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[ M Kreditpontos

GYOGYSZERESZET-2020.

tavoktatasi
program

A tovabbképzés szakmai tartalma

A 2007 juliusdban megkezdett tavoktatasi program 2020-ban is folytatodik. A Gyogyszerészet elofizetdi részére
rendelkezésre allo tavoktatasban évente tiz alkalommal 2 dolgozatot vesziink szamitasba, a folyoiratban ikonnal
jelolve meg Oket. A kreditpontos tovabbképzeés céljara olyan dolgozatokat valasztunk, amelyek az alkalmazott
farmakolégia, gyogyszertechnologia, gyogyndvény-alkalmazas, kémiai ismeretek, szervezéstudomany teriiletek-
161 szolnak. fgy minden évben lehetSség nyilik e teriiletek mindegyikének lefedésére és ezzel a naprakész altala-
nos gyogyszerészeti ismeretek tovabbképzés keretében torténé megszerzésére.

A szerezhet6 kreditpontok szima

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

A részvétel feltétele

zet6 adja meg. A tovabbképzésben résztvevo gyogyszerész elektronikus ton kiildi be a megolddsokat, 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%-os kedvezményt biztosit.

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 jel6ljiik. A dolgozatokhoz tartozo kérdéseket a lap utols6 oldalan kozoljiik. Minden dolgozathoz
harom-harom egyszert feleletvalasztos kérdés tartozik, kérdésenként egy jo valasszal. A valaszok bekiildésére
mindig a targyhdnapot kdvetd honap utolsé napjaig van lehetdség (tehat pl. a janudri Gyogyszerészetben kdzolt
kérdésekre adott valaszokat februar 28-ig kell bekiildeni).

A tavoktatasi programba bejelentkezettek a tesztkérdésekre adott valaszokat az MGY T honlapjan
(www. mgyt.hu) — elézetes regisztraciot és kodszam-igénylést kdvetden — van lehetéségiik megadni.

A Gyégyszerészet folyoiratban, 2020-ban tervezett tovabbképzoé kozlemények témai

Mindségbiztositas a gyogyszerészetben napjainkban
- farmakovigilancia

Fejezetek a farmakoterapiabol

— korszerii antibiotikum terapia

— biologiai gyogyszerek a daganatterapiaban
A gyogyszertechnologia aktualis kérdései:

— pulmonaris gyogyszerbevitel

— a késziilo FoNo VIII. ujdonsagai
Gyogyszerészi gondozas a gyakorlatban:

— obezitas kezelése

Novényi szerek helye a mai gyogyszerkincsben
- uj drogok a Ph. Eur. 9.-ben
Gyogyszerészettorténeti kozlemények

Jelentkezés modja és hatarideje
Jelentkezni 2019. december 1-t6l lehet az MGYT honlapjan 1évé jelentkezési lap kitoltésével.

A 2020. évi jelentkezésekre 2020. februar 15-ig van lehetdség. A GYOFTEX-rendszerbe torténd regisztralas a
résztvevo feladata, a pontszamokat a Titkarsag rogziti.

Figyelem! Mindenkinek, aki a tivoktatasban részt kivan venni, jelentkeznie kell, fiiggetleniil attol, hogy
2019-ben résztvevdje volt-e a tavoktatisnak. Minden részletkérdésben felvilagositast ad a Titkarsag
(1085 Budapest, Gyulai P4l utca 16., tel.: 483 1466, fax: 483-1465, e-mail: szerkesztoseg@mgyt.hu)

Takdcsné prof. Novdk Krisztina Hanko Zoltan
[fbszerkeszté felel6s szerkeszté
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Ujévi koszonto

Koszontom Tarsasagunk tagjait, a Gyodgyszerészet olvasoit 2020. évi
els6 lapszamunkban. A szokasos kérdéseket tessziik fel magunknak:
milyen varakozassal tekinthetlink az eldttlink all6 évre? Milyen fel-
adatok varnak rank ebben az esztendében?

Az idei év egyik legfontosabb eseménye a Congressus Pharma-
ceuticus Hungaricus XVI (CPH) megrendezése lesz aprilisban, ezit-
tal Debrecenben, ahol a Kolcsey Kozpont méltd kdrnyezetet nyujt e
kiemelt rendezvényiinkh6z. Mar szeptember oOta érkeznek az abszt-
rakt bejelentések a rendezvény honlapjara (cph2020.hu), hamarosan
kialakul a kongresszus szekcidinak programja és tovabbra is varjuk
poszterek bejelentését. Tarsasagunk legnagyobb kongresszusa foru-
mot nyujt a gyogyszerészeti tudomanyok ujdonsagainak ismertetésé-
re, kutatasi eredmények bemutatasara, a gyogyszerfejlesztés aktualis
kérdéseinek megvitatdsara. Emellett lehetdséget ad a gyogyszerészi
gyakorlat fontos teriileteinek attekintésére, a jo gyakorlatok megis-
mertetésére is. Terveink szerint hallhatunk a gyogyszeres terdpia ujdonsagairol, 0j eszk6zokrol, és
kiemelt figyelmet szenteliink a kdzvetlen lakossagi gyodgyszerellatast érintd szakmai kérdéseknek
1s. Hagyomanyainknak megfelelden lesz oktatasi forum, ahol a gyogyszerészképzés megujitasanak,
egységesitésének tovabb nem halaszthato kérdéseit vitatjuk meg, amikrdl persze nemcsak beszélni,
vitatkozni szeretnénk, hanem katalizalni is a szlikséges valtoztatdsok megvaldsulasat. A kongresszus
sikere persze els@sorban azon mulik, hogy mennyire tudjuk mozgositani tagjainkat, a gyogyszeré-
szet teriiletén dolgoz6 kutatokat €s gyakorld szakembereket, hogy részt vegyenek €s bemutassak
eredményeiket, elmondjak véleményiiket. Reméljiik, sokan ott lesznek veliink Debrecenben!

A CPH évében nem tartjak meg szakosztalyaink, szervezeteink szokasos kongresszusaikat. 2019-
ben magas szakmai szinvonaltak és nagyon sikeresek voltak a Gyogyszeranalitikai Kollokvium, a
Korhazi Gyogyszerészek Szimpoziuma ¢€s a Gyogyszertechnoldgiai és Ipari Gyogyszerészeti Kon-
ferencia. Ezek résztvevdit visszavarjuk a CPH-ra, ahol megtalalhatjak az ket kdzvetleniil érdekld
témak szekcioit és tdjékozodhatnak tadgabb szakmai tertiletiik ijdonséagairol is.

Idén is megrendezziik viszont a két, fiataloknak sz616 eléaddversenyiinket. Majusban a Rozsnyay
Matyas Emlékverseny résztvevoit, versenyzoit varjuk Kecskemétre, a gydgyszerészi gyakorlat egy-
egy fontos témajat feldolgozo eldadasaikkal. A fiatal gydgyszerkutatok pedig sszel a Clauder Otto
Emlékversenyen mutathatjdk be eredményeiket €s eldadoi kvalitasukat.

Folytatjuk a 2018-ban a Magyar Gydgyszerészi Kamara, a Semmelweis Egyetem Gyogyszerész-
tudomanyi Kara, orvosi szakmai szervezetek €s betegszervezetek dsszefogasaval, a Hungaropharma
tamogatasaval elinditott komplex gyogyszertari adherencia programmal kapcsolatos teenddinket is.
A betegek nem megfeleld terapiahiisége 1d6 eldtti haldlozasukhoz és felesleges egészseégiigyi ki-
adasokhoz vezethet. Javitasa az egészségligyi szakemberek egylittes eréfeszitése esetén lehet ered-
ményes. A gyogyszerészek tobbféle modon tamogathatjdk a betegek egyiittmiikodesét, pl. a terapia
szlikségességérol, varhatd hasznardl valo korrekt informaciokkal, megerdsitve a kezeldorvos altal
elmondottakat, a gyogyszerek helyes alkalmazasanak (mddja és ideje) pontos ismertetésével, majd
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ezen ismeretek ellendrzésével és a betegek gyogyszeralkalmazasanak folyamatos tdimogatasaval (pl.
a gyogyszerelés attekintésével €s emlékeztetd technikdk hasznalatara tett javaslatokkal). A betegek
terapiahliségének novelése a lakossag egészségi allapotanak javulasat, igy egészségnyereséget, va-
lamint az egészségiigy finanszirozhatésaganak javuléasat, ezzel gazdasagi nyereséget eredményez-
het. A gyogyszerészek részvétele és hatékony hozzajarulasa a betegek adherencidjanak javitasdhoz
emellett varhatéan a gyogyszerészi kompetencia nemzetkdzi szakmai szervezetek torekvéseivel
Osszhangban 1évd fejlesztését €s megerdsitését is eredményezi, valamint segitheti a bizalmon ala-
pul6 stabil patikai beteg-kor kialakulasat €s erdsiti a gyogyszerészi tevékenység megbecsiilését.
A programot tamogatd, a gyogyszerészek képzését szolgald szakmai anyagok folyamatosan jelen-
tek meg a Gyogyszerészetben eddig is €s terveink szerint a tovabbiakban is. A patikdkba eljutottak
szakmai anyagok, az adherencia javitasat célzé gyogyszerészi tevékenységet tdimogatod segédletek.
Bizunk benne, hogy a lakossagi gyogyszerellatasban dolgozo kollégak hasznositani tudjak az ezek-
ben Osszefoglalt ismereteket napi munkajuk soran.

2019-ben elindultak Tarsasdgunk székhazanak feljitasi munkalatai, aminek befejezése az elsd
negyedévben véarhatd. A megujult kornyezetben tartott szakmai programjainkon varjuk majd tag-
jainkat. Ezlton is szeretnék kdszonetet mondani mindazoknak, akik felajanlasaikkal, ,.téglajegyek-
kel” tamogattak vagy ebben az évben tdmogatjak székhelyiink megujulésat.

A CPH mellett a 2020. év masik kiemelt eseménye a négyéves elndkségi ciklus zarasa lesz. Az év
végén 1j elnokség keriil megvalasztasra, majd ezt kdvetden 2021-ben folytatodik a tisztijitas a szak-
osztalyok és szervezetek vezetdségeiben. A jelold bizottsdg hamarosan megkezdi munkéjat. Biztat-
juk tagjainkat, hogy aktivan vegyenek részt a tisztségviseldk jelolésében, €s aki erdt és kedvet érez
hozza, ne habozzon és maga is vallaljon feladatot. Mint minden évben, most is fontosnak tartom
megjegyezni, hogy nagy sziikség van a fiatalok aktivitasara Tarsasagunk életében. Ok hozhatjak
az 1ddsebbek tapasztalatai mellett, ami természetesen nagyon fontos, azt a frissességet ¢és lendii-
letet, amivel Gjabb és Gjabb tagokat nyerhetiink meg kozosséglinknek. Miért is érdemes a Magyar
Gyogyszerésztudomanyi Tarsasag tagjanak lenni — teszik fel sokan a kérdést. Meggydzddésiink,
hogy a gydgyszerészet tarsadalmi megbecsiilésének alapja csak a magas szinvonala és megbizhatd
szakmai munka lehet. A gyogyszerészet €s a gyogyszeres terapia rohamosan fejlodik, 0j €s 0j isme-
retek elsajatitasa valik fontossa. Tarsasagunk a gydgyszerészek folyamatos szakmai fejlédéséhez
kinal lehetdségeket tovabbképzesekkel, konferencidkkal, nemzetk6zi kapcsolataival. Hozzéjarulunk
szakmai elvarasok megfogalmazasahoz, kdzvetitéséhez és a tars-szervezetekkel egyiittmiikddve ki-
vanjuk szolgalni a gyogyszerészet fejlodését. Ezért is fontos, hogy fiatal kollégaink mihamarabb
kapcsolddjanak be Térsasdgunk életébe, vegyenek részt programjainkban, hisz 6k viszik tovabb
nagy hagyomanyu, kozel szaz éves Tarsasagunk tevékenységét. Minél hamarabb vesznek részt mii-
kodésének formalasaban, annal eredményesebbek lesznek.

A Magyar Gyogyszerésztudomanyi Tarsasag elnoksége €és a magam nevében kivanok valameny-
nyi kolléganknak j6 egészséget, 6romet és sok-sok erdt a 2020-ban rank var6 feladatok megvalo-
sitasahoz!

Prof. Sz6ké Eva
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CONGRESSUS PHARMACEUTICUS HUNGARICUS XVI.

Gyogyszerészet 64. 5-7. 2020.

Ez év tavaszan Debrecenben keriil megrendezésre a XVI. Congressus
Pharmaceuticus Hungaricus. A Magyar Gyogyszerésztudomdanyi Tarsasdg
kongresszusdara torténd felkésziilés jegyében rendszeresen adunk tdjékoz-
tatast, ismertetést az elokésziiletekrol és a kongresszus programjarol. Els¢
alkalommal prof. Sz5ké Evit az MGYT elnok asszonydt, majd ezt kovetGen
prof. Révész Piroska alelnékét, a CPH tudomdnyos bizottsag elnékét kér-
deztitk a CPH-rol. Jelen szamunkban a Szervezd Bizottsdg elnokét kérdez-

ziik.

A jove kotelez

CONGRESSUS
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A Congressus Pharmaceuticus XVI. szervezésérol

Takacs Gézané, a kongresszus Szervezo Bizottsaga elnokének gondolatai

A Magyar Gyogyszerésztudomanyi Tar-
sasag 2020. aprilis 23-25. kozott rendezi
a Congressus Pharmaceuticus Hungari-
cus XVI. nemzeti kongresszusdt Debre-
cenben, a Kolcsey Kozpontban.

A kongresszus idopontja és helyszine

A Congressus Pharmaceuticus Hungari-
cus (CPH) a magyar gyogyszerésztarsa-
dalom kiemelkedden fontos eseménye.
A kongresszus minden masnal szélesebb
forumot biztosit a gyogyszerészeti szak-
mai teriiletek munkéjanak és tudoma-
nyos eredményeinek bemutatasara, és ki-
valé lehetéséget nyujt 11j ismeretek és ismeretségek
szerzésére, valamint a gyogyszertudomanyok és a
gyogyszerészet jovojét érintd kérdések attekintésére.

A 2020-as évben valamennyi szakosztalyunk és
szervezetiink ezen nagyszabasu kongresszus keretein
beliil tartja a sajat tudomanyos rendezvényét, igy az
MGYT Korhazi Gyogyszerészeti Szervezete, Gyogy-
szeripari Szervezete, valamint a kdzforgalmi gyogy-
szerellatas képviseldi, Tarsasagunk megyei szerveze-
tei is. Ennek megfelelden nagyszamu részvevoére, igazi
pezsgd, szines, multidiszciplindris konferencidra sza-
mithatunk.

A szervezés kezdetekor, az idopont kivalasztasanal
elnokségiink elézetesen attekintette a 2020. évi ma-
gyarorszagi nemzeti linnepek, munkasziineti napok,
iinnepnapok aktualis idépontjait, tovabba a mar meg-
hirdetett, Tarsasagunk szempontjabol figyelemre mél-
to kiilfoldi kongresszusi tervezeteket is. Mindezek
alapjan valasztottuk a 2020. aprilis 23-25. kdzotti id6-
pontot a soron kovetkezé nemzeti kongresszusunk
megrendezéséhez.

A CPH XVLI. helyszine ijdonsagként hathat, hiszen
az eddigi, hagyomanyosnak tekintheté budapesti

Kongresszusi Kozpontot felvaltotta a
szervezés szempontjabol szdmunkra
idealisabb koriilményeket biztosité deb-
receni Koélcsey Kozpont. A vélasztott
helyszin orszdgosan is az egyik legna-

| gyobb, legmodernebb konferenciakoz-
pontnak tekinthetd. Az eléaddtermek
megfelelnek a legmagasabb technikai
igényeknek, igy méltdé kornyezetet biz-
tositanak a gyogyszerészek ,,nagy ko-
z0sségének™ taldlkozojadhoz. A kiva-
lasztasnal a financialis szempontok fi-
gyelembe vétele mellett fontos tényezd
volt, hogy amig mas helyszineken a leg-
jobb szandék ellenére sem tudtunk vol-
na valamennyi szekcié szdméra az érdeklédésnek
megfeleld nagysagi — sem tul kicsi, sem tul nagy —
eléadotermet biztositani, addig a Kolcsey Kézpontban
a terek és termek tetszés és igény szerint dsszekap-
csolhatok vagy szétvalaszthatok. A Nagyterem, a
szekciodtermek, a kiallitoterem egyarant remek kornye-
zetet biztositanak minden résztvevd, eldado, posztert
bemutato és valamennyi kiallito-tamogato partneriink
szadmara.

A kongresszus szervezésérol

A CPH 2020 rendezvényszervezési feladatainak ella-
tasara ez alkalommal is kiils6 rendezvényszervezd
céggel kotottiink szerzédést. A CPH mindig is a ma-
gyar gyogyszerészet legfigyelemreméltobb rendezvé-
nyének szamitott, ahol a gydgyszerészeti tudomanyok,
a gyogyszerellatds és a gyogyszeripar valamennyi
szakmai teriilete nagy létszammal képviselteti magat.
Erre valo tekintettel nagyon fontos szamunkra a kong-
resszus professzionalis minéségii, a mai konferencia-
¢lmény-igényeknek, valamint szigoru elszamolasi és
pénzkezelési eldirasoknak egyarant megfeleld szerve-
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zése. Nyilvanvalo, hogy egy ilyen szinvonalu — remé-
nyeink szerint az el6z06, jubileumi CPH latogatottsagat
is meghaladd — tobb mint ezer fével tervezett ese-
ményt nehéz lenne zokkendmentesen megvalositani
olyan koriilmények kozott, amikor a szervezést végzo
kollégak feleldsségteljes napi munkajuk mellett vallal-
jak ezt a feladatot. Ez a teher a minddssze haromfds
MGYT titkarsag dolgozodira sem harithatd. A feladat
egyik sulypontjat igy az jelentette, hogy vajon milyen
szervezokkel bonyolitsuk a rendezvényt, illetve mi-
lyen rendezvényszervezével vegyiik fel a kapcsolatot.
A lehetséges jeloltek koziil végiil a Club Service Kft.
rendezvényszervezd cég szakértd csapatat valasztotta
elndkségiink a CPH 2020 szervezési feladatainak ella-
tasara.

A dontésben a korabbi kedvezd tapasztalataink je-
lentették a donté érvet, hiszen amellett, hogy Korhazi
Gyogyszerészeti Szervezetiink kongresszusait tobb
mint tiz éve szervezik nagy megelégedésre okot ado
moédon, a 2017-es angol nyelvii, nemzetkozi 7. BBBB
tudomanyos konferenciat is professzionalis szinten, s
kedvezd eredményességgel tudtuk tetd ala hozni a
kozremiikodésiikkel. Szerzédésben rogzitettiik mind-
azokat a teenddéket, amelyeket a rendezvényszervezo
cég munkatarsai végeznek €s azokat, amelyek a kong-
resszus Szervezd Bizottsaganak és az MGY'T fotitka-
ranak feladatai. A Club Service Kft. elsédleges felada-
ta a rendezvénnyel kapcsolatos szerteagazod szervezé-
si, technikai feladatok elvégzése és az ehhez sziiksé-
ges személyzet biztositasa. Ok gondoskodtak — az
MGYT fétitkaraval és az elndkséggel egyiittmiikodve
— a kongresszus weboldalanak, absztrakt-feltoltési fe-
liletének, az online regisztracid lehetéségének kiala-
kitasarol, tovabba elvégzik ezek folyamatos karbantar-
tasat, a sziikkséges nyilvantartasok vezetését, postaza-
zelést, szallashelyek, étkezések biztositasat. Folyama-
tosan frissitik az aktualis résztvevoi listat, tovabba
aktualizaljak az absztrakt feltoltések helyzetét, igen
fontos informacidkat szolgaltatva szamunkra az aktu-
alis teenddink sorrendbe allitasa szempontjabol is.

Informdciok és jelentkezés a kongresszus honlapjan

A kongresszus honlapjan (www.cph2020.hu) minden
sziikséges informacid megtalalhatd, folyamatosan
frissiilé adatokkal. Kiilon lenyilé ablakokban lathatok
a részvételi dijakra, a szakmai informacidkra, a szal-
laslehetéségekre vonatkozo tajékoztatok teljes részle-
tességgel, a hataridok betartasara vonatkozo fontos fi-
gyelmeztetésekkel. A weblapon, mint a rendszeres,
e-mailban kiildott emlékeztetékben szerepel pl. a ver-
balis el6adasok bejelentési hatarideje (ami 2019. de-
cember 22. volt), de poszter bejelentésére december
22. utan is van még lehetdség.

A kovetkezo figyelembe vételre ajanlott idépont, a

kedvezményes jelentkezesi hatarido, ami 2020. januar
31. Jelentkezésre persze ezutdn is folyamatosan van le-
hetdség. A jelentkezés kizardlag online modon lehet-
séges, ez a weboldalon keresztiil egyszeriien, gyorsan
megvalosithatd. A részvételi dijaknal tobb kategoriat
jeloltiink meg. A kedvezményes jelentkezési hataridd
betartasa mellett figyelembe veendd, hogy az MGYT
tagok szdmara egy kedvezobb dijtételt allapitottunk
meg. Kedves figyelmesség-figyelmeztetés a honlap
jobb felsé sarkdban megjelend figyelemfelhivas a
kongresszusig hatralevé id6 megjeldlésével, ami emlé-
keztetd tennivaldinkra, ugy a leendd résztvevok, mint
a szervezésben munkalkodok szamara.

