulmanyaik sordn szerzett szakmai felkésziiltséglikrSl és
kommunikaciés készségeikrol.

A hallgaték a Gydgyszerligyi ismeretek targy keretében
mar a tavaszi félév sordn elkezdhettek késziilni a ,meg-
mérettetésre”, hiszen hétrél hétre olyan témakat dolgoz-
tak fel kisel6addsok és szitudciés gyakorlatok forméja-
ban, melyek a vény nélkil kaphat6 gydgyszerek és egyéb
termékek expedialdsaval és gydégyszerészi tanacsaddsa-
val kapcsolatos szempontokat olelték fel. A tandérakon a
kisel6adasokat kovetSen az oktaték az adott témakhoz
kapcsolddo szituaciés gyakorlatokkal tették prébara a le-
endd fiatal gyégyszerész kollégak szakmai tudasat és
kommunikaciés képességeit. Az Gszi szemeszter soran
egy Ujonnan bevezetett elektronikus hallgatéi visszajelz6
rendszer segitségével az adott szitudcidban résztvevs
hallgatékat a tarsaik is értékelhették a gyogyszerkiadas

A versenyz6k és érdeklodok kivetiton kovethették
az eseményeket
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IV

Eletszerii kommunikéciés kihivasokkal szembesiiltek
a hallgatok

A gyogyszerészekbdl és egyetemi oktatokbol allo
zs(iri értékelte hallgatokat

harom f& elemére fokuszalo, el6re meghatdrozott szem-
pontrendszer alapjan. Az ,Gjitas” célja a gyakorlati prob-
[émakra valé felkésziilés tovabbi segitése volt.

2013. november 21-én délutan egy 6rakor vette kezde-
tét a verseny a PTE AOK Gydgyszerésztudomdnyi Szak
Gyogyszerészeti Intézetének informatika termében, ahol
a szitudcios jatékban résztvevd gydgyszerészhallgatdkat
harom amatér szinész, 6t zs(ritag és a PTE AOK Oktatas-
technikai és Szervezés Csoport videos stabja vdrta. A vi-
deofelvétel a szituacidk bels6 hasznalatra valé rogzité-
sén tdl lehet6vé tette, hogy a szomszédos el6addterem-
ben a hallgatétarsak és az érdekl6dék az eseményeket
kivetitén kovethessék.

Az informatika teremben a gyégyszertdri hangulatot
gyégyszerekkel feltoltott patikaszekrény és a hallgatok-
nak szakmai segitséget nyujt6 szamitégép igyekezett
megteremteni.

Az idei évben a szinészek tobb betegtipus (hallgatag,
b&beszédd, tudalékos, kozombos stb.) b&rébe is belebdj-
tak és mindharom el&zetesen megtervezett és igen komp-
lex (t6bb kimenettel rendelkez8) versenyszitudciét meg-
jelenitették. A verseny és a szituacidk ilyen médon torté-
nG fejlesztésével az oktatdsi esemény tovabbi szinesitését
tztik ki célul. A kiilénb6z6 betegtipusok és szituacidk
Madarassy-Sziics Anna és Kupé Péter orvostanhallgatok,
valamint Bartha Baldzs fogorvostanhallgaté személyében
keltek életre.

Az els6 szituacidban egy fiatal sziil6 tér be a patikaba
és atnydjtva receptjét (NORMOLYT por bels6leges ol-
dathoz), tovabba vény nélkili készitményt is kér bérki-
Utésre. Az aggodalom jeleit mutatd szil6 szamos kér-
déssel a gyogyszerészhallgatok tiirelmét, mig folyamatos
kdzbekérdezéseivel a versenyz6k kommunikaciés kész-
ségeit tette prébara. Mikor a gyoégyszerész helyesen
kommunikal és rakérdez minden fontos szakmai szem-
pontra (kinek lesz a készitmény, milyen egyéb gyogysze-
reket szed, midta, milyen panaszra irtak fel a gyégyszert,
a bértiinetek hétterében allé egyéb okok tisztazasa
stb.?), kideriil, hogy mindkét készitményt a gyermeké-
nek szeretné vinni és a gyermeknek pér napja jelentkez6

hasmenését feltehetGen az Gjonnan bevezetett tapszeres
taplalas valtotta ki. Az eljatszott szituaciok egyik felénél
ez allt a gyermek fenekén jelentkezs bérkititések hatte-
rében is (1. kimenet). Amennyiben a jelentkezd kititések
a karokat, konyok-térd hajlatokat és has redSket érintik,
a gyogyszerész a kapott informacié birtokaban a tdpszer
altal kivéltott atépids eredetli panaszokra gyanakszik (2.
kimenet).

A masodik szitudciéban szintén egy fiatal sziil6 tér be
a patikaba és atnydjtva receptjét (FENISTIL JUNIOR 1
mg/ml belsGleges oldatos csepp) vény nélkili készit-
ményt is kér csalankititésre (7. kimenet), illetve bérpirra
(2. kimenet). Mikor a gyogyszerész helyesen kommuni-
kal és rakérdez minden fontos szakmai szempontra kide-
riil, hogy mindkét készitményt a gyermekének szeretné
vinni. ,Hétvégi sziilg” révén nem tud érdemben a gyégy-
szerész altal feltett tovdbbi kérdésekre valaszolni, ezért a
masik sziil6tél telefonos segitséget kér. A kis kozjaték to-
vabb neheziti a szUl6 és a gyogyszerész kozotti kommu-
nikdciét. A telefonos beszélgetés soran kideriil, hogy az
el6z6 héten mar jartak orvosnal, mivel a kislany felfazott
és arra antibiotikumot (SUMETROLIM szirupot) kapott.
Ezen informacidkbol deriil ki a gydgyszerész szamara,
hogy a gyermek bértiinetei feltehetSleg az antibiotikum

Varakozds kozben
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A versenyen megosztott elsé helyen Kovacs Antonia
végzett

Romvari Zséfia holtversenyben szintén a legjobbnak
bizonyult

alkalmazdssal lehetnek Gsszefliggésben (1. kimenet: al-
lergias reakcid, 2. kimenet: fényérzékenyités).

A harmadik szituacié soran egy id&sebb beteg tér be a
patikdba és atnydjtva receptjét (ACTRAPID Penfill 100
NE/ml oldatos injekcio) vény nélkiili készitményt is kér
labviszketésre (1. kimenet), vagy sebeire (2. kimenet). Az
egyedl él6 id6s beteg beszélgetésre vagyva a gyogysze-
résznek torténeteket mesél és nehezen lehet csak félbe-
szakitani. A beteg dltal elmondottak alapjan tudja a
gyégyszerész feltarni, hogy a cukorbeteg illets az étkezé-
sekre vonatkozd utasitasok, illetve a vércukorszint on-
monitorozas terén nem egylittm{ikods, és ez allhat a ab
gombas fert6zésének hatterében (7. kimenet). A masodik
szituaciés kimenetben (2. kimenet) a nem megfelelGen
alkalmazott pen (nem rendszeresen cserélt a tiik és higié-
nés szabalyok figyelmen kivil hagyasa) tehet6 felel&ssé
az inzulin beadds helyén fellépd bérfert6zésért.

A szitudcidkat a szinészek nagyszer( jatéka tette élet-
szer(ivé, talalékony megjegyzéseikkel sikeresen oldottak
a fesziiltséget és gondoskodtak a j6 hangulatrél. A zs(iri
elnoke Télessy Istvan és a négy zsliritag, Tiringer Istvan,
Fejesné Takacs Viktoria, Pintér Erika és prof. Botz Lajos
egy elGzetesen 0Osszedllitott pontozélapon értékelte a
hallgatékat az informaciogy(ijtés részletessége, az infor-
mdciénydijtas és kommunikdciés szempontok alapjan,
melyekre maximalisan 5-5 pontot kaphattak a verseny-
z8k. Ezen kivil egy szubjektiv 10 pontos skdlan vélemé-
nyezhették a zs(iritagok a hallgatdk teljesitménye 4ltal
keltett 6sszbenyomast.

A versenyzok, a tavalyi évhez hasonléan tgyesen vet-
ték az akadalyokat, tobbségiik megfelel6 hatarozottsag-

gal kezelte a helyzetet, s6t akadt olyan is, aki viccel&dve
kezelte az expedialdsi szituaciot.

A zsliri Osszesitett értékelése alapjan a 2013-as évben
megosztott els6 helyezést hirdethettiink, igy holtverseny-
ben a legjobbnak bizonyult Kovdcs Anténia és Romvdri
Zsofia.

A masodik helyezett Botdr Bettina, mig a bronzérmes
Récz Alexandra lett. Ujdonsagnak szamitott, hogy az
elektronikus hallgatoi visszajelz6 rendszeren keresztiil a
versenyre ellatogaté érdekl6d6 hallgatok és vendégek is
szavazhattak, mely alapjan a k6zonség dijat Suddr Eszter
érdemelte ki.

A legnagyobb nyeremény mindenki szamara mégis az
a tapasztalat, amit a verseny visszajelzésként nydjt a hall-
gatok és az oktatok részére arrdl, hogy ,életszerl” szitu-
aciékban hogyan teljesitenek a hallgaték, mily médon si-
keriil a gyakorlati gyogyszertari munka végzés utani min-
dennapos kihivasaira valé felkészitésiik.

A szervez6k és a PTE AOK Gyo6gyszerészeti Intézet ko-
szonettel tartoznak a PTE AOK Oktatastechnikai és Szer-
vezési Csoportjanak, valamint Horvéth Attilanak és Cséry
Csanddnak a profi operatéri munkaért. Kdszonjlink egy-
attal a zslri tagjainak lelkes kozremiikodésiiket, épité
jellegli észrevételeiket, a szinészek munkdjat és nem
utolso sorban a versenyz6 hallgatoknak szorgos felkészii-
[ésiiket és helytallasukat!

Abraham Eszter, Vida Rébert, Végh Anna
és Fittler Andras,

valamint a PTE AOK

Gyogyszerészeti Intézet munkatarsai

HIREK SZEGEDROL

Szab6 Gabor a Magyar Rektori Konferencia alelnéke

Az EU elndki tisztét ellaté Litvaniaban (lésezett az Euro-
pai Egyetemi Szbvetség Tanacsa. ... Vildgos elvek alapjan
torténhetne majd az allami tamogatas elosztasa. A forra-
sok 70%-at a hallgatok létszama és 30%-at a tudomanyos
normativédk alapjan lehetne megszerezni. Ez tiszta ver-

senyt eredményezne és a mingség felé vezetne” — véli a
tanacskozas utan Szabé Gabor, az SZTE rektora, a MRK
alelnoke (Délmagyarorszdg, 2013. november 21.).

Az elsé 100-ban az SZTE
A Times Higher Education — az egyik brit oktataskutatd
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lap — szerint Magyarorszagrol a Szegedi Tudomanyegye-
tem (18,6 ponttal) a lista 93. helyét, a Debreceni és a
Semmelweis Egyetem (mindkett§ 24,8 ponttal), a 60. he-
lyet megosztva érte el. A harom fontosabb szempont az
oktatasi kornyezet, a kutatds és a tudomanyos publikaciok
idézettsége volt (Délmagyarorszag, 2013. december 7.).