Kiallitok, tamogatok, szponzorok megkeresése

Tovabbi fontos feladata a rendezvényszervezd iroda-
nak a kapcsolattartas a kiallité cégekkel, a veliik valo
szerz0déskotés, egyeztetések, szamlazasok intézése.
Ebbdl a tevékenységbdl a Szervezd Bizottsag tagjai is
folyamatosan kiveszik résziiket. A bizottsag tagjai ki-
valé szakmai és szervezokészséggel rendelkezd kollé-
gak, akik a kongresszus anyagi hatterének megterem-
téséhez igyekeznek megkeresni azokat a partnereket,
akik kiallitas, szakmai el6adas-tartas, és egyéb tamo-
gatas forméjaban biztositjak nemzeti kongresszusunk
méltd, rangjanak megfeleld megvalositasat. A kong-
resszus tamogatoinak megkeresése, a személyes kap-
csolatfelvétel jelenleg egyik legfontosabb feladatunkat
képezi.

Tudomanyos, szakmai és kozosségi programok
mindenkinek

A CPH 2020 tudomanyos programja kozel végleges
verzidjanak kialakitasa, a beérkezd absztraktok meg-
feleld szekcioba sorolasaval hozzavetdlegesen januar
kozepére varhatd. Szokd Eva elnok asszony és Révész
Piroska alelnok asszony, a Tudomanyos Bizottsag tag-
jainak bevonasaval formalja majd a lehetdség szerint
valamennyi résztvevé szamara legidealisabb program-
beosztast, tigyelve arra, hogy mindenki, lehetdleg at-
fedésekt6l mentesen, meg tudja hallgatni a szamara
érdekes, értékes j gondolatokat, eredményeket bemu-
taté eléadasokat, megtekinteni a posztereket. A tudo-
manyos program kialakitdsa mellett fontosnak tartjuk
a kotetlen barati, kollegialis beszélgetések, és egy gaz-
dagabb, pergés, latvanyos esti kikapcsolodas lehetdsé-
gét is megteremteni, hogy mindazok, akik a gyogy-
szerészet rendkiviil szines, szertedgazo szakteriiletei-
6l 6sszegytilnek, ne csak a szakma multjanak, jelené-
nek ¢€s jovojének figyelemremélto torténéseivel, hanem
egymassal is talalkozhassanak, megismerhessék egy-
mast. Az erre lehetdséget biztositd tdrsasdgi progra-
mok megszervezése is az elkovetkez6 idoszak felada-
tat képezi.
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A 2014. évi CPH kongresszuson a résztvevok csu-
pan 7,9%-a vett részt a kdzforgalmu gydgyszerellatas
teriiletérdl. Ezt mindenképpen ndvelni szeretnénk, hi-
szen ugy gondoljuk, hogy a kongresszus a kozforgal-
mu gyogyszerészek szamara is értékes programokat
kinal. Eppen ezért a mostani CPH tudomanyos prog-
ramjanak Osszeallitdsa soran kiemelt figyelmet fordi-
tunk arra, hogy a kdzforgalomban dolgozé kollégék a
kongresszus mindharom napjan szamukra érdekes, ta-
nulsagos szekcid-eléadasokon vehessenek részt, érde-
mes tehat mindharom napra regisztralniuk. Ha valaki
viszont nem tudja a kongresszus valamennyi napjara
szabadda tenni magat, figyelmébe ajanljuk, hogy a
szombati nap szekcid programjai és a tréningek napi-
jeggyel latogathatok és 16 kreditpont értékii tovabb-
képzésnek mindsiilnek. Erre a kifejezetten a kozfor-
galmu gyogyszerészek szamara dsszeallitott program-
ra is a honlapon keresztiil lehet jelentkezni.

Reményeink szerint a Congressus Pharmaceuticus
Hungaricus XVI. nagyszabasu rendezvényen az eddi-
gieknél is szélesebb korli részvételre szamithatunk.
Erre okot adhat az is, hogy a CPH a magyar alapnyelv
mellett egyes szakteriileti eldadasok, poszterek eseté-

ben angol nyelvii is lesz, még szinesebb, szélesebb ki-
tekintést biztositva ezzel. Bizunk benne, hogy a kong-
resszus eléadoi és résztvevdi igy talan még tobb fanta-
ziat latnak rendezvényiinkben. Sok szeretettel varunk
minden gyogyszerészt és végzettségtol fiiggetleniil
mindazokat, akik e sokszinii, gazdag tudomanyteriilet
miivel6i, hogy vegyenek részt kongresszusunkon. A
hazai és kiilfoldi eldadoktdl olyan 10j ismereteket,
szemléletet kaphatnak a résztvevok, amelyek napi
munkajukban, hivatasuk gyakorldsaban biztositanak
szamukra lehetdséget a magasabb szinti elméleti és
gyakorlati munka végzéséhez, ezaltal hozzajarulhat-
nak a szakman kiviiliek részérdl torténé megbecsiilé-
sitkhoz.

Célunk, hogy korosztalytol fiiggetleniil minden kol-
léga otthon érezze magat a gyogyszerészek nagy csa-
ladjaban, az iddsebb korosztaly oriiljon a fiatalok im-
ponalo felkésziiltségének, a fiatalok pedig ismerjék
meg az eldttiikk haladd generaciok munkajanak érték-
teremtd erejét és érezzék kotddésiiket valasztott hiva-
tasukhoz.

Takacs Gézané
MGYT rendezvényi titkdr

Név:

Lakcim:

Semmelweis Egyetem Gyogyszerésztudomanyi Kar kozleménye
a75,70,65,60 és 50 éve végzett gyogyszerészek részére

A Semmelweis Egyetem Gydgyszerésztudomanyi Kara 6rommel dpolja azt a hagyomanyt, hogy volt hallgatéinak jubileumi diszoklevelet adoményoz.
Azok a gydgyszerészek, akik diplomajukat az Egyetem jogelddjénél, a Budapesti Kirdlyi Magyar Pazmény Péter Tudomanyegyetemen, a P&zmany
Péter Tudomanyegyetemen, a Budapesti Orvostudomanyi Egyetemen, illetve a Semmelweis Orvostudomanyi Egyetemen 1945-ben, 1950-ben,
1955-ben, 1960-ben, illetve 1970-ben szerezték meg, 2020. aprilis 30-ig a Gydgyszerésztudomanyi Kar Dékani Hivatalahoz (1085 Budapest,
UlI6i (t 26.) nydjthatjak be kérelmiiket a platina, a rubin, a vas, a gyémant, illetve az arany diszoklevél igénylése végett.
A kérelemben keérjiik feltiintetni az oklevél keltét, a diplomdban szerepl nevet, rovid szakmai onéletrajzot és az értesitési cimet.
Jelentkezési lap igényelhetd a Dékani Hivatalban telefonon (266-0449), vagy letdlthetd a Kar honlapjarél ( www.semmelweis.hu/gytk/hirek).

JELENTKEZESI LAP

arany, gyémant, vas, rubin és platina diszoklevél igényléséhez
Benyujtasi hatarid6: 2020. aprilis 30.
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TOVABBKEPZO KOZLEMENYEK

Gyogyszerészet 64. 8-14. 2020.

A COPD kezelésében alkalmazott hosszu hatasu horgtagitok
gyogyszerészi kémiai attekintése

Takacsné Novak Krisztina, Bardos Vivien!

Bevezetés

A COPD (chronic obstructive pulmonary disease)
prevalencidjanak vildgszerte és hazankban is torténd
intenziv ndvekedése miatt, az MGYK és MGYT
egyiittmiikodésében a 2018-as Patikanapon meghirde-
tésre keriilt témahoz kapcsolodva, azzal azonos soro-
zatcimen, 12 részes cikksorozat jelent meg a Gyogy-
szerészetben 2018 juliusatol havonta, 2019 juniusaig
[1-12]. A kozlemények témajat és bibliografiai adatait
az I. tablazat mutatja. A széleskorii szakmai hattér-
anyag nyit6 kdzleménye a COPD kezelésében hasznalt
hosszu hatasu horgtagitok szerepével foglalkozik, mig
a zar6 cikk, a 2018-ban megjelent szakmai irdnyelvet
mutatja be roviden. Mindkettdben nagy hangsulyt
kapnak a hosszu hatast horgtagitok két farmakologiai
csoportjanak: a muszkarin antagonistaknak (long
acting muscarinic antagonists, LAMA) ¢és a szelektiv
B,-agonistdknak (long acting fB,-agonists, LABA) koz-
elmultban bevezetett gydgyszerei. Mivel eddig a fenti
sorozat keretén beliil, ezen szerek kémiai bemutatasa-
ra nem keriilt sor, jelen munkank célja az 0j vegyiile-
tek kémiai szerkezetének, fizikai-kémiai tulajdonsaga-
inak és szerkezet-hatds Osszefiiggéseinek attekintése.
Meggybzddésiink, hogy a kémiai tudas az alapja a
gyogyszerészek gyogyszerekkel kapcsolatos szakmai
ismereteinek, mert erre tud raépiilni a hatastani és
technoldgiai tudasanyag, de még a terapias alkalma-
zas és a mellékhatasok, interakciok jobb megértéséhez
is hozzajarul.

A COPD-ben alkalmazott szerek csoportjai

A COPD kezelésének célja a tiinetek — elsésorban a
nehézlégzés, a beteg életmindségének javitasa, az akut
exacerbaciok megeldzése, tovabba a betegség sulyos-
bodasanak és mortalitasanak csokkentése [1]. A 2017-
ben megjelent nemzetkdzi ajanlas (GOLD, Global
Initiative for Chronic Obstructive Pulmonary Disease)
¢és az ezzel Osszhangban 1év6 magyar iranyelv a haté-
kony horgtagitast és a gyulladas csokkentését tekinti a
terapia alapjanak. Ennek értelmében a betegség tartds
kezelésében 3 gydgyszercsoportnak van kiemelt jelen-
tésége: (1) az inhalacios kortikoszteroidoknak (ICS),
(2) a hosszu hatastartamt muszkarin antagonistaknak
(LAMA) ¢s (3) a hosszi hatastartamt [ -receptor

A kronikus obstruktiv léguti betegség (COPD) keze-
lésérdl cikksorozat jelent meg a Gyogyszerészet 62.
és 63. évfolyamaiban. Az osszesen 12 kézleménybdl
allo tovabbképzo anyag a 2018-as Patikanap kap-
csan meghirdetett ,, Gyogyszerészek szerepe a léguiti
megbetegedések megelozésében és  kezelésében”
témahoz nyujtott sokrétii szakmai ismeretet. Ennek
kapcsan bemutatdasra keriiltek a COPD kezelésé-
ben, mono- vagy kombindcios terapiaban alkalma-
zott hosszu hatasu horgtagitok két csoportjanak: a
muszkarin-receptor antagonistiknak (LAMA) és a
B,-receptor agonistaknak (LABA) kozelmultban be-
vezetett gyogyszerei. Mivel meggyozodésiink, hogy a
gyogyszerészek gyogyszerekkel kapcsolatos ismere-
tei kémiai alapokon nyugszanak, jelen munka célja
az uj hatéanyagok gyogyszerkémiai dttekintése, a
szerkezet-tulajdonsdg-hatds dsszefiiggéseinek bemu-
tatasa. Szolgalni kivanjuk ezzel a szakmai tovabb-
képzést és a Gyogyszerészi Kemia tankonyv dtdolgo-
zott, bovitett kiadasanak elémozditasat.

agonistaknak (LABA). Ezen farmakoldgiai csoportok-
ba tartoz6 hatdéanyagok alkalmazasa mind mono-
terapidban, mind kombinacioban elterjedt. A hato-
anyagok, Gyogyszerkonyvben hivatalos vegyiiletek és
a Magyarorszagon forgalomba hozatali engedéllyel
rendelkezd gyogyszerkészitmények felsorolasat a I1I.
tablazat tartalmazza. Az 0j szerek kozos jellemzdje,
hogy inhalaci6 tjan, lokalis hatas elérése a cél veliik.
Amennyiben porinhalacié forméjaban keriilnek alkal-
mazasra, a hatéanyagok mikronizalt formaban vannak
jelen a készitményekben, igy biztositva a megfeleld
tiidérészben torténd megtapadasukat. A hasznalatos
ICS szerek, igy a budezonid, flutikazon és a beklo-
metazon mar régota a terapidban vannak, a veliik kap-
csolatos ismeret tankonyvi anyag [13, 14], ezért tar-
gyalasuk nem képezi részét ennek a munkanak.

Hosszu hatdstartamu muszkarin antagonistak

A vegetativ idegrendszer paraszimpatikus agan hatd
antikolinerg szerek, vagy muszkarin receptor anta-
gonistak (paraszimpatolitikumok) a tiidé horgdizom-
zatanak elernyedését okozva fejtik ki broncholitikus
hatasukat. A csoport els6é gyogyszere, a mar tobb mint
180 éve hasznalatos tropanvazas alkaloid, az atropin
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I tablazat
»A gyogyszerészek szerepe a léguti megbetegedések megelozésében és kezelésében” sorozat kozleményei

Ref. Szerzo Cim Gyogyszerészet
1 Antus Baldzs Ujdonsagok a COPD kezelésében: a hosszii-hatast horgtagitok 62, 390-396, (2018)
szerepe
2 Csoma Zsuzsanna, Asthma bronchiale ¢s allergias rhinitis 62,456-461, (2018)
Horvath Ildiko

3 Csohdn Agnes
Ronai Zoltan

A léguti infekcidk prevencidja (aktualitasok a véddoltasokrol)
Az eszkozvalasztas €s az inhalacios technika jelentdsége a
kronikus léguti betegségek kezelésében

A dohanyzas leszokas farmakoterapiaja

62, 532-537, (2018)
62, 588-592, (2018)

5 Fényes Marta,
Cselko Zsuzsa
6 Baliko Zoltan,
Sarosi Veronika

7 Szilasi Maria,

62, 643-649, (2018)

Otthon szerzett pneumonia 62,715-721, (2018)

A COPD-s betegek rehabilitacioja; Innovativ eljarasok a 63, 17-25, (2019)

Varga Janos tiidogyogyaszati 1€gzési rehabilitacidban
8 Somfay Attila COPD és kardiovaszkularis tarsbetegségek 63, 75-80, (2019)
9 Kunos LaszIo, Az obstruktiv alvasi apnoe 63,202-208, (2019)
Bikov Andras
10 | Bogos Krisztina Immuno-onkoldgiai terapia, ij perspektiva a tiidérak gyogyszeres |63, 274-277, (2019)
kezelésében
11 | Toth Krisztina Elérehaladott daganatos betegek fajdalomesillapitasa. Ora szerint, |63, 329-336, (2019)
vagy sziikség szerint?
12 | Vida Robert Gyérgy, ,»A kronikus obstruktiv tiidobetegség (COPD) kezelésére rendelt 63, 337-349, (2019)
Somogyi-Végh Anna, gyogyszerkészitmények hatékony és biztonsagos alkalmazasara
Miseta Ildiko, Lanko iranyuld gyogyszerészi tanacsadasrol” szold egészségiligyi szakmai
Erzsébet, Soos iranyelv rovid bemutatasa
Gydnyver, Télessy Istvin
II. tablazat
COPD-ben alkalmazott gyogyszerek*
Hatbéanyag Gyogyszerkonyvi Magyarorszagon forgalomba hozatali engedéllyel rendelkezo
vegyiilet szerek
Muszkarin-antagonistak
Atropin Atropinum Atropinum sulfuricum inj.
Atropini sulfas
Metilatropin Methylatropini bromidum |-

Methylatropini nitras
Hyoscini butylbromidum |-

Ipratropii bromidum Atrovent N inh. old., Berodual inh. old., Iprantra inh. old.,
Ipratropium-bromid /szalbutamol CIPLA old., Ipravent inh. old.,
Berodual N inh. old.

Hosszi hatdstartamu vegyiiletek: LAMA

Tiotropii bromidum Braltus inh. por, Favynd inh. por, Spiolto Respimat inh. old.,
monohydricum Spiriva inh. por, Spiriva Respimat inh. old., Srivasso inh. por,
Tiotropium Mylan inh. por, Yanimo Rrespimat inh. old.

Bretaris Genuair inh. por, Brimica Genuair inh. por, Duaklir
Genuair inh. por, Eklira Genuair inh. por

Bevespi Aerosphere inh. szuszp., Enurev Breezhaler inh. por,
Riarify inh. old., Seebri inh. por, Sialanar old., Tovanor Breezhaler
inh. por, Trimbow inh. old., Trydonis inh. old., Ultibro Breezhaler
inh. por, Ulunar Breezhaler inh. por, Xoterna Breezhaler inh. por

Anoro inh. por, Anoro Ellipta inh. por, Elebrato Ellipta inh. por,
Incruse inh. por, Incruse Ellipta inh. por, Laventair inh. por, Rolufta
inh. por, Temybric Ellipta inh. por, Trelegy Ellipta inh. por

Szelektiv B -receptor agonistak

Hioszcin-butilbromid
Ipratropium-bromid

Tiotrépium-bromid

Aklidinium-bromid

Glikopirréonium-bromid | Glycopyrronii bromidum

Umeklidinium-bromid

Fenoterol

Fenoteroli hydrochloridum

Berodual inh. old., Berodual N aer.

Formoterol

Formoteroli fumaras
dihydricus

Atimos inh. old., Bevespi Aerosphere inh. szuszp., Chemoterol inh.
por, DuoResp Spiromax inh. por, Foradil inh. por, Forair inh. old.

Formodual inh. old., Formoterol Easyhaler inh. por, Foster inh.old.,
Foster Nexthaler inh. por, Oxis Turbuhaler inh. por., Symbicort
Turbuhaler inh. por, Symbicort Mite Turbuhaler inh. por, Symbicort
Turbuhaler inh. por, Trimbow inh. por

*Megjegyzés: a forgalombahozatali engedéllyel rendelkezd készitmények hatéanyagonkénti felsoroldsa az OGYEI honlapjdan 2019.
december 15-én elérheto, TK jelzéssel ellatott lista alapjan késziilt.

A tablazat folytatasa a kévetkezd oldalon
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Folytatas az el6z6 oldalrol

Hat6anyag

Gyogyszerkonyvi
vegyiilet

Magyarorszagon forgalomba hozatali engedéllyel rendelkezé
szerek

Klenbuterol

Clenbuteroli
hydrochloridum

Spiropent old., Spiropent tbl.

Szalbutamol

Salbutamoli sulfas
Salbutamolum

Buventol Easyhaler inh. por, Ipratropinium-bromid / Szalbutamol
old., Salbutamol tbl., Salbutamol Sandoz inh. szuszp., Ventolin
Evohaler inh. szuszp.

Terbutalin

Terbutalini sulfas

Bricanyl inj., Bricanyl Turbuhaler inh. por

Hosszu hatastartamu vegyiiletek: LABA

Szalmeterol

Salmeteroli xinofoas

Airflusol Forspiro inh. por, Airflusol Sprayhaler inh. szuszp.,
Flumetor inh. por, Seretide Diskus inh. por, Seretide Evohaler
inh. szuszp., Serhalyx inh. szuszp., Sirdupla inh. szuszp., Thoreus
Diskus inh. por, Thoreus Evohaler inh. szuszp.,

Indacaterol

Onbrez Breezhaler inh. por, Ultibro Breezhaler inh. por

Olodaterol

Spiolto Respimat inh. old., Striverdi Respimat inh. old., Yanimo
Respimat inh. old.

Vilanterol

Anoro inh. por, Anoro Ellipta inh. por, Elebrato Ellipta inh. por,
Relvar Ellipta inh. por, Revinity Ellipta inh. por, Temybric Ellipta
inh. por, Trelegy Ellipta inh. por

Inhalacios kortikoszteroidok

Beklometazon

Beclomethasoni
dipropionas

Beklonasal Aqua spray, Formodual inh. old., Foster inh. old., Foster
Nexthaler inh. por, Trimbow inh. old.

Budezonid

Budesonidum

Aerox inh. old., Aerox Jet inh. old., Airbufo Forspiro inh. por,
BiResp Spiromax inh. por, Budenofalk végbélhab, kapsz.,
granulatum, Budesonid Easyhaler inh.por, Budesonid / Formoterol
inh. por, Bufar Easyhaler inh. por, Bufomix Easyhaler inh. por,
Busalair inh. por, Cortiment tbl., DuoResp Spiromax inh. por,
Entocort végbélszuszp., kapszula, Jorveza tbl., Miflonide inh. por,
Miflonide Breezhaler inh. por, Orest Easyhaler inh. por, Pulmalio
inh. por, Pulmicort szuszp., Pulmiccort Turbuhaler inh. por, Revix
Axahaler inh. por, Rhinocort Turbuhaler inh. por, Symbicort

inh. szuszp., Symbicort forte Turbuhaler inh. por, Symbicort

Mite Turbuhaler inh. por, Symbicort Turbuhaler inh. por, Vylaer
Spiromax inh. por,

Flutikazon

Fluticasoni propionas

Flixotide Diskus inh. por, Flixotide Evohaler inh. szuszp., Flumetor
inh. por, Flutirin szuszp. orrspray, Seretide Diskus inh. por, Seretide
Evohaler inh. szuszp., Thoreus Diskus inh. por, Thoreus Evohaler
inh. szuszp.

*Megjegyzés: a forgalombahozatali engedéllyel rendelkezé készitmények hatéanyagonkénti felsorolasa az OGYEI honlapjan 2019.
december 15-én elérheto, TK jelzéssel ellatott lista alapjan késziilt.

volt (izolalas 1831, Mein; szerkezet 1903, Willstdtter;
térszerkezet megallapitasa 1952, Fodor Gabor). Az at-
ropin hatékonysaga kiemelkedd, de mivel lipofilitasa
(logP: 1,83) révén atjut a vér-agy gaton, kdzponti ideg-
rendszeri mellékhatasként nyugtalansagot, izgalmat
okoz. Szerkezete prototipusként szolgalt a szintetikus
vegyliletek eldallitasahoz, mely a hatds megtartasa
mellett a CNS mellékhatas kikiiszobolését célozta. A
tiidoben lokalis alkalmazdsu muszkarin antagonistak
szerkezetét az 1. dbra mutatja.

Szerkezeti jellemzés

A tropanvaz N atomjanak kvaternerré alakitasaval,
ezaltal permanens pozitiv toltés kialakitdsaval a 70-es
években megjelent szarmazékok (metilatropin,
ipratropium-bromid, hioszcin-butilbromid) polaritasat
nagysagrendekkel sikeriilt megndvelni, igy a CNS
mellékhatast megsziintetni. Az 1989-ben szabadal-
maztatott és 2002-ben forgalomba keriilt tiotropium-
bromid szerkezetében mar markansabb modositast ta-

lalunk, ami a farmakokinetikdjaban is jelentkezik.
AN atom kvaternerré alakitasa mellett, az észter-
csoporthoz kapcsolodo rész is kiilonbozik, azaz tropa-
sav helyett, 2-di-tiofenil-glikolsav az észteresitd sav-
komponens. A molekula lipofilitdisa a két tiofén
szubsztituens miatt nagyobb, mint az eldd molekula-
ké. Ez volt az elsé tartdés hatdst biztositdé muszkarin
antagonista gyogyszer, mely a tiidében jol felszivodik,
de a szisztémas keringésbe minimalis mértékben jut
be. Felezési ideje 64 ora, igy napi egyszeri alkalmaza-
sa elegendd. Mind porinhalacid, mint aerosol forma-
ban, forgalomban van.

A tiotropiumot eddig harom Uj LAMA kovette.
Ezek bevezetésiik sorrendjében: a glikopirronium-
bromid (2005, Novartis), az aklidinium-bromid (2012,
AstraZeneca) ¢és az umeklidinium-bromid (2013,
GSK). Szerkezetiikben az egyik Iényeges valtozast a
tropanvaz elhagyasa jelenti. A  glikopirrénium-
bromidban a permanens pozitiv toltést N-metil-
pirrolidin gyiirii tartalmazza, a N-hez meta helyzetben
pedig észterfunkcido kapcsolodik, 2-fenil-2-ciklo-
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szefliggések Ujragondolasa indokolt
(lasd alabb). A hosszl hatastartam-
hoz a N szubsztituensei is hozzaja-
oH rulnak, mivel alkil lancot és aromas
gylriit tartalmaznak, ami tovabb
noveli a lipofilitasukat. Az akli-
dinium nagy affinitdst mutat az M,
receptorokhoz, felezési ideje 29 ora.

Tulajdonsagok

saguk eltérd. Mig a glikopirrénium-
bromid jol, a masik kettd, az ionos
szerkezet ellenére, alig oldodik viz-
ben. Ez az oldhatésag-csokkenés a
N-en 1év6 lipofil szubsztitucio ko-
vetkezménye. A glikopirroniumban
két aszimmetrias szénatom van, de
a racém elegy hasznalatos és hiva-
talos a Gyogyszerkonyvben. Az
aklidinium egy kirdlis szénatomot
tartalmaz és enantiomer tiszta for-

OH A harom j LAMA vegyiilet fehér/
csaknem fehér/halvanysarga por
vagy kristaly, vizben val6 oldhato-

maban (R izomer) keriilt forgalom-

O\/O\\\_@ ba. Az umeklidinium akiralis ve-

gylilet. Savas vagy bazikus funkci-
0s csoportot nem tartalmaznak. UV
aktiv vegytiletek.

OH

Szerkezet-hatas osszefiiggések

1. abra: Muszkarin antagonistik szerkezeti képletei

Hatédsukat a muszkarin (M) recep-

pentil-glikolat. A masik két molekula szerkezetében
kozos, hogy a pozitiv tdltést a N-en szubsztitualt
kinuklidin gylrti hordozza. Az aklidiniumban meta
helyzetben, a tiotropiumndl megismert észter rész
kapcsolddik. Lényeges eltérés viszont, hogy az
umeklidinium szerkezetében nincs €sztercsoport.
Emiatt a korabban érvényben 1évo szerkezet-hatas 6sz-

Tyr—O —

CH, O

As F;ns
He
o

( 3. domain )

STA

H-hid ( 5. domain ) ionos kotés

2. abra: Az acetilkolin feltételezett kotodési modja a M
receptorhoz [13]

torokon fejtik ki, ahol a természetes
mediator, az acetilkolin (Ach) kompetitiv antagonistai.
Az M receptorok 6t altipusa ismert (M,....M,). Vala-
mennyi a G-fehérje kapcsolt, Un. metabotrop recepto-
rok csaladjaba tartozik. Felépitésiikre a hét transz-
membran szerkezet (7TM domain) jellemzd és nagy-
foku homologiat mutatnak. Ismeretes, hogy elméleti
szamitasok szerint, az Ach gauche konformere koto-
dik az M receptorhoz [13]. A kotézsebet a 3.TM Asp'®
karboxilat csoportja, a 6.TM Tyr*®' OH csoportja, va-
lamint az 5TM Thr'®* OH funkcidja alkotja. A kot6-
désben egy ionos kotés és két H-hid vesz részt (2.
dbra).

A gatloszerek ugyanazt a kotozsebet foglaljak el,
mint az Ach, igy szerkezetiikben jelen kell lenni ha-
sonl6 kolcsonhatasok kialakitasara alkalmas szerkeze-
ti elemeknek, azaz, egy ionos kotés 1étesitésére szol-
galo kationfejnek, ami a LAMA-k esetében a
kvaterner N atom. Ettél kb. 5A tavolsagra pedig,
H-hid képzésére alkalmas, elektronban gazdag funk-
cio (jellemzben, de nem kizarolagosan €sztercsoport)
megléte sziikséges. Az antagonistdk nem valtanak ki
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konformacio valtozast a receptoron,
amit nagyobb méretiiknek és egy
tovabbi (addiciondlis) aromas-aro-
mas kolcsonhatas Iétrejottének tu-
lajdonitunk. Ezért az észterfunk-
cibhoz térben kozel egy aromads

gylurli megléte sziikséges. Ennek "
1

Ra

I=

HO.
Ry \Il/ :R‘
R

R név

alapjan:

1. a korabban felallitott farmakofor
(azaz a hatashoz nélkiilozhetet-
len) szerkezet: kationfej-issze-
kotolanc-észterfunkcio-aromads-
mag érvényes az Uj vegyiiletekre
is.

. Az umeklidinium esetében nincs
észterfunkcid, de a megfeleld tér-
tavolsagban 1év6, H-hid képzésé-
re alkalmas, tercier OH csoport
betdltheti ugyanazt a szerepet.

. A fenilcsoport bioizosztér helyet-
tesithetdsége tiofén gyirivel itt is
igazolast nyert.

. Az a korabbi elképzelés, hogy a N
alkil szubsztituense — a receptor-
hoz val¢ illeszkedés miatt — csak
kisebb térkitoltésii (metil, i-propil,

OH
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butil) csoport lehet, megddlt az uj
vegyiiletek bevezetésével. A N-en
1év6 hosszu és lipofil szubsztituens
az illeszkedést nem rontja, ugyan-
akkor a farmakokinetikat (hatés-
tartamot) jelentdsen és kedvezden
befolyasolja.

Erdekes kérdés még a receptorialis

HO,

Iz

OH

I=

indakaterol

QCH;
CHy

Iz

CHy

CHy
HO,
0.
) /E
O N OH
H

olodaterol

profil és a szerkezet kapcsolata. Az

3. abra: Szelektiv 8, agonistik szerkezeti képletei

egyes M receptor altipusok szerve-
zetbeli lokalizacidja eltér6. Az M, altipus a
ganglionokban ¢€s az agyban, az M, a szivben, az M,
szamos helyen a szervezetben, igy a tiidében, szem-
ben, az erek simaizomzataban, a vazizomzatban, az
M, és M, pedig az agyban fordul el6 dominansan.
Bronchustagitas szempontjabol a M, szelektivitas len-
ne kivanatos. Mig az ipratropium és a glikopirronium
nem szelektiv szerek, egyarant hatnak az M, M,, M,
receptor altipusokon, addig az aklidinium, bar kotddik
az M, és M, receptorokhoz, de az eldbbirdl gyorsan
disszocial, igy kinetikai szelektivitast mutat az M, re-
ceptorhoz. A tiotropium szelektivitisa az M, és M, re-
ceptorokhoz kifejezett, ami a lassubb disszociacioval
magyarazhatd. Fentiek alapjan egyértelmil szerkezeti
okokra nem lehet kdvetkeztetni, ehhez tovabbi dokko-
lasi vizsgalatok lennének sziikségesek.

Hosszu hatastartamu f3, agonistik

A kardialis hatasoktol mentes bronchustagitok, azaz a

szelektiv, B, adrenerg agonistdk iranti kutatds az
izoprenalin szerkezetébdl indult ki az 1960-as évek-
ben és vezetett szamos, hatékony, am rovid hatastarta-
mu gyogyszerhez. A ma is forgalomban Iévéket a I1.
tablazatban tintettik fel, szerkezetiiket a 3. dbra mu-
tatja. A szimpatomimetikumok fenil-alkilamin oszta-
lyanak nem-pirokatechin szerkezetii vegytileteirél van
sz6. Az els6 megnovelt hatastartamu gyodgyszer a
szalmeterol (1991, Glaxo) volt, amely egyben atvezet a
hosszu hatastartamil, kozelmultban bevezetett, 1) sze-
rekhez (LABA). Elsdként jelent meg az indakaterol
(2009, Novartis) [15], majd egymas utan két tovabbi
gyogyszer, a vilanterol (2013, GSK) [16] és az
olodaterol (2014, Boehringer) [17] (3. dbra).

Szerkezeti jellemzés
A rovid hatastartamu B, agonistak szerkezete leirhato

altalanos képlettel (3. dbra), melynek 6 jellegzetessé-
ge a feniletil-amin alapvaz, a C, szénatomon alkoholos
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OH ¢és az alifas szekunder amin funkcidé. Az aromas
s, elektronban gazdag, polaris helyettesitok (OH,
CH,OH, NHCHO, CI, NH,). Nagyobb valtozatossag
figyelheté meg a N szubsztituenseiben, ami a [ recep-
torok iranti szelektivitds meghatdrozo eleme. Itt na-
gyobb térkitoltési alkil (z-butil), vagy alkiloxi-aril
csoport megléte a jellemzd. Az G LABA-k koziil a
vilanterol nagyfoku szerkezeti hasonldésagot mutat a
szalmeterollal, csak az oldallancaikban van némi kii-
16nbség, tovabba az utdbbiban az aromas gylri két
klératommal szubsztituadlt. Az indakaterol és
olodaterol szerkezeti sajatossaga, hogy fenilcsoport
helyett heterociklust (8-OH-kinolinont, ill. 6-OH-
benzo[1,4]oxazinont) tartalmaznak. A N szubsztitu-
ense mindkét vegyiiletben nagy térkitoltésti, lipofil
szerkezeti elem, az elsében etilcsoportokkal szub-
sztitualt 2-indanil, a masodikban alkil-aril csoport.
Kiralis vegytiletek, az aszimmetria centrum az oldal-
lanc C, szénatomja. Az uj LABA-k enantiomer tiszta
(R izomer) formaban keriiltek torzskonyvezésre.

Tulajdonsagok

A LABA vegyiiletek fehér, mikrokristalyos anyagok.
Vizben rosszul oldéodnak. Amfoter molekulak, alifas
szekunder amincsoportjuk révén kozéperds bazisok
(pK, 8-9), mig a fenolos OH csoport a feniletil-amin
szerkezetiiekben (szalmeterol, vilanterol) gyengén sa-
vas (pK, ~10). fgy ezek a vegyiiletek szoveti pH érté-
ken, dontéen kationos formaban vannak jelen. A hete-
rociklusos szerkezetli indakaterolban a fenol funkciod
savi karaktere nagysagrendekkel erdsebb (pK: 6,7)
[15], ezért szoveti pH-n dominansan ikerionos forma-
ban fordul elé. Ennek jelentéséget tulajdonitanak a
membranokkal valé kolcsonhatasban [18]. A lipofilitas
¢és altala a hatastartam novelése a gyogyszerkutatas-
ban mar korabban fejlesztési cél volt [19]. Ezt jol
szemlélteti a szalbutamol, a szalmeterol és az
indakaterol logP értékének, valamit hatdstartamanak
Osszehasonlitasa (I11. tablazat).

Szerkezet-hatas Osszefiiggések

A B, adrenerg receptorok szintén metabotrop recepto-
rok, szerkezetiik ismert, a természetes neurotransz-
mitter R-noradrenalin k6tédését az aktiv zsebbe [13] a
4. dbra mutatja. A noradrenalin azonban nem szelek-

( 3. domain )

Phe
\__ ionos kotés

( 6. domain )

4. abra: A noradrenalin feltételezett kotédési modja a B,
receptorhoz [13]

tiv ligandum, kotédik valamennyi adrenerg (a €s ) re-

ceptorhoz. Ezért fontos kérdés, hogy mi lehet a

horgtagitoként hasznalt gydgyszerek P, szelektivitdsa-

nak szerkezeti oka. Az 0j vegyiiletek megjelenésével a

korabban felallitott szerkezet-hatds Osszefliggések

alapvetéen érvényben maradnak, de néhany 1j elem-
mel kiegészithetok.

1. A hatasért felelds farmakofort a 3. dbrdn feltlintetett
altalanos képlet irja le. Sziikséges a feniletil-amin
vaz, a C, atomon OH csoport, a N-en €s az aromas
gylirlin helyettesitok megléte. Az aromas gytiri lehet
heterociklus része is.

2. A B receptorok iranti szelektivitas feltétele a N ato-
mon [évd nagy térkitoltést alkil, vagy alkil-aril cso-
port, amibdl arra kdvetkeztethetiink, hogy ezeken a
receptorokon a protonalt N atommal ionos kodleson-
hatast 1étesitd Asp''® karboxil (3.TM) koérnyezetében
nagyméreti s lipofil csoportot befogadni képes iireg
van, ami az o receptorokban hianyzik. Ez 6nmaga-
ban azonban még nem okoz altipus (B,) szelektivi-
tast.

3. Ennek meghatarozdja az aromds gytrin 1évo, elekt-
ronban gazdag csoportok jelenléte, de egy vegyiilet
esetében sem pirokatechin (két fenolos OH egymas
mellett) szerkezettel. A heterociklusos alapvazi, 0j
vegyiiletekben egy fenolos OH csoport van, €s to-
vabbi, kdlcsonhatasra alkalmas (N, O) heteroatomok.

4. A hatasbeallas és a hatastartam ideje a molekulak fi-
zikai-kémiai paramétereivel jol értelmezheték. A
logP érték novelésével nd a hatastartam, mig a gyors
hatasbeallas a jobb permeabilitassal értelmezhets. A
szoveti pH értéken dontden ikerionos szerkezetl
indakaterol nem okoz membran-perturbaciot, a kat-
ionos formaban eléfordul6 szalmeterol hosszu lanca

111 tablazat

A fizikai-kémiai paraméterek és a farmakokinetika osszefiiggése a f3, agonistiknal

Gyoégyszer pK, logP Hatasbeallas Hatastartam (éra) | Adagolds naponta
amin fenol (perc)
szalbutamol 8,6 9,9 0,66 ~5 4 3x
szalmeterol 8,8 9,8 3,22 ~15 12 2x
indakaterol 8,3 6,7 3,88 ~5 24 1x
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igen, €és ez egyben ndveli a membran fluiditasat is,
ami befolyasolja a permeabilitast [18]. Specialis
(magic-angle spinning) NMR technikaval igazoltak
az indakaterol és szalmeterol eltéré lokalizacidjat
modell-membranban. Mig a hidrofil régié mindkét
vegyliletnél a membran polaris fejcsoportjanal he-
lyezkedik el, a hidroféb rész (dietil-indanil) az
indakaterol esetében mélyebben hatol a membran
zsirsavlancai kozé, mint a szalmeterol flexibilis
alkiloxi-aril csoportja [20].

Osszegzés

Jelen kozleményben, kapcsoldodva a korabbam megje-
lent COPD cikksorozathoz, attekintettik a horg-
tagitoként hasznalatos 1 LAMA és LABA gyogysze-
rek kémiai szerkezetét és fizikai-kémiai tulajdonsaga-
it. Kitértiink arra, hogy a korabban felallitott szerke-
zet-hatas Osszefiiggéseket mennyiben moédositja az 1j
vegyliletek megjelenése. Mind a hosszu hatdstartamu
muszkarin antagonistak, mind a f3, szelektiv agonistak
esetében, az elért kedvezobb farmakokinetika jol ér-
telmezhetd a megvaltozott fizikai-kémiai tulajdonsa-
gokkal. Cikkiinkkel erésiteni kivantuk a gydgyszeré-
szek gyogyszerekkel kapcsolatos ismereteinek kémiai
alapjait.
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In this paper we overviewed the chemical structure and
physico-chemical properties of novel LAMA and LABA drugs
used in COPD. We discussed how the new structures modify
the previously established structure-activity-relationships.
In both pharmacological classes the achieved better
pharmacokinetics of new drugs can be well explained with
their different physico-chemical properties (ionization,
lipophilicity and permeability). With this article we would like
to strengthen the chemical fundaments of the pharmacist’s
knowledge about drugs.
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A vény nélKkiil elérhet6 nem-szteroid gyulladasgatlok
hatékony és biztonsagos alkalmazasa

Tabi Tamas

Torténeti érdekességek

A nem-szteroid gyulladasgatlok (NSAID-ok) torténe-
te egészen az Okorig nyulik vissza. Egyiptomban flizfa
levelekbdl késziilt pakolast hasznaltak, Hippocrates
pedig a fa kérgének fajdalomcsillapité hatasat irta le.
Ma mar tudjuk, hogy ez a ndvény szalicin-glikozid
tartalmanak koszonhetd, mely szalicilsavként fejti ki
hatasat [1].

A kozépkorban sok mas okori felfedezéssel egyiitt
azonban ezek az ismeretek is feledésbe meriiltek, mig
Edmund Stone tiszteletes Ujra fel nem fedezte a fiizfa-
kéreg gyogyitd hatasat. Anglia mocsaras teriiletein
ezidOtajt egy jarvanyos betegség tizedelte a lakossa-
got, ennek kezelésével kisérletezett Stone tiszteletes.
Akkoriban mar ismert volt a kinafa kéreg jotékony ha-
tasa malarias 14z esetén, de az, mint importcikk, na-
gyon draga volt, igy a betegek tomegének kezelésére

Philosophical Transactions
aes31715) > vel.s3,176 [ 195 ]

XXXI1. An Account of the Succefs of the
Bark of the Willow in the Cure of Agues.
In a Letter to the Right Honourable George
Earl of Maccleshield, Prefident of R. S.
from the Rev. Mr. Edmund Stone, of

Chipping-Norton i# Oxfordfhire.
My Lord,
Read ;;:' o, Mong the many ufeful difcoveries,

which this age hath made, there

arevery few which, better deferve the attention of the

m.dm what I am going to lay before your
p:

fm"l;:m is a bark of anb:!ngliﬂ) tree, which I have

experience to be a powerful aftringent, and

very eanom in curing aguith and mgnumng
diforders.

About fix years ago, I accidentally tafted it, and was
furprifed at its extraordi bitternefs ; which im-
mediately raifed me a fofpicion of its having the

ics of the Peruvianbark.  Asthis tree delights
m a moift or wet foil, where a chiefly abound,
the gencral maxim, that many natural adies car-
their cures along with them, or that their remedies
lie not far from their caufes, was fo very appofite to
this particular cafe, that I could not help ‘applying it;
and that this might be the intention of Pmi:ﬁ,rm ga-c,
I muftown fome little weight with me.
The exceflive plenty of this bark furnithed
me, in my fpeculative difquifitions upon it, with an
Ddz argument

1. abra: Edmound Stone tiszteletes kozleménye 1763-bol,
melyben beszamol a fiizfakéreg lazcsillapito hatdsdrol

A nem-szteroid gyulladasgatlok (NSAID) a leggyak-
rabban alkalmazott fajdalomcsillapito gyogyszerek,
melyek koziil tobb vény nélkiil is elérheto. Mivel mel-
lékhatasaik gyakran okozhatnak akar jelentos egész-
segkarosodast is, a tara mellett dolgozo gyogysze-
részek kiemelt felelossége biztonsagos alkalmazasuk
elosegitése, a betegek oktatasa, szamukra a legin-
kabb megfelelo és legbiztonsagosabb készitmények
kivalasztasa.

Az NSAID-ok fajdalomcsillapito hatdsa kiiszob
jellegii, és mar viszonylag alacsony vérszint esetén
tetozik, azaz a koncentracio tovabbi novelésével nem
fokozhato. A mellékhatasok kockdazata azonban a do-
zis emelésével egyértelmiien novekszik. Ezek alapjan
az alacsonyabb hatoanyag-tartalmu készitmények
alkalmazasa hasonlo hatast, de kisebb toxicitast hor-
doz magdban, ezért altalaban elonyben részesitendo.