HVG-rangsor: az SZTE a harmadik legjobb

A HVG — az oktatok és a hallgatok kivaldsaga alapjan — al-
litotta 6ssze a hazai felsGoktatasi rangsort; ebben els az
ELTE, masodik a Corvinus és harmadik az SZTE, s egydttal
a legjobb vidéki egyetem is. A gydgyszerészeket is képz6
Pécsi, Semmelweis és Debreceni Egyetem szintén a legjob-
bak kozé kerilt (Délmagyarorszag, 2013. november 28.).

Szovetséget kotott Szeged és az Egyetem
Egyiuttm{kodési megallapodast kotott Botka LdszIé Sze-
ged polgarmestere és Szabé Gabor az SZTE rektora az
unids fejlesztési forrasok hatékony felhasznaldsa érdeké-
ben. Az elmdlt hét éves ciklusban 289 milliard Ft forras
érkezett a varosba. Szabé Gabor szerint: ,a varos és az
egyetem egymasra van utalva. ... Ennek része az Eurépai
Unié tudomdnyos nagyberuhdzasa is” (Délmagyarorszag,
2013. december 6.).

Vegyszermentes fertétlenités

Dékany Imre akadémikus (Kolloidkémiai Tanszék) és
munkatarsai fejlesztették ki azokat az anyagokat, ame-
lyek lathaté fényben miikodd fotokatalizator nano-
részecskék segitségével feliileteket sterilizalnak. Ez anya-
gokat Nagy Erzsébet professzor, klinikai mikrobiolégus is
vizsgalja (Délmagyarorszag, 2013. november 25).

Dékani évértékelés

Az évértékels beszamoldk rendszerét — dékansdga idején
— még Falkay professzor vezette be. Erre az idén decem-
ber 20-an kertilt sor: prof. Hohmann Judit dékan féléras
évértékels elGadasat élénk érdeklddés kisérte. Elmondita,
hogy szdmos — itt most nem részletezend6 — koriilmény
kovetkeztében ,2013 nehéz egyetemi esztendd volt, a
thlélés éve, fejlesztések nélkil”. A Kar fontosabb szam-
szer(i adatai: 120 magyar és 14 angol nyelven tanul6 el-
sGéves (Osszesen 442 magyar és 60 angolul tanuld) dia-
kunk van, ez évben 94-en végeztek magyar és 8-an angol
nyelven, 15 Gj PhD-hallgatonk [épett be és az idén 12
PhD-oklevelet adtunk at. Tehetséggondozas céljara meg-
alakitottdk a Kabay Jdnos Szakkollégiumot. A dékan —
egyebek mellett — szélt még az elnyert palyazatokrdl, ki-
tlintetésekrdl, nyugdijazdsokrdl, Gj konyvekrdl és el6lép-
tetésekrél. Ebben az évben lett tizéves a Gydgyszer-
felligyeleti Intézet és 50 éves a Kar Semmelweis Kollégiu-
ma. Tovabbi részletek a Cydgyszerészet decemberi sza-
mdban olvashaték.

13 dj egyetemi tandr az SZTE-n
A koztarsasagi elnok 2013. augusztus 1-jét6l 13 szegedi

egyetemi oktaté részére egyetemi professzor cimet ado-
manyozott. A Gyégyszerésztudomanyi Kar Gyégyszerké-
miai Intézetében Forro Eniké DSc. kapott kinevezést
(Délmagyarorszag, 2013. november 21.).

Kinevezések

2014. januar elsejétsl a Gydgyszerésztudomanyi Kar tobb
oktat6ja kapott elSléptetést: Vasas Andrea (Farmakog-
noziai Intézet) egyetemi docens, mig Ambrus Rita (Gyogy-
szertechnolégiai Intézet) és Minorics Rendta (Gyégy-
szerhatastani és Biofarmaciai Intézet) egyetemi adjunktus
lett. Magyary-osztondijban részesiil Ambrus Rita, Csupor
Dezsé és Vasas Andrea (Farmakognéziai Intézet).

Alkalmazott kutatasi iranyok

Kutatasaival a nanotechnolégia térhéditdsahoz jarul hoz-
za Dékdny Imre akadémikus és tanszéke. A Kecskeméten
miikodd Daimler-Benz AG |, beszallitéi” szerz6dést kivan
kotni az SZTE-vel, amelyben nanoszerkezet felileti be-
vonatok anyagvizsgalatarél lesz sz6 (Délmagyarorszag,
2013. december 9.).

Nyilt Nap Szegeden

Hagyomanyos egész napos 0sszegyetemi nyilt napot ren-
deztek Szegeden: a leendd hallgatok kdzvetlendl a karok
képviselGinek tehették fel kérdéseiket. A Gydgyszerész-
tudomanyi Kar a TIK nagyel6addjdban fogadta a latoga-
tokat. Utdna valaszt adtak a felvételi eljaras soran felme-
rilt fontosabb kérdésekre (Délmagyarorszag, 2013. no-
vember 21.).

Leendé els6évesek figyelmébe

— Szegeden ingyenes Un. prébaérettségi napot tartanak
2014. januar 18-an, ennek keretében barmely k6zép-
iskolds didk megirhat egy prébaérettségit harom tan-
targy — matematika, torténelem és kdzgazdasagtan —
témakdrben.

— 2014-ben februdar 15-ig lehet jelentkezni a felsGokta-
tasi felvételi eljarasra.

- Afelvételi tajékoztatét 2013. december végéig nyilva-
nossagra hoztak (Metropol, 2013. december 12.).

Harom-négy milliard Ft-os djabb megszoritds

A kormany zarolast rendelt el tobb felsGoktatasi intéz-
ménynél. Mdjusban Orban Viktor miniszterelnok javasla-
tara hatarozatot hoztak ,a tdlzott hianyeljaras megsziin-
tetése érdekében sziikséges intézkedésekrsl” (a tilzott
deficit-eljarast az Eurépai Bizottsag jinius végén meg-
szlintette)! E megszoritasnak természetesen egyéb vonat-
kozasai is vannak! Néhdny egyetem azzal szembesiilt,
hogy most nagyobb 6sszeget kell befizetnie, mint ameny-
nyit nemrégiben tobbletforrasként kapott. ,Nem tortént
megszoritds, csupan a majusban hozott kormanyzati
dontést most hajtjdk végre” — nyilatkozta az EMMI Fels6-
oktatasért Felelgs Allamtitkarsdga (Népszabadsdg, 2013.
november 23-24.).
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Kéthetes sziinet az egyetemen

Az SZTE — december 22. és 2014. januar 5. kozott —
ezen a télen is bezarta kapuit (egy évvel ezel6tt mintegy
150 millié Ft-ot takaritottak meg). Ez id& alatt csak a kli-
nikak és az allatistallok mikodtek. Nem voltak vizsgak
sem (emiatt a vizsgaid&szakot egy héttel meghosszabbi-
tottak) (Délmagyarorszag, 2013. december 23.).

,,Tanuljon nyelveket”

Tanulmanyaik soran az egyetemi hallgaték négy féléven
at 6sszesen 224 kontakt nyelvérat vehetnek fel térités-
mentesen (a tobbiért fizetni kell). Egyébként a 12 idegen
nyelv: angol, francia, német, olasz, orosz, roman, spa-
nyol, szlovak, szerb, horvat, finn és észt (Délmagyarorszag,
2013. november 21.).

Mobilos képzés az SZTE-n

Az orszagban egyediilallé mobilos képzés indul az SZTE
kommunikécié és média-tudomany szakan. A négy-sze-
meszteres képzés a Magyar Telekom kozremiikddésével
valésul meg (Délmagyarorszdg, 2013. november 27.).

A tajvani Kaohsiung Medical University kutatoinak

eléaddsai

Az MTA SZAB Gydgyszerésztudomanyi Szakosztalydnak

szervezésében 2013. november 26-dn a tajvani

Kaohsiung Medical University (KMU) kiildottségének ku-

tatéi tartottak elGadast:

— prof. Chin-Chung Wu: Current Studies on the Bio-
activities of Natural Products at KMU,

— prof. Fang-Rong Chang: Current Studies on the
Pharmacognosy Lab at KMU,

— Kan-Yen Hsieh és Po-Hsiung Kung PhD-hallgaték be-
mutattak kutatdsi eredményeiket.

Ot szegedi Junior Prima dijas. ..

Az MTA Székhdzaban 2013. november 20-an tiz Junior
Prima dijat osztottak ki. Az 6t szegedi dijazott egyike
Mandity Istvan gyégyszerész, az SZTE GYTK Gyogyszer-
kémiai Intézetének 30 éves kutatdja, aki mesterségesen
létrehozott Onrendezd rendszereket kutat, amely alapja le-
het a jov6 gyogyszer-molekuldjanak a fajdalomcsillapitas
biztonsagos terapidjaban. ,Nagy hatékonysagu szintetikus
modszereket fejlesztek, amelyek a jelenleginél gyorsab-
bak, olcsébbak és inkdbb kérnyezetkimélSk” — nyilatkoz-
ta a fiatal kutaté (Délmagyarorszag, 2013. november 23.).

Csongrad megyei kozgyiilés

Kbhegyi Ferenc, az MGYK Csongrad megyei szervezeté-
nek elndke december 6-dn az év masodik Kozgy(ilésére
hivta a Kamara helyi gy6gyszerészeit, a napirendi pontok
kozott szerepelt az elndki beszamold, amelyben az elnok
Osszegezte az elmdlt félév eseményeit és eredményeit.

Hagyomanyos nyugdijas taldlkozo
Kéhegyi Ferenc, az MGYK Csongrad megyei Szervezeté-

nek elndke december 4-én taldlkozéra hivta teriilete
nyugdijas gyégyszerészeit, amelyre most is a Roosevelt
téri Haldszcsardaban (az an. ,Sétarté”-ban) kerdilt sor. Az
immar hagyomanyos délutanra mintegy 6tven nyugdijas
kollégank jott el, hogy — halaszlé és egyéb finomsdgok
fogyasztasa kozben — oriiljenek egymasnak és meghany-
jak-vessék a gyogyszerészet aktualis problémait.

,,N6k a vilagirodalomban”

Varga Ferenc ny. kozépiskolai tanar — kitlin6 versmon-
dok kozrem{kodésével — e cimmel rendezett remek ver-
ses Osszedllitast 2013. december 13-an, a Gydgyszerész-
tudomanyi Kar nagy el6ad6jaban.

Milyen volt az elmiilt év?

Err6l nyilatkozott — tobb megkérdezett kdzott — prof. Sza-
bo Gabor, az SZTE rektora: ,A vélsagkezelés sok energiat
vett el a Szegedi Tudomanyegyetemen, de a {6 célokat si-
keriilt elérni: az intézményt megtartottuk azon a palydn,
ahol haladnia kell ...” , Tokéletes év volt minden tekintet-
ben, fellilmdlta az elvardsaimat, szakmailag és csaladilag
is minden sikeriilt” — jelentette ki Zolnay Kriszta, a Kigy6
Patika vezetSje. ,Megkaptam Az év (lizletembere Presz-
tizs-dijat ...” (Délmagyarorszag, 2014. janudr 3.).