Az NSAID-ok régota ismert gyomorkarosito mel-
lekhatasa mellett egyre nagyobb hangsuly helyezo-
dik a kardiovaszkularis kockazatot néveld tulajdon-
sagukra is, mely elsésorban tartosabb terdpia esetén
érdemel fokozott figyelmet. Mellékhatdsok tekinte-
tében az egyes hatoanyagok kozott kiilonbség lehet,
gy az adott beteg szamdara legjobb kivalasztasa az
egészsegiigyi szakemberek fontos feladata.

nem volt alkalmas. Stone tiszteletes két feltevésbdl in-
dult ki a flizfakéreg vizsgalata soran. Egyrészt besza-
molt réla, hogy kordbban véletleniil megizlelte azt, és
keserli ize a kinafara emlékeztette. Masrészt akkori-
ban elfogadott volt a Doctrina Signatura, vagyis, hogy

Tabi Tamas 2001-ben szerzett gyogy-
szerész  diplomat a  Semmelweis
Egyetemen. Ezt kévetéen az Egyetem
Gyogyszerhatastani Intézetében kez-
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fokozatot szerzett. Jelenleg az Intézet
docenseként vesz részt a gradudalis
és posztgradualis gyogyszerészkép-
zésben. Oktatoi tevékenységeét 2015-ben a ,,Semmelweis
Egyetem Kivadlo Oktatéja’ dijjal ismerték el.
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a Gondviselés a betegségek mellett azok ellenszerét is
megteremtette, €s meg is jelolte azt az emberek sza-
mara. A flizfa, mint a mocsarak gyakori novénye igy
az ott terjedd fert6zések logikus ellenszere lehet.

1763-ban, bar téves felvetésekbdl kiindulva, de ko-
rat alaposan megel6z6 moédon Stone tudomanyos
igénnyel megtervezte és megszervezte az elsé ,klini-
kai gyogyszervizsgalatot”. A betegeket a flizfakéreg
standard Orleményének novekvo dozisaival kezelte,
ezzel igazolva annak lazcsillapité hatasat viszonylag
nagyszamu betegen. Eredményeit a Brit Kiralyi Tudo-
manyos Akadémia szaklapjaban kozolte is (1. dbra)
[1-2].

A tiszteletes felfedezése utan kivontak, majd azono-
sitottak a szalicilsavat, mint hatéanyagot. Ezt kovetd-
en keriilt, mar szintetikus kémiai tton eldallitasra az
acetil-szalicilsav, amely az elsé ipari koriilmények ko-
zott eldallitott, markanév alatt forgalmazott ,,gyogy-
szer-specialitas™ lett Aspirin néven [2].

Bar a XX. szdzad els6 felében az acetil-szalicilsav
hasznalata vilagszerte elterjedt, majd ujabb nem-szte-
roid gyulladasgatlok (NSAID) jelentek meg a patikak
polcain, hatasmechanizmusuk megismerése egészen
az 1970-es évekig varatott magara. A prosztaglandinok
és élettani-korélettani funkcidik felfedezése, valamint
gatlasuk szerepének felismerése az Aspirin €s mas
NSAID-ok hatasaban Sir John Robert Vane nevéhez
kotheto, aki felfedezéséért 1982-ben Nobel-dijban ré-
szesilt [3].

Hatasmechanizmus, gyogyszercsoportok

Ma mar jol tudjuk, hogy az NSAID-ok hatasanak
alapja a ciklooxigenaz enzim, és altala a prosztanoidok
szintézisének gatlasa. Farmakodinamias tulajdonsaga-
ikrél néhany honapja atfogo kozlemény jelent meg la-
punk hasabjain, igy most elsdsorban a gyakorlati al-
kalmazasukkal kapcsolatos ismeretekre helyezziik a
hangsulyt, kiilon kiemelve a vény nélkiili fajdalom-
csillapitokkal kapcsolatos tudnivaldkat [4].

A legtobb NSAID reverzibilis, kompetitiv COX
gatlo, melyek, mint savak, az arachidonsav kotddését
gatoljak az enzimhez. Az acetil-szalicilsav specidlis,
irreverzibilis gatloszer, amely a COX-1 enzim egy sze-
rin hidroxil-csoportjat acetildlva képes véglegesen
inaktivalni azt. Ennek kiemelt jelent6sége van a
vérlemezkék esetében, mivel azok nem képesek 11j en-
zimet szintetizalni, igy egész élettartamukra (7-8 nap)
gatlodik a tromboxan szintézisiik. Ez a specialis tulaj-
donsag az alapja a kis dozisu acetil-szalicilsav trombo-
cita-aggregacio gatld hatasanak, mely ma a vegyiilet
elsddleges terapias felhasznalasa [5-6].

Vannak nem karbonsav jellegii gatloszerek is, mint
a paracetamol, vagy az amidazofen-szarmazékok.
Ezek pontos hatdsmechanizmusa kevésbé ismert, de
feltételezziik, hogy az enzim egy masik pontjahoz ko-

NSAID-ok
gyulladas- fajdalom- laz-

csokkentd csillapité csillapitd

centralis

paracetamol, amidazofen-szarmazékok

2. abra: Az NSAID-ok hagyomdnyos harmas hatdsa
koziil a gyulladascsokkentd hatds a periférian, a
fajdalomcsillapito hatds részben a periférian, részben a
kozponti idegrendszerben, a lazcsillapito hatas pedig teljes
egészében az agyban alakul ki. A nem savas karakterii,
gyenge gdtlok, mint a paracetamol és az amidazofen-
szarmazékok csak a centralis hataskomponensekkel
rendelkeznek

tédve fejtik ki hatdsukat, mely csak gyenge gatlast
eredményez. Ezek a vegyliletek csak nagy gatloszer /
arachidonsav koncentracié arany esetén képesek haté-
konyan gatolni a prosztaglandinok szintézisét. A gyul-
ladas helyén felszabaduldé nagy mennyiségli arachi-
donsavval nem képesek versengeni, viszont a kozponti
idegrendszerben felhalmozodva hatékonyan képesek
donsav atalakuldsat prosztaglandinokka. Ezek a sze-
rek igy csak a centralis hatdskomponensekkel, fajda-
lom- és lazcsillapito hatassal rendelkeznek, a periféri-
as hataskomponensek nem jellemzéek (2. dbra) [5].

Klinikai hatas — fokuszban a fajdalomcsillapitas

Az NSAID-ok igen népszerii gyogyszerek, mind or-
vosi rendelvényre, mind vény nélkil a leggyakrabban
alkalmazott szerek kozé tartoznak. Kozkedveltségiik
oka, hogy kivaléan képesek mérsékelni az enyhe-ko-
zéperds fajdalmat igy a betegek szenvedését, és javit-
jék életmindségiiket. Sajnalatos moédon az NSAID-ok
a leggyakrabban mellékhatast okozo szerek listajan is
elékeld helyet foglalnak el, mely stlyos, korhazi keze-
1ést igényld, vagy akar életveszélyes is lehet. A vény
nélkiil is elérhetd NSAID-ok hatékony és biztonsagos
alkalmazasanak elémozditasa a gyogyszerészek ki-
emelt feleldssége, mely jelentds egészségnyereséget
eredményezhet, vagy akar életet is menthet.

Az NSAID-ok hagyomanyos hdrmas hatdsa, a
gyulladas, a fajdalom és a laz csillapitdsa koziil az
utobbi kettd, legalabb részben, a kdzponti idegrend-
szerben valosul meg, és altalaban kisebb doézisban is
tapasztalhato, mint a gyulladascsokkentd hatas. Ezek
a hatasok csak kevéssé dozisfiiggdk, dozis-hatas gor-
béjiilk meredeken emelkedik, majd gyorsan tetdzik,
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3. abra: Az NSAID-ok fajdalom- és lazcsillapito
hatdsa kiiszob jellegii, kevésbe dozisfiiggo, mint pl. a
gyulladascsokkentd hatds. Ezekre a hatdasokra nézve
a szerek dozis-hatas gorbéje meredeken emelkedik és

gyorsan tetdzik, az adag tovabbi emelésével nem

fokozhato tovabb

a dozis tovabbi emelésével mar nem fokozhatd (3.
dbra). Ezen tulajdonsag szem el6tt tartasa igen fontos
a vénynélkiili fajdalom- és lazcsillapitok ajanléasa ese-
tén, hisz a feleslegesen alkalmazott nagy adagok he-
lyett kisebb, hasonldéan hatékony doézisok alkalmaza-
saval a mellékhatasok kockazata mérsékelhetd [6].
Egyes szerek esetében a vénykoteles és a vény nél-
kil is kiadhato dozisok jol tiikrozik a fajdalomesillapi-
tashoz, lazcsillapitashoz, illetve gyulladascsokkentés-
hez sziikséges adagok kozotti kiilonbséget. A
diklofenak vagy a naproxen esetében a vény nélkiil ki-
adhat6 25 mg, illetve 220 mg ddzisok jol hasznalhatok
akut fajdalom atmeneti csillapitdsara, mig a csak
vényre elérheté magasabb adagok elsésorban sulyo-
sabb, gyulladasos tiinetek mérséklésére ajanlottak. A
dexketoprofen esetében is a kis, elsGsorban az akut
fajdalomcesillapité hatast megcélzo 25 mg dozis érhetd
el vény nélkiil, bar ebbdl a hatéanyagbdl nagyobb,
gyulladascsokkentd dozis orvosi rendelvényre sem ér-
het6 el. Az ibuprofen ilyen szempontbol kicsit kilog a
sorbol. A talan leggyakrabban alkalmazott NSAID
esetében ugyanis a nagyobb dozisok is kiadhatok vény
nélkiil. Az ajanlasok szerint fajdalom- és lazcsillapi-
tasra elegendé a 200-400 mg-os adag alkalmazasa,
mely kedvezd biztonsagossagi profillal rendelkezik.
Bar a szabalyozas e szer tekintetében Eurdpa kiilonbo-
z0 orszagaiban eltérd, de a magyar kiemelked6en
megengeddnek tekinthetd, hisz az ibuprofen minden
dozisa elérhetd orvosi rendelvény nélkiil is. A hatdsag
ugyanakkor a tavalyi év folyaman mar jelezte, hogy a
kiadhatosag szigoritasa varhatd és a nemzetkdzi tren-
dekhez hasonloan hazankban is csak a kisebb dézisok
lesznek vény nélkiil is kiadhatok. Az atmeneti id6-
szakban nagy felel6sség harul majd a tara mellett dol-
goz6 kollégakra, hogy a betegek oktatasaval igyekez-

zenek elfogadtatni veliik, hogy az esetek tobbségében
a kisebb dozisok is megfeleléen hatékonyak és a szigo-
ritas célja a mellékhatasok kockazatanak csokkentése,
a biztonsagos gyogyszerhasznalat elomozditasa. Fon-
tos figyelmeztetni a betegeket, hogy keriiljék el a ki-
sebb hataserdsségli kiszerelések duplazasat, mellyel
akar a korabban megszokottnal is nagyobb, és igy ve-
sz¢lyesebb adagot fogyaszthatnak.

Mellékhatasok, toxicitas

Az NSAID-ok hasznalatanak arnyoldalat a mellékha-
tasok jelentik.

Régota jol ismert nemkivant hatdsuk a gyomornyal-
kahartya karosodasa, mely erosio, fekély és vérzés ki-
alakulasahoz is vezethet, és akar mar egy-két dozis ha-
tasara is kialakulhat. Emellett az NSAID-ok képesek a
teljes gyomor-bélrendszer kéarositasara is, de a bél jo-
val kevésbé érzékeny, mint a felsé gasztrointesztinalis
traktus.

Régebben a savas karakterli vegyiiletek felhalmo-
z6dasat a gyomornyalkahartydban, és annak kozvet-
len irritaciojat tették feleldssé a mellékhatasért. Ma ezt
masodlagosnak gondoljuk, és elsdsorban a gyomorvé-
do prosztaglandinok termelédésének gatlasat tekintjiik
a mellékhatés f6 forrasanak. Ezzel 6sszhangban sajnos
nem sikerilt egyértelmiien igazolni a bélben old6do
készitmények kedvezdbb voltat a gyomornyalkahdr-
tya-karosodas tekintetében, ugyanakkor ezek a készit-
mények, lassu felszivodasuk miatt, akut fajdalomcsil-
lapitasra nem igazan alkalmasak.

A szelektiv COX-2 gatlok esetén jelentdsen csok-
ken, de nem sziinik meg teljesen a gyomorkarosodas
kockazata. Bar a sav-, illetve a bikarbonat és nyéak-
szekrécio szabalyozasaért egyértelmiien a COX-1 altal
termelt prosztaglandinok a felelések, de az indukalha-
to COX-2 izoenzim is szerepet jatszik a sebgyogyulas-
ban, igy a nyalkahartya regeneraciojaban.

A gyomornyalkahartya-karositd mellékhatas kivé-
désére elsésorban a protonpumpa gatlok bizonyultak
hatékonynak, melyek nagy kockazati betegnek rutin-
szerlien ajanlhatok az NSAID terdpia mellé. A
mizoprosztol (egy szintetikus prosztaglandin) haszna-
lata logikus lenne, hisz a gatolt prosztaglandin szinté-
zist helyettesiti, és bar hatékonysaga valoban megkd-
zeliti a protonpumpa gatlokét, de mellékhatasai, hasi
gorcsok, hasmenés miatt nem igazan terjedt el a tera-
piaban.

A H_-antagonistakat kevéssé talaltak hatékonynak
az NSAID okozta gyomorkarosodas kivédésére, ezért
alkalmazasuk ezen a teriileten hattérbe szorult [5-6].

Az ezredforduld koriil bevezetett COX-2 gatlok
vizsgalata soran deriilt fény az NSAID-ok kardiovasz-
kularis kockéazatra gyakorolt hatdsara. A nagy szelek-
tivitasi COX-2 gatld rofekoxib mellékhatasainak felta-
rasara folytatott VIGOR vizsgalat egyértelmiien iga-
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zolta, hogy a komparator naproxenhez hasonlitva rit-
kabban alakult ki gyomorkarosodas, de ugyanakkor
ramutatott, hogy jelentdsen novekedett a trombotikus
kardiovaszkularis események, a szivinfarktus é&s
stroke gyakorisaga a rofekoxib csoportban (4A4. dbra)
[7]. A kiilonbséget eleinte a naproxen feltételezett
antitrombotikus hatasaval probaltak magyarazni, mi-
vel a hosszu hatast, elsésorban COX-1-et gatld vegyii-
let a kis dozisu acetil-szalicilsav kezeléshez hasonloan
csokkentheti a vérlemezkék tromboxan termelését.
Késébb az APPROVe vizsgalat adatainak elemzése
soran azonban kideriilt, hogy a rofekoxib a placebohoz
képest is novelte a kardiovaszkularis kockazatot (4B.
dbra), vagyis a korabban tapasztalt rizikokiilonbség
hatterében nem allhat kizarolag a naproxen feltétele-
zett kardioprotektiv hatdsa, hanem legaldbb részben a
COX-2 gatld rofekoxib felelés a trombotikus esemé-
nyek magasabb gyakorisagaért [8]. A gyogyszert ezen
vizsgalatok alapjan 2004-ben a gyartd onként (bar je-
lent6s kiilsé nyomadsra) visszavonta a piacrol és a tobbi
COX-2 gatld estében is szigoritottak az alkalmazasi
eldiratokat.

Ezt kdvetden a fokozott kockazatért a COX-2 gatlas
protrombotikus hatasat tették felel6ssé, vagyis, hogy
ellentétben a kis dozisu acetil-szalicilsavval, a COX-2
gatlasa fokozza a vérlemezke aktivaciot. Ennek oka,
hogy az érfal endothel sejtjei jelentés mennyiségben
tartalmaznak COX-2 enzimet, mely antitrombotikus
¢és értagitd hatasu prosztaciklint termel, ami ellensu-
lyozza a vérlemezkék 4altal termelt tromboxan
protrombotikus és érsziikité hatasat. Az igy kialakult
finom egyensuly teszi lehetévé a szervezetnek a
trombocita miikodés gyors és érzékeny szabalyozasat
(5. abra), de sajnos mar kismértékii koros eltolodasa is
jelentésen fokozhatja a vérlemezkék aggregacios haj-
lamat, és ezaltal a trombozis készséget. Ma ennél mar
sokkal dsszetettebbnek gondoljuk az NSAID-ok kar-
diovaszkularis rizikot fokozo hatésat, melyben szere-
pet jatszik a fokozott trombocita aktivacié mellett a

acetil-szalicilsav
antitrombotikus

COX-2 gatlas
protrombotikus

ol WA

5. abra: A prosztanoidok szerepe a vérlemezke funkcio
szabalyozasaban. Az aktivalt vérlemezkékben a COX-1
dltal termelt tromboxdn protombotikus hatdst élettani
koriilmények kozott az ép érendothelben, elsésorban
COX-2 enzim dltal termelt prosztaciklin antitrombotikus
hatasa ellensulyozza. Az igy létrejott érzékeny egyensitly
egy gyors reagaldsu allapotot hoz létre, mely alkalmas
a vérlemezke funkcio finom szabdlyozdsdra, de koros
koriillmények kozott kismértékii eltoloddsa is fokozza a
vérrog képzodés kockazatat

vérnyomas emelése, a vesefunkcidé romlésa (elsésor-
ban idds és/vagy eleve vesebeteg egyénekben) és a
sziv tulterhelése is. A mellékhatas természeténél fog-
va, elsdsorban tartds alkalmazas esetén jelent problé-
mat, és mechanizmusa alapjan valdszinisitették, hogy
féleg a COX-2 gatlokra jellemzo [9].

Természetesen a rofekoxib visszavonasa utan gyor-
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4. dabra: A nagy szelektivitasu COX-2 gatlo rofekoxib esetében a kardiovaszkuldaris események fokozott kockazatdarol
szamoltak be naproxenhez (A) és placebohoz (B) hasonlitva a VIGOR [7], illetve az APPROVe vizsgalatok [8] sordn




2020. januar

GYOGYSZERESZET 19

san igény mutatkozott a masik COX-2 szelektiv ve-
gyiilet, a celekoxib, és a leggyakrabban hasznalt ha-
gyomanyos NSAID-ok értékelésére is. A celekoxib a
rofekoxibhoz képest sokkal kevésbé szelektiv a COX-2
enzimre, ugyanakkor a hagyomanyos NSAID-ok ko-
ziil a diklofenak szelektivitasa is jelent6s, csak kevés-
s¢ marad el a celekoxibétol. Az elséként megjelent
metaanalizis, mely a celekoxib mellett a harom leg-
gyakrabban hasznalt hagyomanyos NSAID, a
diklofenak, az ibuprofen és a naproxen mellékhatasai-
nak rizikojat értékelte a randomizalt klinikai vizsgala-
tok adatai alapjan, a szelektivitassal jol egyezd ered-
ményeket mutatott. A gyomorkarosodas tekintetében
kedvezdbbnek mutatkozott a celekoxib és a diklo-
fenak, mig a COX-1-et erésebben gatld ibuprofen és
naproxen esetében magasabb volt a felsé gasztro-
intesztinalis események gyakorisaga. A celekoxib és a
diklofenak hasonléan viselkedett a kardiovaszkularis
riziko tekintetében is, hasonléan novelték a sulyos
kardiovaszkularis események szamat. Az ibuprofen
esetében is hasonld novekedést tapasztaltak, de az
nem volt statisztikailag szignifikans az egyes vizsga-
latokban tapasztalt nagy kiilonbségek miatt. A nap-
roxen esetében a kardiovaszkularis kockazat nem fo-
kozodott, ami 0jbol felvetette a tartdos hatasa COX-1
gatlo vegyiilet kis dézisu acetil-szalicilsavhoz hasonlo
antitrombotikus hatasat (6. dbra).

Az elmult évtizedben ezen tanulmany adatai alapjan
a nemzetkozi ajanlasok egyre inkabb a naproxent része-
sitették eldnyben, kiilondsen magas kardiovaszkularis
riziko6 esetében. A metaanalizis azonban sok kritikat is
kapott, melyek koziil a legjelentdsebb, hogy az elemzett
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6. abra: A celekoxib és a leggyakrabban
alkalmazott hagyomdanyos NSAID-ok hatdsa a felsé
gasztrointesztindlis és kardiovaszkularis események

gyakorisdgdra a randomizalt klinikai vizsgdlatok
adatainak metaanalizise alapjdn. A vizsgalatok sordn az
NSAID-okat nagy, gyulladdscsiékkentd dozisban (inzert)
alkalmaztdak. Az ibuprofen esetében a kardiovaszkularis
rigiko novekedése statisztikailag nem szignifikans az
adatok nagy szordsa miatt [10]

vizsgalatokban magas, inkabb gyulladascsokkentd do-
zisban alkalmaztak a szereket, igy a gyakorlatban gyak-
ran alkalmazott, kisebb, fajdalomcsillapitd adagok ha-
tasarol nem nyujt egyértelmt felvilagositast [10].

Egy kovetkez6 metaanalizisben ezért dsszesitették
a megfigyeléses vizsgalatokban tapasztalt mellékhatas
adatokat is ¢és a kardiovaszkularis riziké fokozodasat
kiilon-kiilon vizsgaltak kisebb és nagyobb dézisok
esetében. Ertékelték tovabba az alkalmazis idGtarta-
manak hatdsat, valamint, hogy miként befolyasolja a
kockazatot, ha a betegek eleve magas kardiovaszkula-
ris rizikoval rendelkezd csoportba tartoztak.

Az eredmények egyértelmil dozisfiiggésre utaltak a
legtdbb szer esetében. A COX-2-t szelektivebben gatlo
celekoxib és diklofenak mar kis dézisban is szignifi-
kans rizikofokozodast eredményezett, ami jelentGsen
nétt a nagyobb dozisok esetében. Az ibuprofen eseté-
ben a dozisfiiggés feloldotta a korabban tapasztalt el-
lentmondast, hisz a kis dozisok nem emelték a rizikot,
de ez a kedvez6 tulajdonsag a nagyobb adagok eseté-
ben elveszett. Ebben a vizsgalatban is a naproxen bi-
zonyult a legbiztonsagosabbnak, hisz az nagy dézisok
esetén sem fokozta a kardiovaszkularis események
gyakorisagat (7. abra). Ezen adatok is tovabb erdsitet-
ték a naproxen szerepét az NSAID-ok kozott, de egy-
uttal felhivtak a figyelmet a kockazatfokozddas dozis-
fliggésére is, és a kis dozisu ibuprofen is felkeriilt a
biztonsagosnak itélt szerek listajara. Az eleve nagyobb
rizikdval rendelkezdk esetében abszolut értékben na-
gyobb mértékli kockazatfokozodast talaltak, de ara-
nyaiban nem volt kiilonbség a rizikéd fokozodasaban az
eleve betegek és az egészségesek kozott. A kardio-
vaszkularis kockazat ezen adatok szerint igen gyor-
san, mar hetek alatt novekedett a terapia sordn, azaz
kozéptavon is fokozott figyelmet kell forditani ra [11].
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7. abra: A celekoxib és a leggyakrabban alkalmazott
hagyomanyos NSAID-ok kis és nagy dozisainak
hatasa a kardiovaszkularis események gyakorisdagdra
a megfigyeléses vizsgdlatok adatainak metaanalizise
alapjan. A riziko fokozoddsa a naproxen kivételével
egyeértelmiien dozisfiiggo [11]
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melyek az arra hajla-
mos egyénekben aszt-
mas rohamot vagy ki-
iitéseket idézhetnek el
(9. abra). Mint mecha-
nizmus alapi reakcid,
nem a kémiai szerke-
zettol fiigg, azaz a leg-
tobb NSAID esetében
felléphet. A tapasztala-
tok arra utalnak, hogy
elsdsorban az  erds
COX-1 gatlok alkalma-
zéasa esetén alakul ki és
asztmas betegek koré-
ben a leggyakoribb. Ha
elkeriilhetetlen az
NSAID-ok alkalmaza-

magas dozis

esetében dozisfiiggd [12-13]

8. dabra: A celekoxib és a leggyakrabban alkalmazott hagyomdanyos NSAID-ok kis és nagy
dozisainak hatdsa a felsd gasztrointesztindlis és kardiovaszkuldris események gyakorisdgdra
az SOS eset-kontroll vizsgalat adatainak alapjan. A riziko fokozodds mindkét mellékhatds

sa, a montelukast haté-
konyan csokkenti a
pszeudoallergias reak-
ci6 tiineteit [14].

Tovabb pontositand6 az eredményeket, illetve, hogy
a tobbi elérhetd NSAID mellékhatas spektrumat is ér-
tékelni lehessen, az Eurdpai Gyogyszer Hatosag
(EMA) egy nagy esetszamu eset-kontroll vizsgalatot
kezdeményezett. Ez az SOS tanulméany is hasonld
eredményekre jutott, mind a felsé gasztrointesztinalis,
mind a kardiovaszkularis riziké tekintetében. A ha-
rom gyakori, vény nélkiil is elérhetd6 NSAID koziil
kardiovaszkularis kockéazat tekintetében a kis dozisu
ibuprofen és naproxen bizonyult legbiztonsagosabb-
nak, de magasabb dézisok esetén ezek is novelték a ri-
zikét. Ebben a nagy betegszamu vizsgalatban a
naproxen esetében sem bizonyult biztonsagosnak a
nagy doézisa [12]. Gyomornyalkahartya karosodas te-
kintetében is a kis dozist ibuprofen volt a legkedve-
z06bb, de nagyobb dozisoknal ez a preferencia gyorsan
elveszett (8. abra) [13].

Ezek a nagy esetszamu vizsgalatok egyértelmiien
igazoltak, hogy a hagyomanyos NSAID-ok esetében is
figyelmet kell forditani a kardiovaszkularis rizikd no-
vekedésére. Megerdsitést nyert tovabba az is, hogy a
mellékhatasok kockazata a dozis emelésével fokozo-
dik, igy azok minimalizaldsa céljabol a legalacso-
nyabb hatékony dozisok, legrovidebb ideig torténd al-
kalmazasara kell torekedni.

Az egyéb mellékhatasok koziil kiemelendé az
NSAID allergia, mely az esetek tobbségében nem va-
16di allergia, azaz nem immunoldgiai reakciora vezet-
hetd vissza. Ez az ugynevezett pszeudoallergia a sze-
rek hatasmechanizmusabdl kovetkezik. A COX en-
zim gatlasa miatt felhalmoz6do6 arachidonsav az al-
ternativ atvonalon metabolizalodva allergias mediato-
rok, leukotriének fokozott képzdodését eredményezi,

Kolcsonhatasok

Az NSAID-ok hasznalata soran a mellékhatdsok mel-
lett a kolcsonhatasok is figyelmet érdemelnek. Kerii-
lenddé egymassal valdo kombinalasuk, mely elsésorban
a mellékhatasok, féleg a gyomornyalkahartya karoso-
das kockazatat nveli, a terapias hatas viszont nem fo-
kozédik. A tara mellett dolgozo kollégak szerepe ki-
emelkedd a kolcsonhatas megel6zése szempontjabol,
hisz a reklamok alapjan eltérd terapias indikaciora po-
zicionalt NSAID-ok, vagy akar azonos hatéanyagok
kiilonbozé készitményei gyakran késztetik a beteget
parhuzamos gyogyszerelésre. Szintén figyelmet érde-
mel a vény nélkiili és a vénykdteles NSAID-ok kombi-
naldsa, melynek kiszlirése szintén a gyogyszert expe-
dialé szakember feleldssége.

Arachidonsav

—)

cex LOX
prosztanoidok: leukotriének:
gyulladas allergia

9. abra: Az NSAID-ok okozta pszeudoallergids
reakciok mechanizmusa. A COX enzim gdtlasa miatt
felhalmozodott arachidonsav nagyobb mértékben
metabolizalodik a lipoxigenaz (LOX) enzimmel allergias
medidtor leukotriénekké
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A kis dozisu acetil-szalicilsav egyidejii szedése
mas NSAID-okkal egy specialis probléma. A mel-
lIékhatasok fokozodasanal itt fontosabb az antitrom-
botikus hatas csokkenése. A reverzibilis COX-gatld
NSAID atmenetileg lefoglalja a trombocitak COX-1
enzimét, igy a kis dozisu acetil-szalicilsav nem képes
kifejteni irreverzibilis COX-gatld hatasat. A koleson-
hatas minimalizalhato, ha a kis dozisu acetil-szalicil-
savat néhany oraval a reverzibilis NSAID el6tt veszi
be a beteg, igy a kompeticio elkeriilhet6 [5, 6, 9].

Bar lathattuk, hogy a legtobb NSAID o6nalléan
protrombotikus hatést valthat ki, ugyanakkor kombi-
nacioban véralvadasgatlokkal, antitrombotikumokkal
a vérzés kockéazatat novelik.

Tart6s alkalmazas soran a vérnyomascsokkentok,
diuretikumok hatéasat csokkentik, mig a vesekarosito
szerek és néhany mas vegyiilet toxicitasat fokozzak,
mely elsésorban a vesefunkciora kifejtett hatasuk ko-
vetkezménye. Kiilonos figyelmet igényel a rheumatoid
arthritis kezelése soran alkalmazott kis dozisu
metotrexat, melynek kivalasztasat az NSAID-ok ront-
hatjak, igy fokozva annak toxicitdsat. A metotrexat
bevételét kovetden lehetoség szerint keriilni kell az
NSAID-ok alkalmazasat [15].

NSAID-ok terhesség és szoptatds alatt

Terhesség soran az NSAID-ok alkalmazasa keriilendo.
Bar a méh relaxalasa révén csokkentik a korasziilés
kockazatat, a ductus arteriosus Botali korai zarédasa
miatt rontjak a magzat keringését. Ez a sont rovidre
zarja a magzatban a kisvérkori keringést, hisz az feles-
leges, mivel a magzati vér nem a tiidében oxigeni-
zalodik. A sontot prosztaglandinok tartjak nyitva, igy
a COX gatlas id6 eldtti zarodast és keringési elégtelen-
séget eredményezhet. Terhesség soran elsésorban
paracetamol alkalmazhat6é fajdalomcsillapitasra, de
tartds alkalmazdsa annak sem ajanlott, a valodi
NSAID-okat pedig keriilni kell [16].

A terhességgel ellentétben szoptatds soran viszony-
lag biztonsagosnak tekintheté az NSAID-ok alkalma-
zéasa. A savas vegyiiletek az anyatejbe csak a plazma-
szint néhany szadzalékaban valasztédnak ki, igy eseti
alkalmazas mellett a csecsemd gyogyszerterhelése el-
hanyagolhatonak tekinthet6 [17].

Vény nélkiil kiadhato fajdalomcsillapitok
legfontosabb tulajdonsdagai

A betegek nagyon gyakran kérnek segitséget a gyogy-
szertarban a megfelel6 fajdalom- vagy lazesillapito ki-
valasztasaban. A vény nélkiil elérheté hatéanyagok,
tobbféle dozisuk és gydgyszerformajuk, készitményiik
dzsungelében a szakembernek kell tanicsot adnia,
hogy a beteg a szamara legmegfelelébb és legbizton-
sagosabb gyogyszerhez juthasson.

A leggyakrabban alkalmazott NSAID fajdalomcsil-
lapitok hatékonysagaban nincs jelentés kiilonbség. Al-
talaban elmondhatd, hogy az enyhe-k6zépsulyos faj-
dalmakat (pl. fejfajas, mozgasszervi fajdalmak) ha-
sonld mértékben képesek csdkkenteni és a parace-
tamolndl egyodntetiien hatékonyabbak [6]. Hatdserds-
ségben lehet eltérés, ez azonban csak a sziikséges
dézist befolyasolja, az elérhetd maximalis hatast nem.
Mint korabban mar targyaltuk, a fajdalomcsillapito
hatés kiiszob jellegli és csak kevéssé dozisfiiggd. Mi-
vel mar viszonylag alacsony plazmaszint mellett tetd-
zik az analgetikus hatés, altalaban elégséges a kisebb
hataserdsségii készitmények alkalmazasa. Az expedi-
alo szakember feleldssége ebben az esetben a betegek
oktatasaban rejlik, a mellékhatadsok kockazatanak
csOkkentése érdekében célszerli az alacsonyabb hato-
anyag tartalmu készitményeket ajanlani és felhivni a
beteg figyelmét, hogy csak abban az esetben hasznalja
a nagyobb hataserdsségli gyogyszereket, ha a bizton-
sadgosabb dozisok nem valtak be.

Szelektivitas tekintetében a diklofenak eltér a tob-
bi vény nélkiil is alkalmazhaté szertdl, hisz elsdsor-
ban a COX-2-t gatolja. Ez azonban a fajdalomcsilla-
pitd hatékonysag tekintetében nem jar jelentds kii-
16nbséggel, mellékhatas tekintetében pedig szerepe
ellentmondasos, melyet kordbban részletesen ismer-
tettiink [9-13].

A készitmények hataskezdete talan a legfontosabb
paraméter, hisz a fajdalom mihamarabb torténd csilla-
pitasa a cél. A hatas kialakuldsdhoz sziikséges id6t a
felszivodas sebessége szabja meg. A leglassabb és igy
sebességmeghatarozo tényezd altalaban a kioldddas,
hisz a gyomor savas pH-jan az NSAID-ok rosszul ol-
ddédnak. A vizoldhato sok, oldott formak (pl. lagykap-
szulak) altalaban gyorsabb felszivodast eredményez-
nek. Bar a maximalis plazmakoncentraci6 ezekben az
esetekben valoban jelentdsen gyorsabban alakul ki
mint a hagyoményos formaknal, a fijdalomcsillapitd
hatashoz sziikséges kiiszobszint elérésében joval ki-
sebb a kiilonbség, igy a hagyomanyos tablettak eseté-
ben is elég gyors hataskezdetre szamithatunk [18-19].
A bélben oldodo készitmények lassabban szivodnak
fel, igy akut fajdalom csillapitasara nem alkalmasak.
Bar feltételezik, hogy ezek kevésbé karositjak a gyo-
mornyalkahartyat, ezt mindezidaig egyértelmtien nem
sikertilt bizonyitani [20].

A legtobb NSAID altalaban gyorsan metabo-
lizalodik, igy hatastartamuk rendszerint rovid, 4-6
ora. Mivel a fajdalomcsillapito hatas kiiszob jellegti, a
dozis emelésével megnytjthatd az az idétartam, amig
a vérszint meghaladja a hatashoz sziikséges koncent-
raciot. A rovid hatastartamu szerek esetében gyakran
dozisnoveléssel érik el a ritkabb adagolasi idékozt, igy
a diklofenak és az ibuprofen nagyobb dozisai esetében
a 2-3 oras felezési id6 ellenére is elégséges lehet a napi
haromszori alkalmazas [21]. Ez alol kivétel a
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naproxen, mely legalabb 10-12 6ran at hat, igy elegen-
ddé naponta kétszer alkalmazni, mely elényds lehet
szubakut, elsésorban mozgéasszervi fajdalmak eseté-
ben [22]. Enyhébb fajdalmak, pl. banalis fejfajas eseté-
ben a hatastartam kevésbé jelentds, hisz azok kevésbé
hajlamosak a visszatérésre, a cél ilyenkor az akut faj-
dalom gyors kezelése és nem a tartds analgetikus ha-
tas elérése. A dozisemelés tehat, bar alkalmas a hatés-
tartam megnyujtasara, ugyanakkor nem ajanlhato al-
talanossagban, hisz fokozza a mellékhatasok kockaza-
tat. Tartosabban fennalld szubakut fajdalom esetében
kedvezdbb lehet a kisebb doézisok gyakoribb alkalma-
zasa, illetve nyujtott hatast készitmények, vagy a
hosszabb hatdstartamu naproxen valasztasa. A bizton-
sag szem elott tartasa végett minden esetben torekedni
kell a legkisebb hatékony adagok, legrovidebb sziiksé-
ges ideig torténd alkalmazasara.

Mozgasszervi fajdalmak esetében a hatastartam meg-
nyulasahoz hozzajarul, hogy a savas jellegli NSAID-ok
felhalmozdédnak a gyulladas helyén, ahol a magasabb
fehérjetartalom megkdti a vegyiileteket és az alacso-
nyabb szdveti pH-n hatékonyabban jutnak be a sejtekbe,
azaz a hatas helyére. Ezek alapjan a gyulladt szovetek-
ben gyakran jelentésen magasabb koncentracié alakul
ki, mint a plazmaban [23]. Ez a tulajdonsaguk igen ked-
vez6 helyi alkalmazas esetén. A lipofil vegyiiletek jol at-
jutnak a boron és felhalmozddnak az alkalmazas helyén,
elsésorban a gyulladt szdvetekben, hatékonyan mérsé-
kelve a mozgasszervi fajdalmakat. Igazoltak, hogy helyi
alkalmazas esetén lokalisan magasabb, szisztémasan vi-
szont jelentGsen alacsonyabb koncentracio6 alakul ki 6sz-
szevetve az oralis adagolassal. Enyhe-koz¢épstlyos moz-
gasszervi fajdalmak esetén a helyi készitmények haté-
konysaga hasonlo a szisztémas terapia¢hoz, mellé¢khatas
spektruma viszont kedvezébb lehet. Bar bérreakciok
gyakrabban léphetnek fel, a gasztrointesztinalis tlinetek
jelentésen ritkabbak. A betegek altalaban eldnyben ré-
szesitik a helyi kezelést, mely kiilondsen elényds lehet
fokozott mellékhatds-kockazati betegek, idések eseté-
ben [24-25].

Konkluzio

Az NSAID-ok, mint az enyhe-kdzépsulyos fajdalmak
hatékony gyodgyszerei, nélkiilozhetetlenek a terapia so-
ran. Mellékhatasaik miatt azonban biztonsagos alkal-
mazasuk fokozott figyelmet igényel valamennyi egész-
ségligyi szakember részérél. A legbiztonsagosabb ha-
tékony terapia kivalasztasaban és a betegek egészség-
értésének eldsegitésében, oktatdsaban kiemelt szerepe
van a tara mellett dolgoz6é kollégaknak, akik lelkiis-
meretes munkdjukkal jelentésen csokkenthetik a
gyogyszermellékhatas okozta egészségkarosodas koc-
kazatat.

Tekintettel arra, hogy az NSAID-ok fajdalomcsilla-
pit6 hatasa kiiszob jellegl és csak kevéssé dozisfiiggd,

célszerii az alacsonyabb hatéanyag-tartalmt vény nél-
kiili fajdalomesillapitok ajanlédsa, ezzel csokkentve a
mellékhatasok kockazatat. Sziikséges felmérni a bete-
gek egyéni rizikdjat is és annak alapjan kivalasztani a
legbiztonsagosabb szert és dozist. A terapia soran
mindig szem el6tt tartando, hogy a legkisebb hatékony
adagot, a lehetd legrovidebb ideig hasznaljuk.
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inflammatory drugs

Non-steroid anti-inflammatory drugs (NSAID) are the most
frequently used analgesic agents and several ones available in
over-the-counter manner. As their side effects are commonly
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contribute to health issues community pharmacists have
considerable responsibility to facilitate their safe use by pa-
tent education and selecting the most appropriate and safest
preparations.

The analgesic effect of NSAIDs is threshold effect that
plateaus at a relatively low plasma level without further
increase at higher concentrations. On the other hand, the risk
of their side effects is clearly enhanced by increasing their

dose. Low dose preparations thus can be similarly effective
and better tolerated and their use is generally recommended.

In addition to the well-known gastrointestinal toxicity of
NSAIDs, the increased cardiovascular risk, especially during
their long-term use, gains more and more interest. The side
effect profile of the individual drugs can differ significantly
thus choosing the most appropriate drug for each patient is
the responsibility of the healthcare professionals.

Semmelweis Egyetem Gyogyszerhatastani Intézet, Budapest, Nagyvarad ter 4. — 1089

A Magyar Gyogyszerésztudomanyi Tarsasag 2020. l. féléves
szabadon valaszthato tovabbképzései
Tisztelt Kollégak!

Ezaton értesitem Ondket a Magyar Gydgyszerésztudomanyi Tarsasag 2020. . féléves szabadon valaszthaté to-
vabbképzéseir6l. A megyei szervezetekkel egyeztetve és egylttmikddve k6zosen szervezziik a tovdbbképzése-
ket, amelyek szakmai tartalmat az egyetemek gydgyszerésztudomanyi karai és/vagy a szakosztalyok is tdmogat-
jak. A tovabbképzések kreditértéke 16 pont és tesztirassal zarulnak. Kérjiik, kovesse figyelemmel hirleveleinket és
honlapunkat (www.mgyt.hu), ahol tajékozédhat tovabbképzéseinkrél. Szakasszisztenseknek 2019. II. félévében
Miskolcon és Szombathelyen tartottunk tovabbképzést. Résziikre a tovabbképzés kreditértéke 10 pont volt.

November 9-én, Erden keriilt megtartasra a Szemelvények a Terapids tanacsadas teriiletérél c. tovabbképzés,
mely 6 hallgatéi pontot adott a résztvevék szamara, s melyre szakasszisztensek is jelentkezhettek (a kreditérték
résziikre 4 pont volt).

A tovabbképzések abban az esetben, ha a részvételi |étszam nem éri el a 30 f6t, sajnos elmaradnak. Kérjiik
Ondket, hogy tamogassak a szervezdk és az el6adok eréfeszitéseit, amellyel magas szinvonalu gyakorlati
ismeretek 4tadasara toreksziink. Eszrevételeit a tovabbképzésekrdl megteheti a bacskay.ildiko@pharm.unideb.
hu email cimen.

Tovabbképzéseinkrdl tovabbi informaciét nydjtunk az aldbbi elérhetéségen: Magyar Gydgyszerésztudomanyi
Térsasag, Polonyi Adrienn: tagdij@mgyt.hu.

Oszintén remélem, hogy részvételével tdmogatja a megyei MGYT szervezetek munkajat is, amelyet ezdton
koszonok meg:

Bdcskay lldiké
tovdbbképzési titkdr

Tanfolyam altalanos adatai (helyszin, id6pont, dij)

El6ado neve

Eléadas cime

2020. februar 15.
Sopron

A tanfolyam dija: 14 500 Ft + 500 Ft pontjovairasi dij, nem
MGYT tagok részére 20 000 Ft + 500 Ft pontjévairasi dij.