Csak Szabo Gabor palyazott rektornak

Prof. Szabé Cabor akadémikus, 2010 nyara 6ta az SZTE
rektora — ez év junius 30-ig — tolti be funkcidjat. Az
EMMI dltal kiirt palydzatra egyediil jelentkezett. Palyaza-
tat még megtargyalja az Egyetem Szenatusa; a rektort a
koztarsasagi elnok bizza meg. A rektori tisztség 2018. jd-
nius 30-dig sz6l (Délmagyarorszag, 2014. januar 11.).

»A miiszaki palya hozza a legtobbet”

A HVG szerint a legjobban fizetett palyak: informatiku-
sok, miszakiak és a gazdasagtudomanyi diplomaval ren-
delkez&k. Tobbet keresnek: a férfiak (mint a ndk), a ha-
gyomanyos egyetemi és f8iskolai végzettségliek, a mes-
terdiplomaval rendelkezdk, a kiilfoldon is tanulmanyokat
végzGBk és a szakmai tapasztalattal rendelkez6k. Leggyor-
sabban az egészségiigyiek taldlnak munkat (2,21 hénap
alatt); az informatikusok 3,35 és a m{szakiak 3,43 honap
alatt jutnak allashoz (Metropol, 2014. januar 14.).

Szegeden késziil a nanoanyagok téra

Ma mar a nanotechnolégia mindennapi életlinkben is je-
len van, pl. katalizissel gyogyszerek szintetizalhatok. Er-
r6l nyilatkozik prof. Kénya Zoltan, az SZTE TTIK Alkal-
mazott és Kornyezeti Kémiai Tanszékének vezetSje, aki
szerint olyan adatbazist kivannak létrehozni, amely leirja
a nanoméretii anyagok 0sszes tulajdonsagait és alkalma-
zasi lehetGségeit. Az egész oldalas cikk név szerint emliti
prof. Fiilbp Ferenc akadémikust, Hodi Klara és Révész Pi-
roska professzort, tovabba Mandity Istvan ,Ifja Kutato”-t,
valamennyien a GYTK munkatarsai (Délmagyarorszag,
2013. december 30.).
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Petri Gabor Klinikai K6zpont

Petri Gabor sebészprofesszor és akadémikus, a SZOTE rek-
toranak, az EInoki Tandcs tagjanak érdemei eléviilhetetle-
nek (szaz éve szliletett). Hencz Péter orvos, a SZAB Minker
Emil Egészségtudomany-torténeti Munkabizottsag titkdra ta-
valy javasolta, hogy a Klinikai Kdzpontot réla nevezzék el.
A szerzG ezt most megismétli és idézi Petri professzor ob-
jektiv orvosi hitvallasat (Délmagyarorszag, 2014. janudr 9.).

Szegeden nem tanitanak kinai gyogyaszatot

— Az egészségligyi torvény modositasaval Kindban szer-
zett orvosi diplomaval praktizalni lehet hazankban.
»A csi, a jin-jang és a merididnok nem létez6 dolgok.
Ez téves filozofia. Az akupunktdra csak placebo-hatés-
sal rendelkezik, amit egy orvosi kopeny is képes ellat-
ni” — nyilatkozta prof. Boldogkéi Zsolt (SZTE AOK Bi-
olégiai Intézet).

— ,Nem elsGsorban Kinatél kellene tanulnunk, mert ott
talzott mértékben hasznaljak a novényeket. Ha indo-
kolt, alkalmazni kell a gyégynévényeket. Etrend-ki-
egészit6k esetében a jogszabdlyok nagyon megenge-
dék” — allitja Csupor Dezsé adjunktus (GYTK Farma-
kogndziai Intézet).

— A négy orvoskar egyeztet a kinai orvosi diplomak
Ugyében (Délmagyarorszag, 2014. januar 9.).

,»,Még mindig nem informaltak a maktermesztéket”
Hazank a vildg egyik legnagyobb morfin-termel&je. Az
ipari mak termesztSinek 13 ezer hektarra van szerz&dé-
siik. Most az a hir jarja, hogy az Alkaloida Cyar (Tiszavas-
vari) nem vdsarol fel tobb makgubét és a morfin-gyartast
befejezi; a maktermesztést Tasmdniaban kivanjak folytat-
ni. A termel6ket ,sokkolja”, hogy eddig semmilyen irdsos
tajékoztatast nem kaptak (Metropol, 2014. januar 21.).

A SZAB Tudosklub Egyesiilet djévi fogadasa

Prof. Dékany Imre akadémikus, a SZAB elndke invitald-
saval 2014. janudr 10-én, pénteken este a SZAB székhaz
elsé emeleti el6adétermeiben rendezték meg a hagyo-
manyos Gjévi fogaddst. Megnyit6 beszédében az elnok
Osszegezte a mult esztendS eredményeit és szolt az idei
év varhat6 eseményeirdl.

Konyvbemutato
A ,Kedvessy” c. kotet linnepi bemutatéja 2014. januar
29-én, szerdan délutdn 14 6ratdl volt a Kar egyik tanter-

mében prof. Hohmann Judit dékan elndkletével, ame-
lyen ismertetést mondott prof. Klebovich Imre (SE Gyo6gy-
szerészeti Intézet), Zsoldosné Jerémids Ildiké (a Dékani
Hivatal nyugalmazott vezetGje) és prof. Erés Istvan (GYTK
Gydgyszertechnolégiai Intézet).

Erettségi el6készité

Az SZTE Hallgatéi Onkormanyzata februdrban emelt
szintl érettségire valo felvételi el6készitét indit. Valaszt-
haté tantdrgyak: magyar nyelv és irodalom, torténelem,
matematika, foldrajz, kémia, bioldgia, fizika, angol és
német. A 8 hetes tanfolyam ara 15000 Ft. Tovabbi részle-
tek: www.ehok.u-szeged.hu. Jelentkezni a kovetkezd
e-mail cimen lehet: sztefelveteli@gmail.com (Délmagyar-
orszag, 2013. december 28.).

Egyetemek és klinikaik

Az Egyetemi Klinikak Szovetségének vezetése kozle-
ményben foglalt allast az orvosegyetemek és klinikdik
megbonthatatlan egysége mellett: [http://medicalonline.
hu/mailer.php?link/141832/3171/fc2440b490cbal163bd
5c4225176caab3]. Ha a szétvalasztds megtortént volna,
akkor az SZTE-nek lenne ugyan kérhaza, de az AOK-nak
nem lennének klinikai.

PhD-védések Szegeden

— Otvés Sandor Balazs: ,Exploiting the Benefits of Con-
tinuous-Flow Processing for the Development of
Novel Sustainable Catalytic Procedures” (Gyodgyszer-
kémiai Intézet, 2013. november 25.).

— Deak Beata: ,Investigations of the Effects of Noniceptin
and Nocistatin on Pregnant Uterine Contractions in
vitro” (Gyogyszerhatastani és Biofarmaciai Intézet,
2013. november 28.).

— Maroda Médnika: ,Preparation and Investigation of
Cross-Linked Hyaluronic Acid Nanoparticle Systems”
(Gyogyszertechnoldgiai Intézet, 2013. november 29.).

— lovdsz Norbert PhD-védése: The role of ABC trans-
porters in the regulation of uterine contractility in rat
(Gybgyszerhatastani és Biofarmaciai Intézet, 2014.
januar 10.).

Kata Mihaly prof. emer.
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IN MEMORIAM

DR. MUCSI IMRE SZABOLCS
(BEKES, 1936 — DEBRECEN, 2013)

2013. november 14-én — életének 78. évében — elhunyt
dr. Mucsi Imre Szabolcs aranydiplomas gyogyszerész, aki
Szegeden 1959-ben szerzett oklevelet. Palyakezd6ként
Debrecenben kapott beosztott gydgyszerészi allast,
1960-t6] a BIOGAL Gydgyszergyarban dolgozott tébb
munkaterileten, majd az altala alapitott Tabletta- és dra-
zségyarto lizem vezetGje lett, késébb az Antibiotikum
lizemet vezette. 1964-ben summa cum laude eredmény-
nyel doktoralt Kedvessy professzornal és szakgydgyszeré-
szi képesitést is szerzett. Jegyzeteket allitott Gssze és he-

lyettesitd tanarként kozépiskoldban szintén oktatott.
1992-ben ment nyugdijba, ezt kdvetéen 2004-ig a Hajdd
Gyogyszerkereskedelmi Rt.-nél — szamos fontos tertile-
ten — szaktanacsadd gyogyszerészként segitette a tarsa-
sag munkajat. Gimnazistaként Békéscsabdn vitorlazé re-
pilé volt.
Kollégank, évfolyamtarsunk és baratunk emlékét meg-
6rizzik.
Kata Mihaly prof. emer.

DR. SURJANYI ILONA DR. JENOVARINE
(SZOLNOK, 1933 - SZEGED, 2014)

Dr. Surjanyi llona dr. Jenévériné — kordbban dr. L. Kokai
Istvanné — a H6dmezd&vasérhelyi Erzsébet Kérhaz nyugal-
mazott aranydiplomas f6gy6gyszerésze, 81 éves koraban
csendben elhunyt. 1956. februdr 10-én Szegeden kapott
gyégyszerészi oklevelet (édesapja, Surjanyi Jozsef a Kigyo
Gyogyszertdr nagyra becsiilt vezetGje volt). Pélyajat a

Csongrad Megyei Gyogyszertari Kozpontnal kezdte, majd
1968-t6l kinevezték intézeti fGgyogyszerésszé, ahonnan
1993 végén vonult nyugdijba. Munkdjat mindig nagy em-
patidval végezte. Temetése 2014. janudr 20-an volt Sze-
geden, a Belvarosi temet6ben. — Emlékét megbrizziik.
Kata Mihély prof. emer.

(

Tajékoztatjuk kedves Kollégdinkat, hogy

ELOFIZETOINKNEK

— a Gydgyszerészetre 2013-ban el6fizetéssel rendelkez6k a 2014. évre vonatkozd szamldt janudr kozepéig megkaptak;
—a Gydgyszerészet 2014. évi el6fizetési dija valtozatlanul 24 000 Ft + 5% dfa, egy példany dra: 2000 Ft + 5% éfa;

Kérjiik, hogy az eldfizetdi adatokban tortént valtozasokat juttassak el Polonyi Adrienn részére (tagdij@mgyt.hu; fax: 266-9433, 483-1465;
levelezési cim: Magyar Gydgyszerésztudomanyi Tarsasag, 1085 Budapest, Gyulai Pal u. 16.)

Uj eléfizetésekre is van lehetdség. El6fizetési igényeiket juttassak el Polonyi Adrienn részére (tagdij@mgyt.hu; fax: 266-9433, 483-1465;
levelezési cim: Magyar Gydgyszerésztudomanyi Tarsasag, 1085 Budapest, Gyulai Pl u. 16.)