Prof. Szok6 Eva

Ujdonsagok a kbzponti idegrendszerre hatd szerek
alkalmazésa terén — antiepileptikumok, antidepresszansok
és antipszichotikumok helyes alkalmazasaval dsszefiiggd
gyakorlati kérdések

Tabi Tamas

Gasztroenteroldgiai betegségek gydgyszeres kezelésének
gyakorlati kérdései

Alberti-Dér Agnes

Fitoterdpids lehetdségek a kozponti idegrendszer, a
gasztroenteroldgiai és uroldgia teriiletén

Prof. Antal Istvan

A gyégyszerforma felépitése, tulajdonsdgai és a készitmény
alkalmazésanak dsszefiiggései — Technoldgia

Tanfolyam dltalanos adatai (helyszin, idépont, dij) El6adé neve Eléadas cime
2020. marcius 07. Tabi Tamés Inzulinok, inzulin analdgok, GLP-1 agonistak. Az 1-es tipust
Zalaegerszeg diabétesz gydgyszeres terdpidjanak alapelvei. Specidlis
gydgyszerészeti szempontok a cukorbetegek kezelésében
Atanfolyam dija: 14 500 Ft + 500 Ft pontjévirdsi dij, nem gy pia Y PR W —
o T gydgydszati és szemészeti szovédményeinek
MGYT tagok részére 20 000 Ft + 500 Ft pontjévairasi dij. megeldzésével kapcsolatos tudnivalok
Szdlka Brigitta Eletmdd - diéta. Mozgds szerepe a diabéteszes betegek

kezelésében

Ujhelyi Zoltén

A diabétesz kiegészitd terapidja

Takdcs Gézané

Ujabb terapias lehetdségek a 2-es tipusi DM kezelésében




Felhivas a 2020. évi Rozsnyay Matyas Emlékversenyre

Tisztelt Fiatal Gyégyszerész Kollégak! e N\

A Rozsnyay Matyas Emlékversenynek 2020. majus 15-17. kozott
a Bacs-Kiskun megyei Kecskemét ad otthont.

A Rozsnyay Matyas Emlékverseny célja tovabbra is az, hogy a
gyogyszerellatasban dolgozé fiatal gydégyszerészek szakmai
munkdjuk gyakorldsa mellett, a tudomanyos munkaban valé
jartassagukat is fejleszthessék, szinten tartasra 6sztonozzék,
el6adoi és a vitakészségiiket fejlesszék.

A jelentkezési feltételek is valtozatlanok

Versenyzének jelentkezhet minden olyan MGYT tagsaggal
rendelkezd, 35 éves kor alatti gydgyszerész, illetve aki
diplomajat 10 éven beliil szerezte meg, munkajat kézforgalma,
vagy intézeti gyogyszerellatasban latja el, vagy a gyégyszer-
kereskedelemben illetve a gydgyszerfeliigyelet teriiletén dol-
gozik.

Varjuk fiatal kollégdink jelentkezését!

Folyamatosan frissiil6 informacié a Gydgyszerészet cim(i szaklapban és az MGYT honlapjan talalhato
(www.mgyt.hu).

A Magyar Gydégyszerésztudomdnyi Tdrsasdg EIn6ksége és
a Rozsnyay Mdtyds Emlékverseny EIn6ksége

A 2020. évi Rozsnyay Matyas Emlékversenyre
meghirdetett témak és konzulensek listaja

Kedves Fiatal Gyogyszerészek!

A 2020. évre az alabbi kollégak hirdettek meg valaszthato,
kidolgozhat6 témakat a Rozsnyay Matyas Emlékversenyre.
Jelentkezni a témakra a konzulens neve mellett megadott
e-mail vagy telefonos elérhetéségen lehet. Természetesen a
meghirdetett témajavaslatok mellett — egyéni megbeszélés
alapjan - egyéb témadtletekkel is meg lehet keresni a
konzulenseket!

Minden érdeklédé fiatal kolléganak sikeres felkésziilést
kivanunk, és hdlasan koszonjiik minden jelentkezett
konzulensnek az egyuttmukodést!

MGYT lIfjusdgi Bizottsdg




Konzulens neve, munkahelye/cime és elérhetdségei

Kovacsné Balogh Judit SE-GyTK,

Egyetemi Gydgyszertdr Gydgyszeriigyi Szervezési Intézet

1092 Budapest, Hogyes Endre utca 7.

e-mail: kovacsne_balogh.judit@pharma.semmelweis-univ.hu
tel.: +36-20-663-2457

Meghirdetett témak 2020-ra

Thromboembélids betegek gydgyszerészi gondozésa

Gydgyszerhamisitds, mit tehet a gyogyszerész?

Mesterséges taplalds gydgyszerészi gyakorlata tumoros betegek korében

Magisztralis gy6gyszerkészitmények alkalmazasa tumoros betegek életmindségének javitasaban

Gydgyszerbiztonsag, betegbiztonsdg aktudlis kérdései

Bacskay lldiké és Gyerman Anna DE-GyTK,
Gydgyszertechnoldgiai Tanszék — 4032 Debrecen, Nagyerdei koruat 98.
e-mail: bacskay.ildiko@pharm.unideb.hu

Ongydgyités iranyitasanak lehetdsége a kozforgalmii gyogyszertarban

Prof. Blazovics Anna SE-GyTK,
Farmakognéziai Intézet — 1085 Budapest, UllGi it 26.
e-mail: blazovics.anna@pharma.semmelweis-univ.hu
vagy: blaz@drog.sote.hu

Alternativ gydgymddok és a placebo hatds

Gydgyhatasu élelmiszereink rakbetegségekben

Algék a gydgyitashan és élelmezéshen

Fittler Andras PTE-GyTK,

Gydgyszerészeti Intézet és Klinikai Kozponti Gyégyszertar
7624 Pécs, Honvéd u. 3.

e-mail: fittler.andras@pte.hu, tel.: +36-20-556-6509

Internetes gy6gyszerforgalmazés helyzete és veszélyei, online gy6gyszertarak szakmai értékelése

A gydgyszerészképzés hazai és nemzetkozi helyzetének vizsgalata és fejlesztésének lehetdségei

IIlegdlis és legalis online gydgyszerforgalmazo honlapok halézati mintazaténak vizsgélata

Hanké Balazs SE-GyTK,

Egyetemi Gydgyszertar Gyogyszeriigyi Szervezési Intézet — 1092
Budapest, Hogyes Endre utca 7.

e-mail: hanko.balazs@pharma.semmelweis-univ.hu, tel.: +-36-1-217-0927

Haziorvos és gy6gyszerészi szakmai egyiittmikddés modellje

A megfelel6 gydgyszeralkalmazas gydgyszerészi minimal intervenciés modellje

Hidnyhelyzetek és azok kezelése a gydgyszerelldtédshan

Horvath Gyorgyi PTE-GyTK,
Farmakognéziai Intézet — 7624 Pécs, Rokus u. 2.
e-mail: horvath.gyorgyi@gytk.pte.hu

Ill6olaj-tartalmu készitmények a gyogyszertari gyakorlatban és hatékonyséaguk EBM értékelése

Matuz Maria SzTE-GyTK,
Klinikai Gydgyszerészeti Intézet — 6725 Szeged, Szikra utca 8.
email: mmatuz@gmail.com, tel.: +36-62-544-921

Higyti panaszokkal a gydgyszertarat felkeresd betegek gydgyszerészi gondozasa.

Prof. So6s Gyongyvér SzTE-GyTK,
Klinikai Gydgyszerészeti Intézet — 6725 Szeged, Szikra utca 8.
e-mail: soos@pharm.u-szeged.hu

Gydgyszertari gyogyszerkészitd eszkozok mindségi és financidlis értékelése: kendcskészités
hagyoményosan vs. automatizalt keverdvel

E-recepthez: Mi marad a felhében? Primér non-adherencia dg szerint elemezve

Non-starter: tudatos nem kivélt6. MIERT?
Kvalitativ vizsgdlat (beteginterjik)

Kérhazha behozott gydgyszer; elényok és kockdzatok

A gydgyszertdri szolgdlat lehetdségei az iddsebb betegek terapids egyiittm(ikodésének
javitdsara; potencidlisan nem megfeleld készitmények,sz(irése”

Ongyogyitasi szokasok a versenyz6 gy6gyszertaranak vonzaskorzetében

Kozgyogyszer ellatottak gydgyszer alkalmazésa

Klinikai gyogyszervizsgalatok: a gy6gyszerész, mint,lat6” (unblinded) kozremiikodd

Nem onkoldgiai betegek biolégiai terapias lehetdségei / j tipusi mellékhatésok

A gydgyszeregyeztetés (medication reconciliation) gyakorlata; mikodtetésének feltételei

Takacs Gabor Orszdgos Kordnyi Pulmonoldgiai Intézet,
Intézeti Gydgyszertdr — 1121 Budapest, Pihend it 1.
email: pharmasailor@gmail.com

Antibiotikum stewardship hazai implementéldsanak lehetdségei.

Divatos étrendkiegészitdk, aktudlis csodaszerek hatékonységénak bizonyitékokon alapuld
értékelése.

Az (j innovativ onkoldgiai terapidk valds eredményességének értékelése

Tabi Tamas SE-GyTK,

Gydgyszerhatastani Intézet — 1089 Budapest, Nagyvarad tér 4.
e-mail: tabi.tamas@pharma.semmelweis-univ.hu,
tamas.tabi.mgyt@gmail.com

A D-vitamin reneszansza - Uj “indikaciok” a bizonyitékok és veszélyek tiikrében

Terhes vitaminok: bizonyitott hatdsok, spekuldcick, kockdzatok

Fluorokinolon antibiotikumok alkalmazasa - Ujratervezés?

Vida Rébert PTE-GyTK,

Gydgyszerészeti Intézet és Klinikai Kozponti Gydgyszertar
7624 Pécs, Honvéd u. 3. és Rokus u. 2.

e-mail: vida.robert@pte.hu, tel.: +36-20-324-6229

Gydgyszerhidnyok szakmai és gazdasdgi értékelése

Gydgyszeralkalmazas attekintése és kolcsonhatdsok sz(irése a gyogyszertari gyakorlatban

Prof. Zelké Romana SE-GyTK,

Egyetemi Gydgyszertar Gyogyszeriigyi Szervezési Intézet — 1092
Budapest, Hogyes Endre utca 7.

e-mail: zelko.romana@pharma.semmelweis-univ.hu, tel.: +36-20-825-9621

Személyre szabott magisztrlis gyogyszerkészités lehetdségei a gydgyszertarban

Zemplényi Antal PTE-GyTK,

Gydgyszerészeti Intézet és Klinikai Kozponti Gy6gyszertdr,
Farmakodkondmia nem onalld Intézeti Tanszék — 7624 Pécs, Honvéd u. 3.
e-mail: zemplenyi.antal@pte.hu

Valds kdrnyezetben gy(ijtott egészséqgiigyi adatok (real-world data) elemzése gydgyszerterapidk
megitéléséhez.

Gydgyszerek koltséghatékonysagi elemzése.




Advances in Pharmaceutical Drug Development,
March 17-19, 2020 Quality Control and Regulatory Sciences

Budapest, Margaret Island, Hungary

A Semmelweis Egyetem 250 éves jubileumi tudomanyos rendezvényei kozott
kiemelt helyet foglal el a 2020. marcius 17-19. kozott Budapesten, a Margitszigeten
megrendezésre keriilo6 DDRS 2020 Nemzetkozi Gydgyszerkutatasi Konferencia.

Az Eurépaban egyediildllo nemzetkozi konferencian a gyodgyszerkutatdsban, gyogyszerfejlesztésben résztvevd osszes partner képviselteti
magat: a gyogyszeripari szakemberek mellett a kutatéhelyek, egyetemek kutatéi, valamint a gydgyszeriigyi szabdlyozds (gyogyszerfeltigyelet)
hazai, eurépai, amerikai, ausztrdliai felsGvezetdi vesznek részt meghivott eladoként.

A neves kiilfoldi el6adokkal fémjelzett nemzetkézi konferencia céljdul téiztik ki a gydgyszeripar, az akadémiai kutatds és a szabalyozé
hatésdgok kozotti parbeszéd eredményességének javitdsat a legmagasabb szintii K+F tevékenység megtartdsa érdekében. A gydgyszerek és az
orvostechnikai eszkozok kutatdsa-fejlesztése szempontjdbol is elengedhetetlen a szabdlyozdsi kérnyezet elvardsainak pontos ismerete és az
azoknak valo megfelelés. Jelen rendezvény felvonultatja a vildgszerte elismert hatésigok (EMA, FDA, WHO) jeles képviseldit, akik a
bioldgiai és nembioldgiai komplex vegyiiletek, gydgyszer- és orvostechnikaieszkoz-kombindciok szabdlyozdsi kérdéseirdl, a bio- és
nanotechnolégiai kutatdsok, a vakcindk Uj irdnyairdl nyujtanak dttekintést. Kiilon szekcié foglalkozik a korszer(i bioanalitikai méodszerek, a
bioekvivalencia, a bioszimilaris gyogyszerek, az in vitro kioldédas, a farmakovigilancia és a betegkdzpontu gydgyszerfejlesztés aktudlis
kérdéseivel.

Tobbek kozott a Semmelweis Egyetem kiilonbozd gydgyszerészeti szaktertiletein kutaté nemzetkozi hirii diszdoktorai (Doctor Honoris
Causa), tovdbba amerikai és eurdpai gydgyszerésztudomdnyi tarsasagok elnckei (AAPS, EUFEPS), a Nemzetkozi Gydgyszerészeti Szovetség
(FIP) elnoke, valamint a WHO f&igazgato-helyettese is plendris el§addst fog tartani.

Eurdpa ez évi legjelentosebb gyogyszerkutatasi konferenciajat szervezziik 11 legkorszeriibb témakorben,
ahova 5 kontinens 45-50 orszagdbol varjuk a résztvevoket.

A hazai gyogyszerfejlesztés versenyképességének megtartasa érdekében a
rendezvény tovabbi célja a foldrészek kozotti gyogyszer-engedélyezési eljarasok harmonizacidjanak elosegitése,
és a hatdsagi szabalyozas kiilonbozoségének megismertetése, amely jelentGsen hozzajarul a gyégyszeripari export noveléséhez.

Az akkreditalt Konferencian valo részvétel orvosoknak és gyogyszerészeknek 40 tovabbképzési pont szerzésével jar, mellyel
szeretnénk arra motivdlni a gyakorl6 szakembereket, hogy jojjenek, és ismerjék meg a legtjabb
kutatasi eredményeket, valamint a legfrissebb szabalyozasi kornyezetet.

A Konferencia hivatalos nyelve az angol.
A tematikusan 12 szekciéra osztott 3 napos program soran
kozel 35 keynote és plendris el6adas hangzik el, amelyek mellett poszterprezentaciokra
is lehetOség nyilik. A délelotti és délutani szekciokat kovetoen, két moderator segitségével az el6adok,
a felkért hozzaszolok és a hallgatésag kozott interaktiv ,Panel Discussion” teremt semleges
platformot a mindennapi gyogyszerkutatasi és regisztracios kérdések megvalaszolasara.
Mindez elGsegiti a gyakorlé orvosok és a gyogyszerészek tj terdpias ismereteit is.
A tudomanyos rendezvényen a szakteriilet hazai és nemzetkozi
kiallitéi és CRO-i is jelen lesznek.

A Konferencia honlapja tajékoztatast nyuijt a regisztraciorol és a részletes programrol:

www.ddrs2020.hu

Minden érdeklodot szeretettel var a Szervezobizottsag.

Prof. Klebovich Imre
A DDRS 2020 Konferencia Szervezobizottsaganak elnoke

klebovich.imre@pharma.semmelweis-univ.hu
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BRANTNER ANTAL IFJUSAGI NiVODIJ PALYAZAT

Gyogyszerészet 64. 27-33. 2020.

A Brantner Antal Ifjusagi Nivodij palyazat kozleményei elé

A Gyogyszerészet szerkesztosége 2019 tavaszan inditotta utjara a Brantner Antal If-
jusagi Nivodij (BrAIN) palydzatot, melynek célja a gyogyszerészhallgatok és 35 év
alatti gyogyszerészek magyar nyelvii publikacios aktivitasanak novelése, valamint
potencialis konzulensek dsztonzése a tehetséges fiatalok kézleményirdsba valo beve-
zetésére. Palydzni megvédett gradudlis vagy posztgradualis szakdolgozattal, elhang-
zott TDK eléadas 1 oldalas dsszefoglalojaval vagy egyoldalas cikktervvel lehetett. A | Brantner Antal Ifjiségi Nivédij
kitrasra 18 szinvonalas palyamunka érkezett, amelybdl a Birdalé Bizottsdg a lap pro- OGRS Midamény
filjat figyelembe véve 11-et ajanlott kézirat formaban valo kidolgozasra. Az dsz soran végiil 10 palydzati kézirat
érkezett be, amelyek a nemzetkozi tudomanyos lapokndl alkalmazott részletes, anonim szakmai birdlaton estek at.
A szerkesztéség a két birdlo véleményének figyelembevételével végiil 8 kéziratot tartott azonnal, illetve kisebb
vagy nagyobb szerzdi javitasok sikere esetén megjelentetésre alkalmasnak. A palydzok jol éltek a revizio leheto-
segeével, igy a szerkesztéség mind a 8 kéziratot befogadta kozlésre. A palydzat keretében megjelend dolgozatokat
sorozat formdajaban, BrAIN-logoval jelolve kozoljiik. A sorozat részeként eddig megjelent:

— Katona Gabor és Szaboné Révész Piroska: Formuldlasi stratégiak és kihivasok a biologiai gyogyszerek fej-

lesztéseében [Gyogyszerészet 63(12), 729-735, (2019)],

— Gajdacs Mario, Zupko Istvan’ Az antibiotikum rezisztencia krizis: lépést tudnak-e tartani a gyogyszerfejleszto

cégek? [Gyogyszerészet 63(12), 736-742 (2019)],

A BrAIN-kéziratok koziil keriil kivalasztasra a legjobbnak tartott kézlemény, amelynek szerzdjét a Tarsasag
elnoksége Brantner Antal Ifjusagi Nivodijban és 75.000 Ft pénzjutalomban (0sztondijban) részesiti, konzulense
elismerd oklevelet kap. Valamennyi kézlemény elsé szerzdje és a felkésziilést segité konzulens is egy-egy éves
Gyogyszerészet elofizetésben és oklevélben részesiil.

A palyazattal lapunk korabbi felelds szerkesztdje eldtt tisztelgiink. Brantner Antal 1968-ban lett a Gyogysze-
részet szerkesztdje, 1982-1991-ig felelos szerkesztoként, majd 2002-ig mar nyugdijasként, ujra szerkesztoként
szolgalta a lapot. Tobb ezer kozleményt gondozott, tobb mint 400 lapszam elkészitésében vett részt a ra jellemzo
nagy elhivatottsaggal, gondossaggal, tudomanyos és klasszikus miiveltséggel, alazattal. A lapkészitést misszios
munkdnak tekintette, alapveté szerepe volt abban, hogy a Gyogyszerészet a szakmai és szakmapolitikai prog-
resszio vezeto forumava, szellemi mithelyéveé valt.

A kézlésre javasolt dolgozatok felsoroldasa az alabbiakban olvashato.

Bozo Tamas

Palyazo Konzulens Kozlemény cime

Gajdacs Mario Zupko Istvan Az antibiotikum rezisztencia krizis: 1épést tudnak-e tartani a
gyogyszerfejlesztd cégek?

Gampel Zsofia Takacsi-Nagy Anna Gyulladascsokkentd, levendula illoolaj-tartalmu félszilard készitmény
formulalésa, technologiai vizsgalata

Harda Kristof Prof. Halmos Géabor Amitdél minden nd retteg — Policisztas ovarium szindroma

Hiba-Balogh Lilla Boszorményi Andrea Toxikus 116 fenilpropan szarmazékok el6fordulasa és jellemzése

Nora

Jozsa Liza Fehér Palma Minden, amit a Spirulina algardl tudni érdemes

Katona Gabor Prof. Révész Piroska Formulalasi stratégiak és kihivasok a bioldgiai gyogyszerek
fejlesztésében

Korcsmaros Eszter Szabo Zsuzsanna A vesedaganatokban el6forduld genetikai mutaciok, mint terapias
célpontok

Székely Adrienn Takacsi-Nagy Anna Kakaovaj tartalmu, egyedi eldirata kendces eltéré formulalasi

technikdinak hatasa a készitmény stabilitasara
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Gyulladascsokkentd, levendula illoolaj-tartalmu
félszilard készitmény formulalasa, technoldgiai vizsgalata

Gampel Zsofia, Takdcsi-Nagy Anna

Bevezetés

A kozforgalmu gyogyszertari gyakorlat soran gyak-
ran taladlkozhatunk olyan esetekkel, amikor a patika-
ba betérd betegek vagy vasarlok valamilyen névényi
eredetli gyogyhatast készitményt szeretnének alkal-
mazni terapiaként vagy annak kiegészitéseként. Ilyen
helyzetekben fontos a paciens pontos kikérdezése,
milyen gyogyszereket szed, van-e valamilyen allergi-
4ja és mi célbol szeretné az adott terméket alkalmaz-
ni. Rendkiviil fontos, hogy jol iranyzott kérdéseket te-
gyiink fel, hiszen jelentés szammal fordulnak eld
olyan gyogynovények, melyeknek alkalmazasa pon-
tos koriiltekintést igényel. Példaként emlithetjiik a cit-
rom-, mandarin-, grapefruit illoolajat fényérzékenyitd
vagy a rozmaring-, orvosi zsalya illdolajat vérnyo-
masnoveld hatdsa miatt és ezt a sort még hosszan
folytathatnank.

Jelen ismereteink alapjan a levendulaolaj
(Aetheroleum levendulae) azon kevés illdolajok kozé
tartozik, amely nem rendelkezik jelentds borirritald
hatéssal, valamint varandossag alatt és kisgyerme-
keknél is biztonsagosan alkalmazhaté [1]. Ezen
okokbol adodéan nem meglepd, hogy ma a piacon az
szeretettel alkalmazzak szamos gyodgydszati terdpia
kiegészité elemeként, legfoképp reumdas panaszok,
migrénes fej- és egyéb gorcsok [2], fejfajas enyhité-
sére, stresszes szorongas [3], nyugtalansag ¢és ide-
gesség, illetve melankolia, depresszio kezelésére. Az
elmult években bdrnyugtatd és gyulladascsdkkentd
hatdsanak vizsgédlatdra egyre nagyobb figyelem
Osszpontosul [4].

Peana és munkatarsai jelentds eredményeket értek
el az illoolaj két £6 komponense, a linalool és a linalil-
acetat antiinflammatorikus hatdsdnak bizonyitdsaban
[5, 6]. Vizsgalataik soran leirtak, hogy a komponen-
sek tiszta enantiomer €s racemat formajanak sziszté-
mas alkalmazasa a karrageenin indukalta 6démas tii-
netek csokkenését eredményezte €s a panaszok szig-
nifikans enyhiilése volt észlelheté egy ora elteltével
(5, 6].

Munkacsoportunk ezen kései tipust tulérzékenysé-
gi reakci6o modellezését szintén elvégezte Banvailgyi és
munkatdrsai altal kidolgozott protokoll alapjan [7]. A
vizsgélat soran egyedileg formulalt 2%-o0s levendula
illéolajos géleket alkalmaztunk Balb/c tipusu ndstény
egereken ¢és fiilvastagsaguk valtozasat mikrométerrel
kovettiik nyomon 56 oran keresztiil a géllel kezelt és
nem kezelt allatok esetében. A kapott elozetes ered-

Brantner Antal Ifjdsagi Nivadi]
palpdzati kézlemény

Napjainkban egyre inkabb novekszik, mondhatni
trenddé valt a természetes, novényi eredetii készit-
mények alkalmazadsa. A gyogyszertarba érkezo bete-
gek, vasarlok tobbsége elsdsorban ilyen jellegii ter-
méket keres ongyogyitdas céljabol. A természetesség-
re valo torekvés jelentkezik a legtobb borgyogydsza-
ti betegség terapidja kapcsan is. Az illoolajok tera-
pias és kozmetikai felhasznaldsa napjainkban rene-
szanszat éli, melyek koziil a levendulaolaj az egyik
legnépszeriibb. A levendula illoolaj kellemes illata
mellett, bérnyugtato és gyulladascsékkento hatasa
miatt is kiemelt figyelemnek orved.

Munkank célja egy olyan egyedi levendula illo-
olaj-tartalmu félszilard készitmény eléallitasa volt,
amely kedvezd technologiai és fizikai-kémiai tulaj-
donsagai (t6bbek kozott reologia, diffiizio, szétterii-
lés, lemoshatosag és kémhatas) és alkalmazhatosdaga
mellett, hatékonyan csillapithatja és enyhitheti, vagy
akar meg is sziintetheti az édémaval jaro akut bor-
gvulladdsos panaszokat. A készitmény tervezésekor
torekedtiink arra, hogy egy olyan gél format allitsunk
elo, amit akar dllatkisérletekben is tudunk tesztelni,
lgy igyekeztiink egy konnyen eltavolithato és hato-
anyagat gyorsan leadni képes terméket eléallitani.

Eredményeink alapjan elmondhato, hogy techno-
logiai szempontbol egy ideadlis egyedi félszilard ké-
szitmeényt sikeriilt eléallitani, amely a kapott el6ze-
tes eredmények alapjan rendelkezik gyulladascsok-
kentd hatdssal levendula illoolaj tartalmanak ko-
szonhetéen.

mények alapjan elmondhat6, hogy a linalool ¢és a
linalil-acetat valdban szerepet jatszanak a gyulladas-
csokkentd folyamatok kialakuldsaban.

A linalool és linalil-acetat monoterpén vegyiiletek-
ként megtalalhat6ak mas illoolajban is, példaul a kori-
ander gyogyndvényben (Coriander sativum), de ezen-
kiviil a Lauraceae és a Rutaceae ndvénynemzetség
képviseldi is termelnek ilyen komponenst.

Kutatasunk soran azért a levendulaolajra esett még-
is a valasztasunk, mert a Levendula angustifolia
vizgézdesztillacioval eldallitott illoolajanak linalool

A Pécsi Tudomanyegyetem Gyogyszerész-
tudomanyi Kar otodéves végzos hallgatoja.
Tudomanyos didkkori munkajat a 2015/16-
os tanévben kezdte meg a Farmakognoziai
Intézet, a Gyogyszertechnologiai és Bio-
farmacia Intézet Farmakologiai és a

ey
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L tablazat

A formulalt és vizsgalt gélek

10% levendula illdolaj tartalm(i Carbomer gél

Kontroll (iires) Carbomer gél

10% levendula illdolaj tartalmt Szulfonsav polimer gél

5|88

Kontroll (iires) Szulfonsav polimer gél

Anyagok és modszerek
Gélek formulalasa és alkalmazott anyagok

Vizsgalatainkhoz kétféle, hatéanyaggal ren-
delkez6 gélt és azok illdolaj mentes parjat
készitettiik el, amelyeket az I. tdblazatban
sorolunk fel.

A carbomert tartalmazd gélkészitmé-
nyeink formuldlasahoz a hatalyos szabva-
nyos vénymintak gytljteményében (FoNo
VIIL.) megtalalhaté Carbomer gél [10] készi-

polimer gélrdl (B)

1. abra: Makro foto az elkésziilt 10% levendula illéolaj tartalmu
Carbomer gélrol (A) és 10% levendula illoolaj tartalmu Szulfonsav

tési leirasat vettiik alapul, azzal a kiegészi-
téssel, hogy a levendula illoolajat a konzer-
valo alapoldattal egylitt adtuk a carbomerhez
(I. dbra). A kevertetést minden esetben

tartalma a legtobb a tobbi gydégyndvényhez képest; ez
az érték 20,0-45,0% kozé esik [8].

Célunk egy olyan levendula illéolaj tartalmu fél-
szilard készitmény eléallitasa volt, amely hatéanyag-
leadasat és alkalmazhatosagat tekintve megallna a he-
lyét a mai gydgyszerpiacon. Szamos, gyodgyszertari
forgalomban elérhetd készitményben megtalalhatok a
levendula illdolaj hatéanyagai, mint példaul a Flexagil
krém (gyulladdscsokkenté ¢és fajdalomesillapito),
Lioton gél (vérrdog képzddés kialakulasat gatlo),
Pharmatex hiivelykrém (helyileg alkalmazand6 fo-
gamzasgatlo stb.).

Készitményiinket allatkisérletekben is szerettiik vol-
na tesztelni, igy fontos volt figyelembe venniink, hogy
a kisérleti egerek a ketaminos altatéinjekcid beadasat
kovetéen 20-30 perc elteltével éber allapotba keriilnek
¢s mosakodasba kezdenek, hogy a gélt eltavolitsak ma-
gukrdl. Ezekhez a korlilményekhez alkalmazkodva
igyekeztiink egy, hatébanyagat gyorsan leadni képes,
felszilard gyodgyszerformat eléallitani. Készitményiink
tervezésekor a gélformara esett a valasztasunk, mivel
tapasztalataink szerint a gél hatdanyag-leadasa iddben
kedvezébb a kendcshdz vagy a krémhez viszonyitva
[9], mindemellett a bér miikkodését nem zavarja, lagy
konzisztencidval rendelkezd, jol kenhet6 és esztétikus
gyogyszerforma. A gydgyhatasi készitmény felhasz-
naldbarat voltanak biztositasa szempontjabol nem mel-
I¢kes, hogy a gél formula konnyen eltavolithato legyen.

Munkacsoportunk éllatkisérletei a linalool és linalil-
acetat hatdéanyagok terén biztatoak, am jelen kdzlemé-
nylink a szerz6i jogokat és a cikk terjedelmi korlatait
szem el6tt tartva kizarolag gélkészitményeink technolo-
giai formuldlaséra és vizsgalatara korlatozodik.

Unguator 2100-al végeztiik, amely egy magisztralis
keverbgép (2. dbra). Segitségével egy zart rendszer-
ben, gyorsan ¢€s higiénikusan allithatok eld kivalo mi-
néségli magisztralis készitmények, példaul kendcsok,
krémek, gélek és oldatok.

Az I tablazatban feltiintetett termékeink formula-
cidinak pontos Osszetevodit, készitésének részletes
technologiajat jelenleg folyd szabadalmi eljaras miatt
nem részletezziik.

Vizsgalati modszerek
Kioldodas vizsgalat

A formulalt gélek hatéanyaganak kioldodasat vertikalis
Franz-diffuzids cella (Hanson Microette Plus) segitségé-
vel vizsgaltuk. A mérés soran izopropil mirisztatban
elézetesen impregnalt porafil membranfiltert alkalmaz-

II. tablazat
A kioldodas vizsgalat paraméterei

Cellak szama 6 db

Membranra felvitt 200 mg

minta mennyisége

Membran Cellul6z acetat, D = 25 mm;
0,45 um porusméret, izopropil
mirisztattal impregnalt

Kioldokozeg 6,4 pH, PBS puffer

Homérséklet 37°C

Kevertetés 600 rpm

Mintavétel 2 ml

Mintavételi idopontok | 10°; 20°; 30°; 40’

Detektalas Jasco-V670 UV/VIS spektrofo-
tométer
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2. dbra: Az Unguator 2100 késziilék és tartozékai (tégely
és keveroszar) [11]

tunk, mellyel a bér zsirossagat igyekeztiink modellezni
[12].

A kioldddasvizsgalat soran a diffuzids cellakbol
vett 2 ml mintdk /inalool tartalmat spektrofotométer-
rel (Jasco-V670 UV/VIS) detektaltuk 204 nm-en [13].
Kioldokozegnek 6,40 pH értékt foszfat pufferes sdol-
datot (PBS) valasztottunk [14], amely a kdvetkez6 so-
kat tartalmazta: natrium-klorid, kalium-klorid, dinat-
rium-foszfat és kalium-foszfat. A kioldodasvizsgalat
altalaban t6bb 6Oran at is tarthat, azonban esetiinkben
ez 40 percet vett igénybe. A rovidebb mérési iddinter-
vallum hatterében a bevezetében kifejtett ketaminos
altatas koriilményeinek id6limitald volta all.

Reologiai vizsgalat

Reoldgiai vizsgalatainkhoz rotacids reométert alkal-
maztunk (Anton PaarRheolab QC). A késziilék a
Searle tipust viszkoziméterek kozé tartozik, mely-
nek belsd henger része a forgorész és kiilsé része az
allorész. A mérés soran a késziilék mérdedényét jelig
toltottiik a vizsgalando géllel, majd felvettiik a fo-
lyas- és viszkozitasgorbéket. 10-10 pont felvétele tor-
tént novekvd majd csokkend nyirdsi sebességnél (1-
50 1/s).

Diffuzios teszt

A diffazios teszt lehetdvé teszi, hogy a hatéanyag sza-
badda valasat tanulmanyozzuk in vitro koriilmények

crer

beli lefolyasat kémiai reakcidval mutattuk ki [15-17]. A
vizsgalathoz 1%-os agar gélt készitettiink tigy, hogy az
agar-agar port a tisztitott viz feliiletére szortuk, a lom-
bik tetejét lefedtiik és felforraltuk a készitményt, egé-
szen addig, mig egy teljesen tiszta, attetszd oldatot
nem kaptunk. Miutan az oldat kitisztult, Petri csészék-
be kiontve hiilni hagytuk. A szobahémérsékletet elérve
5 ml Folin-Ciocalteu reagenst (FCR) pipettaztunk a gél
felszinére, amely az attetsz0 készitménnyel homogén
alapot képezve tovabb szilardult és sarga szini diffuzi-
0s gél alap keletkezett. A vizsgalatokat egy nap eltelté-
vel inditottuk. A diffuzids tesztet altalaban zselatin ré-
tegen szoktuk végezni, azonban az agar rétegre azért
esett a valasztasunk, mert a zselatin a FCR-sel nem ké-
pes homogeén alapot képezni.

Az elkésziilt agar gélekbe 4 db kb. 1 cm atmérdjt
lyukat furtunk, melyeket a kdvetkezé mintakkal tol-
tottiink meg: 500 pL tiszta linalool komponens (po-
zitiv kontroll), hatéanyag nélkiili iires készitmény
(negativ kontroll), 10% levendula illdolaj tartalmu
Carbomer ¢és Szulfonsav polimer gélek. A minték fel-
helyezése soran tigyeltiink arra, hogy elérjék a furt
lyukak falat. 1; 3; 6 és 24 ora elteltével a lyukak ko-
riil kialakult elszinez6dott koncentrikus kdrok atmé-
r8jét olvastuk le milliméterpapir hasznalatdval. Osz-
szegezve a reakciot, egy sav katalizalta vizeliminacio
torténik, melynek kovetkeztében az agar rétegben
kékes-zoldes elszinez6dést diffuzios kordk figyelhe-
tok meg. A reakcio hatterében az FCR molibdén VI-
ionjanak molibdén V-ionna torténd redukcidja all. A
foszforvolframsav ¢és a foszformolibdénsav keveréke
erbsen savas kozegben izopolisavva polimerizalodik
¢s a linalool 6. szénatomjan elhelyezkedd tercier
helyzeti allil alkohol szubsztituenséhez kotodik.
A keletkezett szubsztitualt oxéniumionbdl vizelimi-
nacid kovetkeztében karbonium ion lesz, majd a tol-
tésathelyez0dés ocimén izomerek 1étrejottét eredmé-
nyezi.

Szétteriilési képesség

Az ismert nagysagu, vertikalis eré hatasara bekovet-
kez6 szétteriilési-képesség extenzometrids vizsgala-
ta informaciot nyujt a kendcs alkalmazhatosagarol,
kenhetdségérdl és szerkezetérdl. A mérés soran 0,50
g kendcs mintat kentiink fel egy iiveglapra és felje-
gyeztiik a kezdeti atmérdt, amit az tiveglap alatt rog-
zitett milliméterpapir beosztasai segitségével hata-
roztunk meg. Els6ként az ismert tomegl iiveget
(18,78 g), majd 20, 50, 100, 200, 500, 1000 g-os su-
lyokat helyeztiink a készitményre. A mintara hato
fokoz6do terhelésekhez tartozd atmérék leolvasasat
60 masodperc elteltével az iiveglap alatt mindvégig

s s

geztiik.
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mivel a kioldodasgorbén jol lathato, hogy

g . az 1d6 eldrehaladtaval a linalool magasabb

£ 45 ? Yy T s oian .

g ; ; h koncentracioban oldodik ki idéegységen-
£E 25 o S &= 10%-os levendula-ilisolajos || ként, mint a masik gél esetében. A 20.
2 A2 A Szulfonsav polimer gél , " .

BE 2 - percben ez a folyamat ugrasszerii, viszont
E'u‘& 1.5 4 & : - ’ . SR st e ’

S ; + 10%-0s levendula-illoolajos || utana linedris koncentraciondvekedést ta-

H 1 ) Carbomer gél

T 5] == pasztalunk.

0« : : - A 10% levendula illoolaj tartalmu Szul-
0 10 20 30 40 0 . , 7 r . 7
fonsav polimer gél estében hasonléan linea-

I8 (i) ris koncentracidnovekedést tapasztaltunk.
3. dbra: A linalool kioldéddsa az idé figgvényében A vizsgalat soran a Carbomer gélbdl t5bb
hatéanyag szabadult fel, igy hatds szem-

Lemoshatosag vizsgalata

Az alkalmazas soran eléfordulhat, hogy a bor felsziné-
6l a kendcsot el szeretnénk tavolitani, ilyen esetben a
konnyi eltavolithatosag a cél. Véddkendcsoknél azon-
ban olykor a nehezebb lemoshatosagra toreksziink. A
lemoshatésag vizsgalat soran a kenécsok vizzel torté-
no eltavolitasardl nyeriink informaciot.

A készitménybdl vékony filmréteget vittiink fel az adott
mélységli targylemez vélyulataba ¢és 45°-o0s szogbe allitot-
tuk, majd 50 ml vizet csepegtettiink rd 5 cm tavolsagbol
20 ml/perc sebességgel. A mérés kezdetén €s befejezése-
kor megmértiik a vizsgalt gélek tomegét, hiszen feltételez-
het6, hogy a gélszerkezet képes vizet megkdtni, ami nem a
lemosasra forditodik.

A kisérlet végén a targylemezt milliméterpapirra
helyeztiik megmérve, hogy hany cm? teriiletet mo-
sott le a viz a gélbdl, és az alabbi képlet alapjan ki-
szamitottuk a készitmények lemoshatosagi jellemzo-
jét:

L=T/V 1)

ahol
L= lemoshatosagi jellemzd,
T= lemosott feliilet nagysaga,
V= lefolyt viz mennyisége.

Kémhatas vizsgalat

A kémbhatas vizsgalattal a formulalt gélek vizes raza-
dékanak pH értékét hataroztuk meg. Ezen paraméter
azért is fontos, mert eléfordulhat, hogy a vizsgalt ké-
szitmény nem illeszkedik az emberi bér pH-jdhoz, ami
tobbek k6zott a normal bérflora megbolydulasahoz és
korokozo baktériumok fokozott megtelepedéséhez is
vezethet.

Eredmények és megvitatasuk
Kioldodas vizsgalat

Elmondhat6, hogy a 10% levendula illdolaj tartalmu
Carbomer gél hatdanyaganak leadasa kedvezdbb volt,

pontjabol ennek a készitménynek az eredménye kedve-
z6bb. A mérést mindkét készitmény esetében harom-
szor ismételtiilk meg, eredményeinket a 3. dbrdn mutat-
juk be.

Reologiai vizsgalat

Eredményeink azt mutattak, hogy a kezdeti folyasha-
tar eléréséhez tartozo nyirasi fesziiltség és a vissza-
rendezddéskor tapasztalhatd nyirasi fesziiltség kozott
a Carbomer g¢él esetében nagy kiilonbség volt mérhe-
td, ellentétben a Szulfonsav polimer géllel, ahol kis
eltérés volt a két nyirasi fesziiltség kozott. Tovabba
lathatd, hogy a Carbomer gélnél nagy hiszterézis
hurkot kaptunk, igy feltételezziik, hogy a készitmény
térhalos szerkezete kifejezettebb és tobb 1d6 sziiksé-
ges az eredeti allapotba torténd visszarendezddéshez.
A Szulfonsav polimer gél szerkezete azonban kony-
nyebben letdrhetd és hamarabb torténik a visszaren-
dezddés. Ez a lazabb strukturaju készitmény feltehe-
téen nem rendelkezik jol definialt térhalos vazzal (4.
dbra).

Diffuzios teszt

Az id6 elérehaladtaval az FCR ¢s a szabadda valt ha-
toanyag reakciojaként a kék szinii diffuzios korok at-
mérdje egyre jobban szélesedik, melyeket megmérve
mindkét készitmény esetében azonos kiterjedésiick
voltak (5. dbra). Az eredmények alapjan elmondhato,
hogy a hatéanyag szabadda valasat tekintve a
Szulfonsav polimer gél (A) és Carbomer gél (D) kozott
nem volt mérhetd kiilonbség. A tiszta linalool kompo-
nens (C) lipofilitasabol adéddéan nem tudott a hidrofil
agar gélbe bejutni, a valyulat szélét érte csak el, ennek
kovetkeztében csak egy vékony peremen tapasztaljuk
a tipikus kék szinreakciot. Formulalt gélkészitmé-
nyeinkben a hatéanyag emulzios cseppekben van je-
len, igy képes diffundalni az agar-agar rétegben,
melynek kovetkeztében iddvel megjelenhetnek a kék
szinil diffazios korok.