J
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SZAKIRODALMI TALLOZO

REFERATUM

Rovatvezet6: Jelinekné dr. Nikolics Maria és dr. Télessy Istvan.
Referalok: Albert Levente (AL), Balogh Réka (BR), Bencsik Timea (BT), Budai Marianna (BM), Hanko
Zsuzsanna (HZs), Rozmer Katalin (RK), Rozmer Zsuzsa (RZs), Szabo Péter (SzP), Varadi Andras (VA).

REUMAS ARTRITISZBEN MEGNO
AZ OSZTEOPOROZIS RIZIKOJA

Reumatoid artritiszben szenvedd betegeknél megnd az
oszteoporoézis kialakuldsanak veszélye. Ennek tobb oka
is van. Egyrészt a terapia soran alkalmazott gliitkokor-
tikoidok, masrészt maga a reumas gyulladas is csok-
kentik a csontstirliséget. A profilaxis szerepe meghata-
roz0.

A masodlagos csontritkulas leggyakoribb oka a
hosszantart6 glitkokortikoid-terapia, a betegség élet-
kortol és nemtdl fiiggetleniil alakul ki. A szteroid do-
zisanak emelkedésével nd a csontritkulas kialakula-
sanak veszélye. A gliikkokortikoidok tobb helyen is
befolyasoljak a csontanyagcserét. Egyrészt stimuldl-
jak az oszteoblasztok un. RANKL (Receptor Aktivator
NFkB-Ligand) leadéasat, ami az oszteoklasztokon
levo receptorhoz kapcsolddva eldsegiti azok differen-
cialédasat. Ugyanakkor csokkentik az oszteo-
protegerin felszabadulasat az oszteoblasztokbol, igy
csokken annak oszteoklaszt-gatld hatdsa. Mindezek
kovetkeztében megnd az oszteoklasztok szama és
¢lettartama, és ezzel egyiitt a csontbontas folyamata
meggyorsul. A csont mikrostrukturajat javité folya-
matok is gatlédnak. A szteroidok altal indukalt csont-
ritkulas foleg a csigolyatesteket, bordakat és a
combnyakcsontot érinti.

A csonttomegcesokkenés két fazisban jatszodik le, a
gliikokortikoid-terapia elsd évében hirtelen, mintegy
12 szazalékkal csokken a csonttdmeg, majd ezutan las-
su, tovabbi csokkenés tapasztalhato.

A reumatoid artritiszben megnd6 a gyulladasos medi-
atorok mennyisége, amelyek szintén befolyasoljak a
csontanyagcserét, azaltal, hogy kiillonb6zé mechaniz-
musok révén az oszteoklasztok aktivitasat fokozzak.
Reumas artritiszben enyhe hiperkalcémia kialakulasa is
jellemzo, ami csokkenti a parathormon kivalasztasat és
az aktiv D-vitamin el6allitasat.

A csontmegdérzésnek kiemelkedd szerepe van. A fizi-
kai aktivitas, rendszeres mozgas nemcsak a mozgas-
szervrendszert tartja karban, de a csontépitést is stimu-
lalja. Sziikséges a megfeleld kalcium- és D-vitaminbe-
vitel is. A gliikokortikoid terapiat megeléz6en kiilono-

sen fontos a mérlegelés, ismerve annak lehetséges ko-
vetkezményeit.

Pues, M.: Rheumatoide Arthritis — Hohes Osteoporoserisiko
www.pharmazeutische-zeitung.de/online (2013-47)

RZs

KAPCSOLAT A BELFLORA
ES A VASTAGBELDAGANATOK KOZOTT

Ismert tény, hogy a colitis ulcerosa-ban szenvedd bete-
gek mintegy 5%-a béldaganatban betegszik meg. A
pontos ok vagy a két betegség kozott esetlegesen fenn-
allo kapcsolat jellege jelenleg még nem tisztazott. Egy-
re nagyobb a valdszinlisége annak, hogy nem a bél-
nyalkahartya gyulladasa, hanem a bélflora megvaltoza-
sa jatszhat szerepet a daganat kialakulasaban.

Allatkisérletesen, egerekben, dextran-szulfattal bél-
gyulladast idéztek eld. Az allatok karcinogén agenst
tartalmazo intraperitonedlis injekcidt is kaptak, amit
kovetéen szamos tumor alakult ki az egerekben. Megfi-
gyelték, hogy a karcinogén injekciot kdvetden jelentd-
sen kevesebb tumor képzddott abban az esetben, ha az
allatok a karcinogén agenssel valo talalkozast megeld-
zOen antibiotikum kezelésben részestltek, ami a bél-
baktériumok szamat csokkentette. Tovabbi vizsgalatok
deritettek fényt arra, hogy a daganatos és egészséges
allatok bélfloraja kiilonboz6. Beteg allatoknal az egész-
séges egyedekénél magasabb Bacteroides, Odoribacter
szamot mutattak ki.

Egereken végzett kisérletekkel igazoltak azt is, hogy
a bélbaktériumok béldaganatos allatokbol egészséges
egyedekbe valo transzfere tumort idézhet el a baktéri-
umokat kap6 allatoknal. A beteg allatok székletével —
¢és azzal egyiitt a beteg allatok bélflorajat képezo bakté-
riumokkal is — taplalt egerekben kétszer olyan gyakori-
ak voltak a daganatok, mint az egészséges allatok szék-
letét fogyasztoknal. Ez a jelenség, azaz a bélbaktériu-
mok atvitele egyébként a természetben is lezajlik,
mivel az egerek koprofagok (koprofag = megeszik ¢és
ujraemésztik mas allatok iiriilékét, ami jelentés meny-
nyiségl részlegesen megemésztett taplalékot és bél-
baktériumokat is tartalmaz).
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A kutatok szerint a colitis ulcerosa és a béldaganat
az embereknél is egyiitt jar a bélflora megvaltozasaval,
az azonban nem ismert, hogy a megvaltozott bélflora
szerepet jatszik-e a daganatok kivaltasaban.

Darmflora fordert Kolonkarzinom bei Mdusen.
aerzteblatt.de; 2013.11.12.

WWW.

BM
EGYRE TOBB SZIFILISZES BETEG

A szifilisz olyannyira nem a mult szdzadok betegsége,
hogy az ijonnan diagnosztizalt esetek szama 2010 6ta fo-
lyamatos emelkedést mutat — dertil ki a németorszagi epi-
demioldgiai adatokbol. A németorszagi szifiliszes esetek
80%-aban a korokozo baktérium (Treponema pallidum)
atvitele férfiak kozotti szexualis kapesolattal torténik.

2012-ben a Robert Koch Intézet 4410 szifiliszes ese-
tet regisztralt, mintegy 6todével tobbet, mint 2011-ben.
Az adatok alapjan Németorszagban a luesz gyakorisa-
ga 14-szer magasabb férfiaknal, mint néknél; a betegek
93,3%-a férfi, akik jelentds része homoszexualis. A be-
tegség gyakorisaga a nagyvarosokban kiemelkedden
magas: Kolnben 100000 lakosra évente 28,4 Gjonnan
diagnosztizalt betegség jut, ezt koveti Miinchen (22,9),
Berlin (20,9), Essen (19,4), Frankfurt/M. (18,5),
Miinster (16,8), Diisseldorf (15,2), Hamburg (14,2), il-
letve Offenbach (13,9).

A helyzetet sulyosbitja, hogy a szifiliszes megbete-
gedések mindossze egyharmadat diagnosztizaljak a be-
tegség elsd stadiumaban; a nék 37%-a mar csak a be-
tegség harmadik stddiumaban jut el az orvoshoz. A fer-
tdzés minden életkorban eléfordulhat: a legidésebb be-
teg 86 éves volt, de a transzplacentaris korokozo-atvi-
tel miatt Ujsziilottek is voltak/vannak a szifilisszel
fertdzottek kozott. Sajnos minden évben sziiletik né-
hany szifiliszes 0jsziilott, annak ellenére, hogy Német-
orszagban a terhesség alatti szifilisz-szlirés azok sza-
mara is ingyenesen hozzaférhetd, akik nem rendelkez-
nek betegbiztositassal.

Lényeges kérdés a szifilisz-HIV ko-infekcio; a szifi-
lisz ugyanis jelentdsen noveli a szexualis Gton torténd
HIV-atvitel valoszinliségét. Ennek alapjan a Robert
Koch Intézet minden ijonnan diagnosztizalt szifiliszes
betegnél javasolja a HIV-teszt elvégzését.

Anhaltender Anstieg der Syphilis in Deutschland. www.
aerzteblatt.de; 2013.11.12.

BM

SZTEROID HELYETT BRONCHUSTAGITO
A COPD (kronikus obstruktiv tiidébetegség)-betegek
terapidja megujulni latszik egy 0j kombinacids készit-
mény piacra keriilésével. A kombikészitmény nyujtott

hatast béta2-agonistat, indacaterolt, és hosszu hatast
muszkarin receptor-antagonistat, glikopirronium-bro-
midot tartalmaz. A két hatéanyag egymas hatdsat ki-
egésziti, ugyanis eltérd jelatviteli folyamatok befolya-
solasa révén okoznak bronchustagulatot. Az indacaterol
a bronchusok falanak simaizomsejteiben levo béta2-re-
ceptorokat aktivalja, és ezaltal direkt modon relaxaciot
idéz eld. A glikopirronium muszkarin-antagonistaként
az acetilkolin bronchuskonstrikciot kivaltd hatasat ga-
tolja. A kombinaci6 napi egyszeri alkalmazésa hatéko-
nyabb, mint a hatéanyagok dnmagaban valo szedése.
pett elé a kombinacios készitmény. Mar kordbban is in-
kabb hosszthatasi bronchodilatatorokat javasoltak,
mégis sok esetben szteroidokkal kezelték a betegeket,
tulajdonképpen feleslegesen. A  kortikoszteroidok
ugyanis érdemben nem hatékonyak a COPD kezelésé-
ben, viszont sok mellékhatasuk van. Megné a léguti
fertdzések rizikdja, ami a betegség sulyosbodasat okoz-
hatja. Kortikoszteroidok adasa csak nagyon sulyos ese-
tekben indokolt.

A kombi-készitmény hatékonysagat 11 kiilonbozo
tanulmanyban, tobb mint tizezer beteg részvételével
vizsgaltak. A kombinacié minden esetben jobban ,,sze-
repelt”, mint a monoterapia, illetve a szteroiddal vald
kombinacid. A tidéfunkciok szignifikansan javultak, a
beteg terhelhetdsége, igy a fizikai aktivitas is nagymér-
tékben megnod.

Wolf, E.: COPD — Bronchodilatation statt Cortison. www.
pharmazeutische-zeitung.de/online (2013-46)

RZs

VEGE A FUGGOSEGNEK

Egy 2009-es német felmérés alapjan a lakossag csak-
nem negyede dohanyzik, a férfiak 30,5%-a, valamint a
nok 21,2%-a, a legtobben a 20-29 éves korosztalyba
tartoznak. A cigaretta legjelentdsebb pszichoaktiv ve-
gyiilete a nikotin, ezen kiviil azonban t6bb mint szaz
kéaros kiséré anyagot tartalmaz, melyek koziil kb. 40
rakkelté hatasu (szén-monoxid, nitrogén-oxidok, ben-
zol, aromas szénhidrogének stb...). Ebbdl kifolyolag a
dohényzas kovetkeztében kialakuld leggyakoribb kor-
képek a rakos elvaltozasok, valamint a sziv- és érrend-
szeri, illetve 1égzési megbetegedések. A nikotin a
Nicotiana ndvényekben eléforduld alkaloid, mely a
kartevék elleni védelemben jatszik fontos szerepet.
Nagy lipofilitasanak kovetkeztében nemcsak az
alveolusokbol, hanem a borrdl is felszivodik, melynek
kovetkeztében gyorsabban fejti ki mérgezé hatasat. A
mérgezés elsd tlinetei a hidegrazas, szédiilés, émelygés,
nagyobb dozis akar 1égzésdepresszidhoz és szivmegal-
lashoz is vezethet. A halalos dézis embereknél 1 mg/
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testtomegkg, egy szal cigaretta 0,1-1 mg nikotint tartal-
maz. A tiidében 1évé alveolusokbdl felszivodva kb. 7
masodperc alatt jut el az agyba, ahol foként a limbikus
rendszerben halmozddik fel és fejti ki pszichotrop és
vegetativ hatdsait. Kezdetben és alacsony dozisban
kozponti stimulalé hatasa, ami a koncentracioképesség
fokoz6dasaban nyilvanul meg, nagyobb dézisban pe-
dig nyugtatdé és anxiolitikus hatasu. A fliggdség egy
komplex folyamat révén alakul ki, melyet egyrészt far-
makologiai és pszichoszocidlis faktorok hataroznak
meg. A gyogyszerészek és asszisztensek fontos felada-
ta a leszokas hosszu folyamatanak tamogatasa és figye-
lemmel kisérése. Fontos a bizalom kialakitasa, a folya-
matos visszajelzés a paciens részérdl. A kezdeti [épések
kozé tartozik a fliggdség stulyossaganak megallapitasa,
melyben az Un. Fragenstrom-teszt nyujthat segitséget.
Ezek utan felhivjuk az emberek figyelmét az elérhetd
terapias eszkozokre, melybe nemcsak a gyogyszertar-
ban kaphat6 gyogyszerek tartoznak, hanem a kiilonféle
pszichoterapias eljarasok, valamint az alternativ eszko-
70k, mint a hipnézis és az akupunktira. A gydgyszeres
segédeszkozok koziil az elsddlegesen valasztando sze-
rek a nikotin-tartalmu tapaszok, melyek csak szigoru
cigarettastop mellett alkalmazhatoak, a ragogumik és a
cukorkak. Ez utdbbiak a mennyiség csokkentésére, va-
lamint a leszokasban is alkalmazhatoak. Fontos felhiv-
ni a betegek figyelmét, hogy minden készitmény sziv-
¢s érrendszeri, gyomor- valamint bélrendszeri betegsé-
gek esetében csak az orvos tudtaval alkalmazhatd. A
masodlagosan alkalmazott szerek a bupropion ¢és
vareniklin tartalmu vényhez kotott gyogyszerek. Mind-
ezek mellett a legfontosabb a betegek tamogatasa és
motivalasa.

Witt, M.: Endlich Nichtraucher. PTA-Forum 2013.11.25.
RK

DISZLIPIDEMIAK

A diszlipidémias koérképek nagymértékii eléfordulasa-
nak kovetkeztében a lipidcsokkentd szerek a 11. leg-
gyakrabban rendelt gyogyszerek. Magat a betegséget
két nagy csoportra oszthatjuk, egyrészt a primer
diszlipidémidk, melyek hatterében foként genetikai el-
valtozasok allnak és mar fiatal korban jelentkeznek,
mint a familiaris hiperkoleszterinémia, valamint az
Apo-B100-defektus. A szekunder, jarulékos betegsé-
gek egyrészt a mai modern életmod, egyes gyogysze-
rek mellékhatasainak (amiodaron, glukokortikoidok,
béta-blokkolok stb.), valamint egyes betegségek (pl.:
diabetes mellitus) kovetkeztében alakul ki. Az életkor
elérehaladtaval fokozodik a betegség kialakulasanak
lehetdsége. Egy tanulmany szerint csak a betegek 50%-
a részesiil kezelésben. Ennek egyik oka, hogy a kezdeti

tinetek nem jellegzetesek. Ilyenek a xanthomak és
xantholemmak, melyek foként csak kozmetikai problé-
mat jelentenek, de jellegzetesen kardiovaszkularis rizi-
kot jelentenek. Ahogy a bérben, Gigy a majban, 1épben
és hasnyalmirigyben is lerakodik a zsir, igy okozva a
kiilonféle tiineteket. A korkép felismerése utan az elsé
1épés az egészséges ¢életmddra torténd valtas. Ameny-
nyiben ez nem okoz jelentds javulast, gyogyszeres ke-
zelés sziikséges. A kezelés 6 célja az LDL-koleszterin
megfeleld tartomanyba csokkentése, mely értéket sza-
mos tényezd befolyasol. Az in. SCORE-Chart tablazat
segitségével egy viszonyitasi szamot hatarozhatunk
meg. Ez figyelembe veszi a nemet, életkort, dohany-
zast, az 0sszkoleszterin és a szisztémas vérnyomas €r-
tékét, de sok mas befolyasolo tényez6ét nem vesz figye-
lembe (pl.: csaladi halmozddas, szocidlis koriilmények,
homocisztein-szint). Az elséként valasztandd gyogy-
szerek a sztatinok, melyekkel akar 30-50%-o0s csokke-
nés érhetd el, ennck kovetkeztében akar az atero-
szklerotikus plakkok visszafejlédését is tapasztalhat-
juk. A legstlyosabb mellékhatds az izomtoxicitas,
amely csak foként magas dozis vagy egyéb gyodgysze-
rekkel vald interakcido kovetkeztében alakul ki. Az
epesavkotd gyantak segitségével 34%-os csokkenést
érhetiink el, azonban a szamos interakcié és gyomor-
bélrendszeri panaszok kovetkeztében kevésbé alkal-
mazzak. A hipertrigliceridémia kezelésében elsédlege-
sen alkalmazott szerek a fibratok, ezen kiviil a halola-
jak és a nikotinsavamid. A kezelés soran a HDL-
koleszterin emelése csak masodlagos cél.

Rose, O.: Das personliche Risiko zdhlt. Dtsch Apoth-Ztg.
2013.05.30.

RK

D-VITAMIN-HIANYOS AFRIKAIAK
EGESZSEGES CSONTOKKAL

Mivel az afroamerikaiak bére sotétebb és kevésbé at-
eresztd az ultraibolya fényre mint a fehérborli amerika-
iaké, igy az afroamerikaiak vérébdl altalaban alacso-
nyabb D-vitamin-szintek mutathatok ki. Ennek ellené-
re a soOtétborliek csontslirlisége magasabb, asvanyi
anyagokkal valé ellatottsaga jobb, mint a D-vitaminnal
boéségesebben ellatott fehérboriieké. A latszolagos el-
lentmondas a D-vitamint koté fehérje (DBP = vitamin
D binding protein) genetikailag szabalyozott kisebb, il-
letve nagyobb mértékii képzodésével hozhatd kapcso-
latba.

A D-vitamin 85-90%-a DBP-hez kotott formaban
van jelen a vérben, mintegy 10-15%-a kering albumin-
hoz kototten, és mindGssze a D-vitamin kevesebb mint
1%-a all ,,szabadon” rendelkezésre.

A 2085 résztvevovel végzett HANDLS-tanulmany
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alapjan megallapitottdk, hogy az afroamerikaiak nagy
részénél — laboreredmények alapjan — D-vitamin-hiany
diagnosztizalhatd. Hatarértékként 20 ng/dl érték adhatod
meg, mikdzben a sotétboriicknél atlagosan csak 15 ng/dl
koncentracio mérhetd; a fehérboérti amerikaiaknal ezzel
szemben atlagosan 25,8 ng/dl értéket hataroztak meg.

A DBP-szintek a kovetkezok voltak: az afroame-
rikaiaknal koriilbeliil a fele volt a DBP-koncentracio
mint a fehérbériieknél (168, illetve 337 pg/ml). Ebbdl
kovetkezéen a vérben keringd D-vitamin joval na-
gyobb hanyada ,,szabad” a sotétboriieknél.

A kutatok véleménye alapjan az afrikaiaknal jellem-
z6 alacsonyabb DBP-szint egy védelmi mechanizmus
része, ami garantalja azt, hogy kevesebb rendelkezésre
allo D-vitamin esetén is egészségesek legyenek a csont-
jaik. Az eredmények labordiagnosztikai jelentésége az,
hogy a D-vitamin-ellatottsag megitélése nem hagyat-
kozhat csupén a vérbdl torténd D-vitamin-szint megha-
tarozasra.

Warum Afroamerikaner trotz Vitamin-D-Mangel gesunde
Knochen haben. www.aerzteblatt.de; 2013. november 26.

BM

A GYOMORSAVCSOKKENTOK
ES AZ ANEMIA KAPCSOLATA

Nagyszamu beteg bevonasaval beigazolddott, hogy a
gyomorsavtermelést csokkentd protonpumpa-gatld ha-
toanyagok (PPI), illetve a H,-antagonistik hossztidejt
szedése a B -vitaminnal (kobalamin) valo ellatottsag
zavaraihoz vezethet. A B, -vitamin hidnya valtozatos
tiinet-egyiittessel jarhat: anémia, neuroldgiai zavarok,
demencia egyarant jelentkezhet a hianyaban.

A gyomornyalkahartya parietalis sejtjei, amik a gyo-
rinszik faktort (IF) is, ami a gyomorban a kobalaminhoz
kotodik. Az IF szerepe a B ,-vitamin szallitas €s a fel-
szivodas elésegitése. Az IF-kobalamin az ileum termi-
nalis szakaszaban specifikus receptorokhoz kotddik,
majd felszivodik.

Mindazok a hatéanyagok, amik befolyasoljak a
parietalis sejtek mitkodését (PPI-k és H,-blokkolok),
negativan hathatnak a B, -vitamin-szintre.

Az 1997 és 2011 kozotti idészakban 25.956 diagnosz-
tizaltan B ,-vitamin-hidnyos beteg gyogyszerelését meg-
vizsgalva megallapithatd, hogy a betegek 12%-a leg-
alabb 2 éven at szedett PPI-t, illetve 4,2%-uk kapott
H,-blokkol6  hatoanyagot. Osszehasonlitasként:  a
184.199 {6s (nem B -vitamin hianyos) kontroll csoport-
ban a betegek 7,2%-a szedett PPI-t és 3,2%-a H -gatlo
hatdanyagu szert. Masképpen kifejezve, a PPI-k szedése
a B ,-vitamin hidny kialakulasanak a valoszinlisegét
65%-kal, a H,-blokkolok szedése 25%-kal noveli.

Erdekes médon a fiataloknal, akik korében egyéb-
ként a B ,-vitamin-hidny viszonylag ritka, szorosabb
kapcsolat mutatkozott a gyomorsavtermelést csokken-
t6 gyogyszerek szedése €s a B ,-vitamin-hiany kozott,
mint az idésebb korosztalynal.

Vitamin B,-Mangel durch Sdureblocker mdglich. www.
aerzteblatt.de; 2013. december 13.

BM
UJ ESELY VERZEKENYEKNEK

A hemofiliaban szenvedd betegeknél nagymértékben
zavart a véralvadas folyamata. A betegség X-kromo-
szomahoz kototten, recessziv modon oroklodik. Ennek
kovetkezménye, hogy szinte kizardlag férfiaknal fordul
eld, és a hibas gént hordoz6 ndk nem betegszenek meg,
de 50 szazalék eséllyel orokitik tovabb a betegséget.
Hemofilia A esetén a VIII-as, hemofilia B esetén a IX-
es véralvadasi faktor miikddése elégtelen. Attol fiiggd-
en, hogy a faktor teljes mértékben hianyzik, vagy csak
az aktivitasa nem megfeleld, a betegségnek kiilonb6zo
sulyossagi formai alakulnak ki. Stilyos hemofiliarél ak-
kor beszéliink, ha a VIII-as faktor aktivitisa minddssze
1 szazaléka a normalis aktivitasnak, kozépsulyos a be-
tegség, ha az aktivitas 1-5 szdzalék kozotti, és viszony-
lag enyhe, ha 5-15 szazalék kozott van. A kozépsulyos
és enyhe betegségben szenved6knél sériilés vagy ope-
racid esetén kell talzott vérzéssel szamolni, a hétkozna-
pokban nem okoz problémat. A stilyos hemofilias bete-
geknél azonban spontan vérzések is eléfordulnak, féleg
a nagyobb iziiletekben, mint a kdnyok-, térd- és boka-
izliletben. A vérzések nagy fajdalommal jarnak és visz-
szafordithatatlanul kérositjak az iziiletet. Ameddig nem
allt megfeleld terapias lehetdség rendelkezésre, a bete-
gek mar gyerekként is arthrozisban szenvedtek.

A hemofilids betegek standard kezelése a hianyzo
faktor potlasa révén valosul meg. Amennyiben a keze-
Iés idében elkezddédik, ugy a vérzékeny gyerekek is a
normalis elvarasok szerint élhetnek. Kiilonb6z6 készit-
mények allnak rendelkezésre, amelyek vagy a vérada-
sok soran Osszegy(jtott vérbol kivont faktorokat tartal-
mazzak, illetve biotechnoldogiai médszerekkel allitottak
el6. A Novo Nordisk altal nemrégiben kifejlesztett
turoctocog alfa az utdbbi kategdriaba tartozik. A harma-
dik generacios véralvadasi faktor nem tartalmaz sem al-
lati, sem emberi kiindulasi anyagokat, igy egyaltalan
nem allergizal. A természetes VIll-as faktor egy nehéz
¢és egy konnyli lancbol all, amit egy 6sszekotd szakasz
tart Ossze. Ez az in. B-domén a turoctocog alfa esetén
sokkal r6évidebb, mint a természetes vegyiiletben, ami
azért lehetséges, mert nincs fizioldgias funkcioja, kiha-
sadésa révén aktivalodik a faktor. A révidebb domén is
hozzajarul a tisztabb végtermék eldallitasahoz.
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A készitmények rovid féléletidejének kdvetkeztében
a betegeknek masnaponta sziikséges beadni a faktoro-
kat. A terdpiat minél korabban meg kell kezdeni, lehe-
toleg a kisgyermek 1 éves kora koriil, amikor jarni
kezd, és a sériilések esélye megnd.

A hemofilia kezelést ez idaig nagyban megnehezi-
tette az is, hogy a mesterségesen eléallitott faktorok el-
len a szervezet antitesteket termel, ami cs6kkenti haté-
konysagukat. Az 0 készitménnyel ugy tlnik, sikeriilt
ezt a problémat is megoldani, ugyanis a vizsgalt bete-
gek egyikénél sem indult meg az antitesttermelés.
Mindezek alapjan a szer bevezetéséhez nagy reménye-
ket fliznek az orvosok.

Mende, A.: Turoctocog alfa — Neuer Faktor beiHdmophilieA
www.pharmazeutische-zeitung.de/online (2013-50)

RZs

LOMITAPID — A LEGHATEKONYABB
LIPIDCSOKKENTO

A lomitapid hatéanyagot tartalmazd készitmény 2013
végén jelent meg a piacon. Ez idaig a leghatékonyabb
lipidszintcsokkentd szer. Mivel sok mellékhatassal ren-
delkezik, csak bizonyos betegségekben szenveddknek
adhat6. Jelenleg egy ritka orokletes betegség, a homo-
zigbtas familiaris hiperkoleszterinémia kezelésére en-
gedélyezett. Az érintettek koleszterinszintje, a mikro-
szoémalis triglicerid-transzportprotein (MTP) genetikai
hib4ja miatt extrém magas. Ennek kovetkezményeként
mar fiatal felndttkorban igen sulyos ateroszklerotikus
elvaltozasok alakulnak ki, ami fiatalon infarktushoz ve-
zethet. A betegségben szenveddk sziiletéskor varhatd
¢lettartama minddssze 30-40 év.

A lomitapid szelektiv médon gétolja az MTP-t, ami-
nek kovetkeztében kevesebb lipid jut a vérkeringésbe
¢és a koleszterinszint nagymértékben csdkken. Mivel a
majbol a koleszterin nem transzportalddik a sejtekhez,
felhalmozddik a majban és a méj elzsirosodik. A stlyos
mellékhatas miatt nem adhato altalanos lipidszint csok-
kentd szerként, de az emlitett ordkletes betegségben
szenveddknek — akiknél a sztatinok nem eléggé hatéko-
nyak — reményt jelenthet.

A gyogyszer adagjat fokozatosan kell emelni, négy
hét utan érheti el a maximalis 20, illetve 40 mg-os napi
dozist. A kapszulat legalabb két oraval az esti étkezés
utan kell bevenni. A majfunkcio-értekek jelentdsen
megvaltozhatnak, igy azokat a terapia megkezdése
el6tt és alatt is folyamatosan ellendrizni kell. Amennyi-
ben az aminotranszferaz enzimek aktivitasa tulzott
mértékben megnd, ugy a dozist csokkenteni kell. A
lomitapid nagymértékben megndveli az egyidejlileg

srcr

nal figyelembe kell venni. CYP3A4-enzimgatlokkal

valé adéasa kontraindikalt, igy példaul grépfruttal sem
szabad bevenni. A szerrel kapcsolatos hosszi tavu ta-
pasztalatok még hianyoznak, ezért a kdzeljovoben még
nem varhato, hogy mas indikacids teriiletekre is kiter-
jesztik az alkalmazhatosagat.

Grdfe, K.A.: Lomitapid — Lipideextremsenken
www.pharmazeutische-zeitung.de/online (2014-1)

RZs
MASODIK GENERACIOS HPV-OLTAS

Az eur6pai human papillomavirusrol szold kongresszu-
son (EUROGIN) mutattak be elséként az uj, kilenc HPV
tipus elleni oltdanyag klinikai vizsgélatainak eredmé-
nyét. Eddig két oltdéanyag van forgalomban, 2006 6ta a
Silgard néven futo, tetravalens, valamint 2007 6ta a bi-
valens Cervarix vakcina. Mindkett6 inaktivalt, a virus-
hoz hasonlé partikulumokat tartalmaz, melyek az
onkogén 16-0s és 18-as HPV tipusok ellen nyujtanak vé-
delmet. Ezek a rakos elvaltozasok kialakulasanak 70%-
ban, valamint az egyéb genitalis és orofaringedlis
neoplaziak kialakulasanak 50%-ban szerepet jatszanak.
A tetravalens Silgard a fenn emlitett tipusok mellett a
6-0s ¢€s 11-es, foként genitalis szemdlcsoket okozo tipus
ellen is védelmet nyujt. A hatékonysag, vagyis a foko-
zott védelem mar nemcsak a 3. klinikai fazis tanulma-
nyaibol, hanem a magas szazalékban oltott régiok csok-
kent betegszamaibo6l is megallapithat6. Az EUROGIN-
en bemutatott 1j nonovalens oltdanyag vizsgalataban
14000 kiilonboz6 életkort nd és férfi vett részt. Az oltd-
anyag az eddig emlitett négy tipuson feliil a 31-es, 33-as,
45-0s, 52-es és 58-as tipus ellen is védelmet nyujt, ezzel
mintegy 90%-os rak elleni és 75-85%-0s egyéb neoplazia
elleni védelem kialakulasat varva. Az immunoldgiai
vizsgalatok kimutattak, hogy hét honappal az oltast ko-
vetéen megfeleld antitest szérumkoncentracié volt mér-
heté mind a kilenc antigénnel szemben. A 15-26 éves
lanyok és fitk 2-3-szor magasabb oltasi titert mutattak
az idésebb személyekkel szemben. Az eddigiekhez ké-
pest ndvekedett inaktivalt virus és segédanyag (alumini-
um-hidroxid) ellenére sem figyeltek meg sulyosabb mel-
Iékhatasokat. A leggyakoribb panasz az injekcio helyén
fellépd izomfajdalom és irritcid voltak, mely gyakrab-
ban volt megfigyelhet6 a fiatal n6knél. Az oltdanyag en-
gedélyezése az USA-ban még az idei évben, az EMA
altali engedélyezés pedig a kovetkezd évben varhato.
Megemlitendd, hogy az eddigi vakcinakhoz hasonléan
az Uj oltdanyag is a nemi élet megkezdése el6tt fejti ki
legnagyobb mértékben a hatdsat, de sosem késd beadni.

Hillemanns, P.: HPV-Impfstoff der zweiten Generation /
Gegen neun Virustypen gerichtet Deutsches Arzteblatt
23.12.2013.

RK
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KOSZVENY

A koszvény egy rendkivill alnok betegség, sokszor
évekig panaszmentesek a betegek, amikor viszont
megjelennek az els6 tlinetek, mar visszafordithatatlan
a folyamat. Manapsag az egyik legelterjedtebb anyag-
csere-betegség, melynek soran a vér higysav-szintje
meghaladja a 6,5 mg/dl-es értéket (hiperurikémia).
Ennek oka egyrészt a fokozott purin-lebontés, vagy a
csokkent hugysaviirités. A purinok egyrészt a taplalék-
bol (voros husok, bensdségek), masrészt a sejtek hala-
lakor felszabadulo6 kiilonféle anyagokbol (DNS, RNS)
szarmaznak. A betegség primer formdjanak legtobb-
sz0r a csokkent vesefunkcid az oka, mig a szekunder
forma bizonyos betegségek kisérdjeként (pl.: leuké-
mia), vagy egyes gyogyszerek mellékhatasaként
(tiazidok, ciklosporin, acetilszalicilsav stb.) alakul ki.
A hugysav alacsony oldddasanak kovetkeztében kris-
talyok képzddnek, melyek az iziiletekben, a kotdszo-
vetben, inakban és a vesékben rakddnak le. Ekkor ki-
alakul egy Uigynevezett ,,0rdogi kor”, ugyanis a leuko-
citdk fagocitaljak a kristalyokat, melyek az éles, he-
gyes széliikkel karositjak azok membranjat. Ennek
kovetkeztében a sejtekbdl kiilonféle enzimek szaba-
dulnak fel, gyulladast valtva ki, ebbdl kifolydlag le-
csokken a pH, igy még tobb hugysav rakodik le az
adott szovetben. A tiinetek leggyakrabban rohamokban
jelennek meg, az adott iziilet gyulladdsanak kovetkez-
tében (altalaban a nagylabujjon jelentkezik elészor).
Amennyiben a betegséget nem kezelik, az az iziiletek
deformalddasahoz, illetve a vesék irreverzibilis karo-
sodasahoz vezet. A leggyakrabban alkalmazott fajda-
lomcsillapitok ez esetben a nem-szteroid gyulladas-
csOkkent6k, azonban ezek tartds szedése a
gasztrointesztinalis mellékhatasok miatt nem ajanlott.
A szelektiv COX-2 gatlok (etorikoxib) szintén elter-
jedtek, de a fokozott kardiovaszkularis riziké miatt
szintén csak rovidtavon alkalmazandoak. Akut kdsz-
vényes rohamnal az orvosok sokszor rendelnek el né-
hany napos szteroid kurat (prednizon). Akut rohamnal
és profilaxis céljabol is alkalmazzak a kolhicint, mely
a leukocitak mozgasat gatolja, ezzel allitva meg az or-
dogi kort. A leggyakrabban rendelt profilaktikus ké-
szitmény az allopurinol, mely gatolja a xantinoxidazt,
ezaltal a purinok lebontasat. Nagyon fontos felhivni a
betegek figyelmét a megfeleld taplalkozasra. Nem
ajanlott a teljes purin diéta, mivel ebben az esetben sok
beteg a fehérjedus taplalékot szénhidratdus étkezésre
valtja, ezzel novelve a metabolikus szindroma egyes
tiinetei kialakulasanak val6szinliségét. Fontos a napi
legalabb két liter viz elfogyasztasa, az alkohol melld-
zése, rendszeres C-vitamin bevitel. Megnyugtaté hir a
betegek szamara, hogy szamos 1j hatéanyag all klini-

kai vizsgalat alatt, melyekkel esetlegesen konnyebben
és kevesebb mellékhatassal kezelhetd majd a kosz-
vény.

Borchard-Tuch, C.: Gicht- Rechtzeitig Gegensteuern. PTA-
Forum 01.2014

RK
CSUKLOFAJDALOM KEZELESE TORNAVAL?

Az dsztrogén receptor szenzitiv emldérdkban szenvedd
gatlo gyogyszereket, azonban ezeknek a szereknek jel-
lemz06 mellékhatasa a csuklo és a kézfej iziileteinek f4j-
dalma. Ez a fajdalom az enyhétdl az egészen erdsig ter-
jedhet, ezzel megnehezitve a betegek mindennapi életét.

Egy tanulmany szerint a mozgas csokkentheti a be-
tegek iziileti fajdalmat. A kutatasba 121 olyan beteget
vontak be, akik mar legaldbb fél éve aromataz gatlo ke-
zelés alatt alltak és a gyogyszer mellékhatasaként erds
csuklofajdalommal rendelkeztek. A kutatok altal 6ssze-
allitott edzésprogram heti 150 perc aerob mozgasfor-
mat, valamint heti két alkalommal ellenallas alapt orat
tartalmazott (az ellenallas alapti edzésforma valojaban
egy, az izom- ¢és csonterd novelésére iranyuld mozgas-
forma — a szerk.). Az egy éves edzésprogram letelte
utan az edzést végzo betegek csuklofijdalma 20%-kal
csokkent és ezt a fajdalmat mar enyhének itélték meg.
Ezzel szemben az edzést nem végzok korében a fajda-
lom csak 3%-ban csokkent.

Az aromataz gatlok elényds tulajdonsaga, hogy
nagymértékben csokkentik a rak kiujuldsanak valdszi-
nliségét, azonban a mellékhatasok miatt sajnos sok be-
teg abbahagyja a kezelést. Eppen ezért a mellékhatasok
csokkentése kulcsfontossagu lehet a terapiaban. Ugyan
a mozgas pozitiv hatasanak igazolasa érdekében tovab-
bi kutatasok sziikségesek, de ezen eredmények hozza-
jarulhatnak ahhoz, hogy konnyebben toleralhatok le-
gyenek ezek a fontos gyogyszerek.

Irwin, M. et al.: Exercise helps reduce joint pain associated
with aromatase inhibitors. Pharm J 291, 623 (2013).

BR

AZ E-VITAMIN MERSEKLI AZ ALZHEIMER
KOR TUNETEIT

Egy tanulmény szerint azok a betegek, akik enyhe és
mérsékelt demenciaval rendelkeztek €s a terapidjuk ré-
szeként nagy dozisu E-vitamint kaptak, lassabb funkcio-
nalis hanyatlast mutattak, mint a placebo csoport tagjai.

A vizsgalati csoport tagjait olyan enyhe illetve ko-
zépsulyos allapota Alzheimer betegek képezték, akik
mindannyian acetilkolinészterdz terapiaban részestil-
tek. Ezen betegeket négy csoportra osztottak: az egyik
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csoport tagjai kizarolag napi 2000 NE szintetikus E-vi-
tamint (a-tokoferol), a masik csoport tagjai kizarolag
napi 20 mg memantint kaptak, a harmadik csoportot
azok a betegek képezték, akik egyarant kaptak E-vita-
mint és memantint, a negyedik csoport pedig a placebo
csoport volt. A vizsgalat végével megmérték a betegek
funkciondlis készségét az ADCS-ADL skala alapjan,
amivel valojaban azt tudjak meghatarozni, hogy egy
Alzheimer kérban szenvedd beteg mennyire képes el-
latni a mindennapi feladatait.

Az eredmények szerint az Alzheimer kor klinikai
progresszidja 19%-ban csokkent a placebo csoporthoz
képest azon csoportban, akik kizardlag E-vitamin tera-
piaban részesiiltek. Azonban a funkcionalis hanyatlast
tekintve a csak memantinban, illetve a kombinacios te-
rapiaban részesiil6 csoportban nem volt szignifikans el-
térés a kontroll csoporthoz képest. A kiilonb6zo mel-
I¢khatasok szdma ugyan nétt a memantinban és a kom-
binacios terapidban részesiild csoportban, viszont az
E-vitamint kapd csoportban ilyen valtozasokat nem
észleltek. Ez cafolja azt a korabbi feltételezést, misze-
rint a nagy dozisu E-vitamin ndveli a mortalitast.

A kutatas soran vizsgaltak a kognitiv valtozasokat is,
azonban ezek tekintetében szignifikans eltérést az
egyes csoportok nem mutattak. Ez a tény akar azt is je-
lentheti, hogy a funkcionalis hanyatlas a betegség prog-
ressziojanak egy joval érzékenyebb mérdje, mint a
kognitiv hanyatlas.

A vizsgalat eredményei arra vilagitanak ra, hogy a
nagy doézisti E-vitamin enyhe mértékii Alzheimer kor
esetén csokkentheti a funkcionalis hanyatlast, ezaltal
pedig az ellatasra szorulds mértékét is.

Dysken, M. W. et al.: Effect of vitamin E and memantine on
functional decline in Alzheimer disease. JAMA 311 (1), 33-44
(2013).
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JAVASOLHATO-E A VOROS AFONYA
TERHESSEG ALATT?

A voros afonya, vagy mas néven amerikai tézegafonya
(Vaccinium macrocarpon Aiton) egyike a terhesség so-
ran hugyuti fertézések ellen leggyakrabban alkalmazott
gyogynovényeknek. Pontos hatasmechanizmusa nem
ismert, de valoszinisitik, hogy a fruktoz és a
proantocianidinek gatoljak a baktériumok megtapada-
sat a holyag falan. Egy norvég tanulmany soran 1999
és 2008 kozott tobb mint 70 000 varandos ndt vizsgal-
tak kérdodives felméréssel a terhesség 17. és 30. heté-
ben, valamint sziilés utan 6 honappal. A vizsgalatba be-
vont kismamak 1,3%-a fogyasztott vords afonyat,
amely nem novelte a velesziiletett fejlodési rendelle-
nességek, halvasziiletés, ujsziilottkori halalozas, kora-

szililés ¢és alacsony sziiletési stily kockazatat; valamint
csak kis mértékben novelte a terhességi kor, alacsony
Apgar érték (<7), ujsziilottkori fertézések €s a terhes-
ség korai szakaszaban a hiivelyi vérzés kockazatat. A
terhesség késoi szakaszaban torténd voros afonya-fo-
gyasztas kismértékben fokozta a hiivelyi vérzés kocka-
zatat a terhesség 17. hete utan, azonban a statisztikai
elemzés szerint ez sem volt szignifikans. A terhesség
soran a hugyuti fertézéseknek stlyos szovédményei le-
hetnek, mint pl. korasziilés, méhen beliili novekedési
retardacid és alacsony sziiletési suly, ezért a szakmai
iranyelvek szerint a hugyuti fertézéseket antibiotiku-
mokkal kell kezelni. Ennek ellenére a megkérdezettek
csupan 55,9%-a mondta, hogy hiigyuti fertézésére anti-
biotikumot szedett, mivel félnek a gyogyszerek karos
hatasait6l. Bar a Cochrane adatbazis szerint nincs ele-
gendd bizonyiték arra, hogy a vords afonya alkalmas
lenne a visszatéré hugyuti fertézések megelézésére és
kezelésére, a norvég szerzok ugy vélik, hogy alkalma-
zasa veszélytelen, és csak kiegészitd ongyogyitod tera-
pias lehetdség.

Heitmann, K., Nordeng, H., Holst, L.: Pregnancy outcome
after use of cranberry in pregnancy — the Norwegian mother

and child cohort study BMC Complementary and Alternative
Medicine 13, 345 (2013).
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UJ CELPONTU ANTIDEPRESSZANSOK

A depresszi6 az egyik leggyakoribb betegség a vilagon,
sulyos terhet jelent mind a betegek, mind az egészség-
tigyi rendszerek szamara. Klinikai vizsgalatok eredmé-
nyei alapjan a hagyomanyos szerekkel kezelt betegek
kétharmada nem gyogyul meg a hagyoményos antidep-
resszansok alkalmazasa soran. A ketamin egy kozis-
mert injekcids anesztetikum, amely az NMDA recepto-
rok blokkolasaval befolyasolja a glutamat neuro-
transzmissziot. Korabbi publikaciokbol mar ismert,
hogy a ketamin révid id6n beliil képes enyhiteni a tera-
pia-rezisztens bipolaris zavarban szenvedd betegek de-
presszios tiineteit, azonban pszichotikus mellékhatasai
miatt erre a célra nem vagy csak nagyon kortiltekintéen
alkalmazhat6 a klinikai gyakorlatban. Valészinisitik,
hogy a szinaptikus plaszticitas befolyasolasaval és uj
szinapszisok képzddése révén fejti ki hatasat, valamint
befolyasolja az AMPA ¢és a kainat receptorok miikodé-
sét is. Fazis 11 vizsgalatok eredményei szerint egy ha-
sonlo6 szerkezeti molekula, a lanicemin, szintén rendel-
kezik ezzel az antidepresszans hatassal, de a ketamin
pszichotikus mellékhatasait nem produkalja. A Yale
Egyetem és az AstraZeneca kutatoi 152 kozepesen su-
lyos vagy sulyos depresszidban szenvedd, antidepresz-
szansokra nem reagalo résztvevot vontak be vizsgalata-
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ikba, amely alapjan ugy tinik, hogy a lanicemin nem
okoz hallucinaciokat és pszichotikus tiineteket, raada-
sul az adagolas megsziintetése utdn még néhany hétig
észlelhetd volt a hatasa. Jelenleg tobb hasonl6 szerrel is
végeznek vizsgalatokat, mint pl. az S-ketaminnal
(amely a racém ketamin enentiomer tiszta S izomere),
egy parcialis NMDA receptor agonistaval (GLYX-13)
és egy olyan vegyiilettel, amely az NMDA receptor
GlyB regulacios helyének szelektiv blokkoldja (AV-

101). Bar ezeknek a vegyiileteknek még sok probat kell
kiallniuk (pl. doziskeresés), a major depresszios zava-
rok kezelésében felbecsiilhetetlen értékiick lehetnek,
akar mar a nem is olyan tavoli jovoben.

Flight, M.H.: Trial watch: Phase II boost for glutamate-
targeted antidepressants. Nature Reviews Drug Discovery
12, 897 (2013).
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[ A Semmelweis Egyetem Gydgyszerésztudomanyi Kar kozleménye
a75,70, 65,60 és 50 éve végzett gyogyszerészek részére

A Semmelweis Egyetem Gy6qgyszerésztudomanyi Kara drommel dpolja azt a hagyomanyt, hogy volt hallgatéinak jubileumi diszoklevelet adomanyoz.
Azok a gydgyszerészek, akik diploméjukat az Egyetem jogelGdjénél, a Budapesti Kirdlyi Magyar Pazméany Péter Tudomanyegyetemen, a Pazmany Péter
Tudoményegyetemen, illetve a Budapesti Orvostudomanyi Egyetemen 1939-ben, 1944-ben, 1949-ben, 1954-ben, illetve 1964-ben szerezték meg
és szakteriiletiikon legalabb 30 évig dolgoztak, 2014. majus 30-ig a Gydgyszerésztudoményi Kar Dékani Hivatalahoz (1085 Budapest, Ull6i tt 26.)
nydjthatjék be kérelmiiket a platina, a rubin, a vas, a gyémant, illetve az arany diszoklevél igénylése végett.

A kérelemben kérjiik feltiintetni az oklevél keltét, a diplomaban szerepld nevet, rovid szakmai dnéletrajzot és az értesitési cimet.

Jelentkezési lap igényelhetd a Dékani Hivatalban telefonon (266-8884), vagy letdlthetd a Kar honlapjérdl
(www.semmelweis.hu/gytk) is.

JELENTKEZESI LAP

arany, gyémant, vas, rubin és platina diszoklevél igényléséhez
Benydjtdsi hatdridd: 2014. mdjus 31.
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Budapest, 2014. januér 10.
Igen Tisztelt Kollégak!

A Szervezdbizottsdg nevében 6rommel és tisztelettel hivjuk a 2014. mdjus 19-21
kozott, hazdnkban immdr negyedszerre megrendezésre keriild, Eurdpaban
egyediildllé nemzetkodzi gyoégyszerkutatdsi konferencidra, a 4™ International
Regulatory Workshop on A to Z on Bioequivalence, Bioanalysis, Dissolution
and Biosimilarity rendezvényiinkre.

A Workshop rendkiviili taldlkozési lehetdséget biztosit a résztvevOk szdmdra az
origindlis és  generikus gydgyszerfejlesztés Eurdpabdl, az Egyesiilt
Allamokbol/Kanadabél, Indiabdl, Japanbdl, Kindbol és Ausztraliabol érkezd
vezetd kutatéival. Az atfogd eldaddsok feldlelik a kiillonbozd tipusd
bioekvivalencia, bioanalitikai, in vitro kioldddasi, étel-interakciés, tovabba a
biotechnolégiai és ,biosimilarity” vizsgdlatok uj lehetdségeit és eldirdsait,
valamint a gydgyszertechnoldgiai vizsgélatok kovetelményeit is; kiilon hangsilyt
kapnak mindezek hat6sdgi szempontjai.

Amint azt a mellékelt First Circular/Els Ertesitd is bizonyitja, a Szervezébizottsdg
szandéka az volt, hogy atfogd képet adjon e multidiszciplinaris teriilet jelenérol.

A rendezvényen a szakteriilet hazai és nemzetkozi kidllitéi és CRO-i is
képviseltetik magukat.

A rendezvény kiemelkedd tudomanyos programjihoz a Magyar Tudomdnyos
Akadémia Diszterme biztosit mélté helyszint, ahol varhatéan az 5 kontinens 45
orszagabdl érkeznek résztvevok.

Abban a reményben vdarjuk regisztracidjukat, hogy a Workshop szakmai és
tarsasdgi programja minden elvardsuknak meg tud felelni.

A konferencia kedvezményes részvételi dija hazai résztvevk szdmdra
2014. mdrcius 20-ig torténd befizetéssel 67.000 Ft+AFA. 2014. maércius 21-t6l
a dij 75.000 Ft+AFA 06sszegre modosul.

A részvételi dij tartalmazza:

] a tudomdnyos eldaddsok ldtogatasat
a kiallitdas megtekintését

a Workshop nyomtatott anyagét

a konferenciatdskat

a hangversenyeket és bankettet

a kulturalis programot és vacsorat

a kavésziineteket és

az ebédeket.

A rendezvény pontszerz0 tovabbképzésként akkreditdlt. Gydgyszerészek és

orvosok szamdra a megszerezhet ,,Mindsitett szabadon valaszthaté” tipusia
tovabbképzési pontszam 25.

A Szervezdbizottsag nevében sok szeretettel varjuk jelentkezésiiket.

Prof. Klebovich Imre
a konferencia tarselnokei

Prof. Vinod P. Shah

Workshop Secretariat:

Diamond Congress Ltd.

Attila Varga  H-1255 Budapest, P.0. Box 48., Hungary

Phone: +36 1 2250210 Fax: +36 1 201 2680 E-mail: diamond@diamond-congress.hu

www.bew2014.hu
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Berzsenyi D., Pallés Jilia: A vény nélkiil kiadhato gyoégyszerek engedélyezésének szabalyozasa, kovetelményei és gyakorlata

1. A forgalomba hozatali eljards sordn az EU-n beliil a gyogyszer vénynélkiili statuszanak meghatdrozdsa

a) a tagallami gyogyszerhatdsag hataskore. . . ... ... o O
b) aZ EMA hataskOre . . . .. ..ottt e e e O
c) a forgalomba hozo JOGKOTE . . .. ... O
2. A vény nélkiil beszerezhetd stiatuszba besoroldskor

a) a gyogyszer tulajdonsagait veszik figyelembe . . ... ... O
b) a gyogyszer tulajdonsagait és a helytelen hasznalat kockazatat mérlegelik . ....... .. ... .. . .. . . . O

c) a gyogyszer tulajdonsagait, a helytelen hasznalat kockazatait és azt a betegséget/tiinetet veszik figyelembe, amelyre a gyogyszert
alkalmazni akarjak . ... ... o O

3, Ha egy vénykditeles gyogyszer hatoanyagabol vénynélkiili készitmény is van forgalomban,

a) ez csak az EMA jovahagyasaval volt lehetséges a hataserdsség és a gyogyszerforma figyelembe vételével

b) err6l a GYEMSZI-OGY1 dontétt a hataserdsség, a gyogyszerforma ¢€s a kiszerelés figyelembe vételével

c) errdl a forgalomba hozo dontétt az Egészségiigyi Tudomanyos Tanacs jovahagyasaval .. ....... ... ... . .. O

Kulesar Gabor: Allatgyégyaszati készitmények engedélyezése és ellenérzése Magyarorszagon

1. Az dallatgyogydszati gyogyszerek és oltoanyagok engedélyezése

2) @ GYEMSZI-OGY T JOZKOTE . . . ottt et et e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e O
b) a NEBIH Allatgyogyéaszati Termékek 1gazgatosaga JOgKOTE. . . . . ..ottt e e e e O
c) a vidékfejlesztési miniszternek az egészségiigyért felelés miniszterrel k6zosen gyakorolt jogkore .. ......... .. .. .. ... .. O
2. Az allatgyogyadszati készitmények torzskonyvezési eljardsa sordn
a) egységes szempontrendszert kell érvényesiteni a cél-allatfajtol fiiggetlentl .. ... ... .. . O
b) az élelmiszer-termeld allatoknak szant készitmények esetén csak olyan hatoanyag hasznalata engedélyezett, amely szerepel a
470/2009/EK rendelet mell€kletében . ... ... o O
¢) minden olyan hatéanyag engedélyezhet a cél-allatfajtol fiiggetleniil, amelyet emberi felhasznalasra mar jovahagytak ......... O
3. Az allatgyogydszati készitmény forgalomba hozatali engedélye
Q) 3 EVIZ CTVEIYES . . o oo ettt et et e e e e e e e e e e e e e e e O
D) S EVIZ EIVEIYES . . o v vttt ettt e e e e e e e e e e e e O

C) 10 VI ETVENYCS. . . . ottt et ettt e e O




Tobb mint 100 év Hazai tuddsbazissal Biztos partnerként
szakmai tapasztalattal a kutatas-fejlesztés tébb mint 100 orszégban

a gyogyszergyartasban = €s az innovacio terén az egészsegeért

A mindségi qydqgyitas szolgalataban.
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HUNGAROPHARMA

TARTEORIEN RORGDO BESZVENYTARAASAD

« Yevokdzpontu logisztikai szolgaltatas-menedzsement

+ Korszerd logisztikai technoldgian alapulé nagy-kereskedelem
+ Elkotelezettség a minoseqi szolgaltatasok megvaldsitasaban
+ Orszagos terdleti lefedettség

Logisztikai Kozpontok

1106 Budapest, Tindérfirt at 13-15.
Telefon: 06-1-432-0300, Fax; 06-1-432-0340

4030 Debrecen, Kaskoto ut 3.

Teleton: 06-52-592-400, Fax: 06-52-592-450

7400 Kaposvar, Nagygat ot 1.

Telelon: D6-82-555-600, Fax: 06-82-555-601

3533 Miskolc, Harmadik utca 13-15.
(Ujgyori foteér)

Telefon: 06-46-531-153, Fax: 06-46-531-130

8200 Veszprém, Dornyai Béla u. 6.

Telefon: D6-B8-547-800, Fax: 06-88-547-810

1067 Budapest. Kirzly utca T2 « Tokelon: 0613276700 * Fak: 061327 6668 + www ungaopharma. hu