A mérést haromszor ismételtiik meg és mindegyik
vizsgalat soran fényképen rogzitettilk a valtozasokat.
Az 5. abran a legkifejez6bb mérést mutatjuk be.
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—— lemoshatosag ¢és eltavolithatosag szem-
pgsia A pontjabol nem megfeleld, mivel a vizsga-
P \ lat soran a gél a csepegd vizet maradékta-
=l lanul felvette. A 10% levendula illolaj
= tartalmu Szulfonsav polimer gél esetében

L e a lemoshatosagi jellemz6 — melynek érté-
= ke L=0,004028 — kedvezdbb eltavolitha-
B wooni 4 . . . e s s .
- R \ tosagra utal. Mindkét kesznmc.eny eseté-
3 ben a mérést haromszor megismételtiik
oSN \-\ ¢s a kapott eredmények atlagat tiintettiik
s '*.__ fel cikkiinkben.
5000:- e T, . . Kémbhatas vizsgalat
o 20 25 0 a5 40 & s 50
e A kémbhatas meghatdrozasa soran a
e: N B gélek vizes razadékat vizsgaltuk. Az
ek N eredmények alapjan arra a kovetkezte-
s g T tésre jutottunk, hogy a 10% levendula
_gu w0 e e oo illoolaj tartalmi Carbomer gél eseté-
= - ks Feaawees ALl ben (pH =4,90) a pH eltolodasa kisebb
& = ‘1 || volt a vizhez viszonyitva (pH = 7,44,
§ :: RS- e e e g kémhatas mérésével igazolt, nem beal-
N W litott érték). A 10% levendula illdolaj
150 tartalma Szulfonsav polimer gél mért
e gttt || DH értéke 4,63 volt. A szakirodalom
wf S alapjan [15-17] elmondhat6, hogy pH
2 : 10 B % = * » © e w = || tekintetében egyik készitmény sem
Nyirésebesség (1/5) hatna irritaléan az egészséges borre.
4. abra: A nyirasi sebesség fiiggvényében kapott viszkozitds- (A) és Ossze 2765
folyasgorbék (B). Minden esetben kékkel jeloltiik a Carbomer gélt és
pirossal a Szulfonsav polimer gélt Vizsgalatainkat 0sszegezve az altalunk
egyedileg formulalt készitményekrol

Szétteriilési képesség

A 10% levendula illoolaj tartalma Szulfonsav
polimer gél szétteriilési képessége ramutat
arra, hogy novekvo terhelés hatasara a készit-
mény képes nagy teriileten szétteriilni, igy
arra kovetkeztethetiink, hogy a kenbcs az
applikacios teriileten képes vékony rétegben
eloszlani, alkalmazhatdsadga megfeleld és ki-
valéan kenhetd. Ellenben a 10% levendula il-
160laj tartalmii Carbomer gél, amely ugyan-
azon terhelés hatasara kisebb teriileten teriil
sz€t, igy arra kovetkeztethetiink, hogy nem
konnyen alkalmazhaté a készitmény. Mérése-
inket haromszor megismételtiik, eredménye-
inket a 6. dbrdan mutatjuk be.

0 idépontban 1 Gra utan 3 dra utin

24 dra utin

6 dra utin

Lemoshatosag vizsgalata

A mérési eredmények alapjan a 10% levendula
illoolaj tartalmit Carbomer gél lemoshatosagi
jellemzoje egzakt médon nem megadhato. En-
nek az az oka, hogy hidrogél volta ellenére a

5. abra: Az FCR jelenléte mellett véegbemend hatoanyag diffuzio az
agar rétegben 0 idopontban, 1, 3, 6 és 24 ora elteltével.
A. 10% levendula illéolaj tartalmu Szulfonsav polimer gél
B. Hatoanyag nélkiili iires gélkészitmény
C. Tiszta linalool komponens
D. 10% levendula illéolaj tartalmi Carbomer gél
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elmondhatjuk, hogy a kioldddas vizsgalat soran mind-
két gél esetében detektalhaté mennyiségl linalool oldo-
dott ki, viszont a 10% levendula illéolajat tartalmazo
Carbomer gélnél tapasztaltunk nagyobb hatdéanyag-le-
adast.

Reolodgiai méréseink esetében viszont arra a kovet-
keztetésre jutottunk, hogy a 10% levendula ill6olaj tar-
talmu Szulfonsav polimer gél eredeti allapotba torténd
visszarendez6déséhez kevesebb iddre van sziikség, igy
feltehetden lazabb szerkezetli gélrél beszélhetiink.
Ezen tulajdonsadghoz hozzdadva a széttertilési képesség
és lemoshatdsag vizsgalat eredményeit a Szulfonsav
polimert tartalmazé gélrél elmondhato, hogy egy kony-
nyen alkalmazhat6 készitményt sikeriilt eléallitanunk.

A diffazids tesztek sordn mindkét készitményre
nézve nyomon kdvethetdek voltak az egyre vastagodd
szabad szemmel jol lathato kékeszold difftizios korok,
melyek a hatdéanyag szabadda valasat jelezték, vala-
mint a vizsgélati eredményeket elemezve nem volt
mérhetd kiilonbség a gélek kozott.

A jovoben tervezett vizsgalatainkkal szeretnénk az
egyedi eldirat alapjan formulalt ill6olaj tartalmu gél tu-
lajdonsagait technoldgiai szempontbol tokéletesiteni és
elérni, hogy a készitmény alkalmazhatosagat tekintve
még jobban felhasznalo-barat, gyorsan felszivodo és a
hatéanyagat magasabb koncentracioban leadni képes le-
gyen. Ezenkiviil terveziink tdményebb illdolajkoncent-
gyogyszerpiacon versenyképes gyulladascsokkentd le-
vendula illoolaj tartalmu készitmény gyartasa.
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GaMPEL  Zs., TakAcsi-NaGcy A.. Formulation and
technological examination of anti-inflammatory semi-solid
preparations containing lavender essential oil

Recently, the application of natural and plant-derived phar-
maceutical products has become widespread. It can even be
said that it created a new trend. The vast majority of patients
or customers visiting a pharmacy primarily seek such for-
mulations in favor of self-care. The quest for naturalness
also manifests itself in the therapy of most dermatological
diseases. The therapeutic and cosmetic use of essential oils is
currently undergoing a renaissance, of which lavender oil is
one of the most popular. In addition to the pleasant aroma of
lavender essential oil, it has special attention due to its sooth-
ing and anti-inflammatory properties.

The aim of our work was to formulate an extemporaneous,
semi-solid product of lavender essential oil, which, besides its
favorable technological and physicochemical properties (in-
cluding rheology, diffusion, spreading, wash-off resistance and
pH), can effectively relieve and alleviate, or even eliminate the
edema associated with acute inflammatory skin complaints.

When designing the preparation, we strived to create an
easy-to-remove and fast-release gel form that could be tested
in animal experiments. Based on our results, from a tech-
nological point of view, we have succeeded in producing an
ideal extemporaneous semi-solid preparation which, based
on the preliminary results obtained, has an anti-inflammatory
effect due to the content of lavender essential oil.

Pécsi Tudomdanyegyetem, Gyogyszertechnologiai és Biofarmdciai Intézet, Pécs, Rokus utca 2. — 7624
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Anno... Neves magyar gyogyszerész évfordulok 2020-ban

Szmodits LaszIlo

225 éve

e 1795-ben sziiletett
Lang  Adolf  Ferenc
(t1863)  gyogyszerész.
Egerben volt gyakornok.
A Pesti Tudomanyegye-
temen 1816-ban szerzett
gyogyszerészi oklevelet.
Néhany évi alkalmazotti
munka utdn megalapi-
totta a pesti Megvalto
gyogyszertarat.  1832-
ben Nyitrara koltozott és |
gyogyszertarat birtokolt. |

Jelends florakutatd bota-
nikus volt, kapcsolatban volt kora tudoésaival. Szamos
kiilfoldi tudomanyos tarsasag tagja. 1848-ban megala-
pitotta a Gyodgyszerészi Hirlapot, amelynek 7 szama je-
lent meg. Szamos tudomanyos dolgozatat kozoltek a
szaklapok. A Magyar Tudomanyos Akadémia levelezd
tagja lett 1858-ban [1].

200 éve

e 1820. aprilis 20-4n
szilletett ~ Bertsinszky
Karoly (11876) gyogy-
szerész. A Pesti Tudo-
manyegyetemen  1841-
ben gyodgyszerészi okle-
velet szerzett. Nagyva-
radon toltotte a palyajat.
1845-ben megvasarolta
az  Arany  Kereszt
gyogyszertarat, amely-
nek a halalaig volt a tu- |
lajdonosa. 1848 0Oszén
csatlakozott a nemzetér-
csapathoz, de az erls gyaloglas és a rossz iddjaras
megartott a szervezetének. fgy mar nem vett részt a
szabadsagharc tovabbi csataiban. A Debrecen-Bihar
megyei Gyogyszerész Egyesiilet masodelndke volt
1866-tol. Aktivan részt vett az Egyesiilet alapszaba-
lyanak a kidolgozasaban [2].

e 1820. junius 7-én sziiletett csdvasi Kiss Karoly
(t1898) gyogyszerész. A Pesti Tudomanyegyetemen

1846-ban gyodgyszerészi oklevelet szerzett. A temes-
vari Fekete Sas gyogyszertarban 1850-1853 kozott volt
tarstulajdonos. 1853-ban megvasarolta a pesti Kigyo
gyogyszertarat, amelynek a halalaig volt a tulajdono-
sa. A Magyarorszagi Gyogyszerész Egyesiilet alapito
tagjaként 1874-t6l az I. jaras alelndke, elndke, végiil
1884-1889 kozott az Egyesiilet elnoke volt. A Koz-
egészségligyi Tandcs tagja. Jelentds érdemei voltak a
kozligyek intézésében [3].

175 éve

e 1845. augusztus 19-én sziiletett dr. Fleischer Antal
(t1877) gybgyszerész, egyetemi tanar. A Bécsi Tudo-
manyegyetemen 1866-ban szerzett gyogyszerészi ok-
levelet. Mivel magyarorszagi gyogyszertirban nem
dolgozhatott, ezért Than Kdaroly egyetemi tanar pesti
intézetében  kidolgozott értekezésével 1868-ban
gyogyszerészdoktori oklevelet szerzett. Friedrich Ke-
kulé professzorral a karvol és a karvakrol tulajdonsa-
gait irtak le. A Kolozsvari Egyetem elsé kémia pro-
fesszora volt 1872-t6l. Jelentés kutatasokat végzett a
szervetlen kémia teriiletén és erdélyi forrasvizeket is
elemzett. Sokat faradozott a gyogyszerészképzés fej-
lesztéséért [4].

Szmodits Ldszlo a Semmelweis Orvos-
tudomanyi Egyetemen 1973-ban szer-
zett gyogyszerészi oklevelet. A palya-
jat 2014-ig a budapesti VIII. keriileti
Hajnal Gyogyszertarban toltétte. A
palyakezdeéseétol fogva gyogyszerész-
torténeti kutatasokat végez. 1974 ota
publikal. Helyzeti elénye volt, hogy
munkahelye kozelében miikodik az Ernyey Jozsef Gyogy-
szerésztorténeti Konyvtar. Ennek két tudomanyos munka-
tarsatol, dr. Hegediis Lajos és dr. Zboray Bertalan gyogy-
szereszektol nagyon sokat tanult. Késobb felismerte, hogy
folytatni kell a munkdjukat. A Gyogyszerészetben az elsé
cikke 1979-ben jelent meg. Azota tobb konyve és tobb mint
180 kézleménye jelent meg tobb folydiratban és az interne-
ten. A Gyégyszerész Pantheon Bizottsag jegyzdje. O irta
meg az MGYT titkarsagan megtekinthetd pantheonos élet-
rajzokat. Nem a siker, hanem a szorgalom és az értékalko-
tas vezerli a tevékenységet. Kozlemeényeinek nagyobb része
a Magyar Gyogyszerésztorténeti Tarsasag honlapjan is
olvashaté. Hitvallasa, hogy ,,a multat nem eltorélni kell,
hanem emlékezni kell rd, tanulni kell beldle és épiteni a
jovét!”.
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® 1845-ben sziiletett Csippék Janos (11916) gyogysze-
rész. A Pesti Tudoméanyegyetemen 1867-ben gyogy-
szerészi oklevelet szerzett. 1875-ben a Bars megyei
Garamszentkereszt gyogyszertdr, majd 1876-t6l a
nagytapolcsanyi Arany Oroszlan gyogyszertar tulaj-
donosa volt. 1905-ben Budapestre koltozott és a Szent
Csalad gyogyszertar tulajdonosa volt a halalaig. Jele-
nds gyogyszerésztorténész volt. 14 kozleményét a
gyogyszerészi szaklapokon kiviil mas népszerii folyo-
iratok is megjelentették [5].

150 éve

e 1870. februar 26-an sziiletett Réthelyi (Rossberger)
Jozsef (11943) gyogyszerész. A Budapesti Tudomany-
egyetemen 1891-ben gydgyszerészi oklevelet szerzett.
1893-tol a keszthelyi Gazdasagi Tanintézet kémia tan-
székének tandrsegédje. 1895-t6l a Somogy megyei
Marcali Szentharomsag gyogyszertarat kezelte. 1900-
tol a Gyodgyszerészi Hetilap segédszerkesztdje, ahol
késébb O lett a fOszerkesztd. A Budapesti Gyogysze-
rész Testiilet titkdra 1906-tol. 1920-t6l a Gyakornoki
Tanfolyamon a gyogyszerészeti jogszabalyokat adta
elé. Errdl tankonyvet irt. 1922-ben gyogyszertari jo-
gositvanyt nyert a févarosban. A Varoshaza gyogy-
szertar tulajdonosa volt 1940-ig. 1934-t6l ismét a
Gyogyszerészi Hetilapot szerkesztette [6].

e 1870. augusztus 21-én sziiletett dr. Ejury Lajos
(t1965) gyogyszerész. A Budapesti Tudomanyegyete-
men 1893-ban gydgyszerészi, a Kolozsvari Egyetemen
1904-ben gyogyszerészdoktori oklevelet szerzett. A
debreceni, a kassai, majd a magyardvari gazdasagi
tanintézet kémiatanara volt. Tudomanyos munkassaga
az élelmiszerkémidra és gyogyszeranalitikara terjedt
ki. Az élelmiszerek €s a borok nitrogén-tartalmanak
vizsgalatdval maradandét alkotott. 1934-t6l 1940-ig
nyugdijasként keszthelyi gyogyszertarban miikodott.
A 11. vilaghaboru utdn még kdzremiikddott a Keszthe-
lyi Gazdasagi Akadémia ujjaszervezésében. Kivalo
sportold és sz [7].

125 éve

e 1895, februar 25-én halt meg Lucich Géza (¥1835)
gyogyszerész. A Pesti Tudomanyegyetemen 1857-ben
gyogyszerészi oklevelet szerzett. EI6bb a bécsi Josef
Redtenbacher, majd a pesti Than Karoly professzor ta-
narsegédje volt. 1867-t6] a pozsonyi Salvator gyogy-
szertar tulajdonosa lett. K6zben 1869-ben kozépiskolai
tanari oklevelet is elnyert. A pozsonyi forealiskola ta-
nara volt rovid ideig. Pozsonyi gyogyszertaraban tudo-
manyos munkat is végzett. A Balsamum copaivae-bol
kivonta a gyantasavakat. A natriumsobol pilulakat ké-
szitett a holyaghurut és a kanké kezelésére. Kidolgoz-
ta még a bormindsités kdvetelményeit. A Magyaror-

szagi Gyogyszerész Egyesiilet pozsonyi jarasi igazga-
toja volt 1874-t6l [8].

e 1895. junius 29-én sziiletett Gyorbiro Jeno (71982)
gyogyszerész. Egyetemi tanulmanyait 1917-ben anya-
gi okok miatt megszakitotta és budapesti gyogyszerta-
rakban vallalt munkat. A Pazmany Péter Tudomany-
egyetemen 1924-ben gyogyszerészi oklevelet szerzett.
Otven évig miikodott a budapesti Kigyd gyogyszertar-
ban, ahol 1950-1974 kozott a gyogyszertar vezetdje
volt. Nyugdijasként az Ernyey Jozsef Gyogyszerész-
torténeti Konyvtarban dolgozott. Szamos kitiintetéssel
ismerték el a kivalé szakmai munkajat [9].

e 1895. augusztus 5-én
halt meg Rozsnyay Ma-
tyas (*1833) gyogysze-
rész. A Bécsi Egyete-
men 1855-ben szerzett
gyogyszerészi oklevelet.
Szegeden és Kecskemé-
ten volt alkalmazott.
Gyogyszertari  jogosit-
vanyt nyert 1861-ben a
Tolna megyei Zomban.
Az Isteni Gondviselés
gyogyszertaraban  dol-
gozta ki az iztelen, cser-
savas kinin eldallitasat.
insipidium a magyar ¢s a kiilfoldi gyogyszerkonyvek-
ben is hivatalos volt. Megvasarolta 1872-ben az aradi
Szentharomsag gyogyszertarat, ahol a laboratériumat
leparlo, hiité és szaritdé berendezésekkel szerelte fel.
Igy az orszag legkorszeriibb gyogyszertarava fejlesz-
tette. A galenikumokon kiviil kiilonféle gyogyborokat
is készitett és forgalmazott. A Magyarorszagi Gyogy-
szerész Egyesiilet 16. jarasanak aligazgatoja lett 1886-
ban. Szamos cikke jelent meg a szaklapokban. Az
MGYT 1965-t61 minden évben megrendezi a fiatal
gyogyszerészek tudomanyos ambicidinak a kibonta-
koztatasara a rola elnevezett Emlékversenyt, ahol
mindig megemlékeznek réla [10].

A Chininum tannicum

100 éve

e 1920. januar 7-én sziiletett dr. Bolcs Béla (t1987)
gyogyszerész [11]. (Megemlékezését Bolcs Judit altal
irt onallo kozleményben lasd ezen kézlemény utin — a
szerk.)

e 1920. aprilis 2-an sziiletett dr. Matolcsy Gyérgy
(t1992) gyogyszerész, Apja, dr. Matolcsy Karoly is
gyogyszerész volt. A Pazmany Péter Tudomanyegyete-
men 1942-ben gyogyszerészi oklevelet szerzett. A Bu-
dapesti Miiszaki Egyetem Szerveskémiai Technoldgiai
Intézetének gyakornoka. Itt 1947-ben doktori oklevelet
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szerzett. Néhany évig gyogyszertarban dolgozott.
1952-t61 a Magyar Tudomanyos Akadémia Novényveé-
delmi Intézetének vegyésze, majd a kémiai osztaly ve-
zetOje. Elnyerte 1957-ben a mezdgazdasagi tudomany
kandidatusa, 1975-ben a tudomany doktora fokozatot.
A rovarkartevok ellen olyan szelektiv vegyiileteket al-
litott el6, amelyek emberre, allatra nem voltak toxiku-
sak. Allando kapcsolatban volt az MGYT-vel és az
egyetemi Szerves Vegytani Intézettel. Posthumus Aka-
démiai Dijban részesiilt 1993-ban [12].

® 1920. aprilis 25-én sziiletett dr. Bertalan Pal (11999)
gyogyszerész. A Pazmany Péter Tudomanyegyetemen
1944-ben szerzett gyodgyszerészi oklevelet. Fovarosi
gyogyszertarakban kezdte a palyajat. 1959-ben meg-
hivtdk az Egészségligyi Minisztériumba a hazai kor-
hazi gyogyszerellatas targyi és személyi feltételeinek
a kidolgozasara. Korhaztervezési itmutatok, normati-
vak és tanulmanyok fémjelzik a munkassagat. A Sze-
gedi Egyetemen ebben a targykorben 1971-ben gyogy-
szerészdoktori oklevelet szerzett. Az OGYT osztalyve-
zetdjeként latta el a gydgyszertari kozpontok feliigye-
letét. Kidolgozta a gyogyszertarak ellendrzésének a
szempontjait is. Munkdssaga révén 136 korhazban
miikodott intézeti gyogyszertar [13].

e 1920. majus 29-én
sziiletett dr. Harsanyi
Janos (12000) gyogysze-
rész, Nobel-dijas. Apja,
Harsanyi Karoly, a f6va-
rosi Orangyal gyogy-
szertar tulajdonosa volt.
A Pazmany Péter Tudo-
manyegyetemen  1942-
ben gyogyszerészi okle-
velet szerzett. A doktori
értekezését mar nem
tudta befejezni, mert
1944-ben munkaszolga-
latra hivtak be. Onnan szerencsésen megszokott és me-
nedéket talalt. Bolcsészdoktori oklevelet szerzett 1947-
ben. A csaladi gyogyszertar mar a nevén miikodott.
1950 tavaszan elhagyta az orszagot és tovabbtanult az
ausztraliai Sydney egyetemen, majd a Brisbane egye-
tem eladotanara. A kaliforniai Stanford egyetemen koz-
gazdasagi doktori oklevelet szerzett. A canberrai egye-
tem professzora volt 1959-1961 kozott. 1961-t61 Ameri-
kaban élt. 1963-ig a detroiti Wayne egyetem, végiil
1990-ig a kaliforniai Berkeley egyetem professzora volt.
Az elmélete olyan stratégiai problémakra kinalt megol-
dast, amelyben a felek csak részben, vagy sehogyan
sem ismerik egymas céljait és képességeit. Az egyen-
suly-analizis teriiletén végzett munkéssagért nyerte el
1994-ben a Nobel-dijat. A Magyar Tudomanyos Akadé-
mia 1995-ben tiszteletbeli tagjava fogadta. A mai buda-

pesti Rona utcai gydgyszertar falan emléktabla emlé-
keztet a kivalo munkassagara [14].

e 1920. junius 4-én sziiletett dr. Duray Gyula (71983)
gyogyszerész. A Pazmany Péter Tudomanyegyetemen
1942-ben szerzett gyogyszerészi oklevelet. Katonai
gyogyszertarban kezdte a palyajat, majd a budapesti
Podmaniczky gydgyszertarban mikodott. 1946-t6l a
MAV Koérhaz gyogyszertaraba keriilt, majd a MAV
Egészségiigyi Hivatalanak gyogyszeriigyi féeléadoja.
Pest megyei szakfeliigyel6, majd vezetd szakfeliigyeld
lett. Gydgyszerészdoktori oklevelet szerzett 1967-ben.
A megyei egészségnevelés terén nagyot alkotott. A
TIT keretében is jelentés munkat végzett [15].

e 1920. szeptember 20-
an sziiletett dr. Kovdcs
Laszlo (12002) gybgy-
szerész. A Pazmany Pé-
ter  Tudomanyegyete-
men 1943-ban gyogy-
szerészi, 1947-ben
gyogyszerészdoktori
oklevelet szerzett. Dr.
Széki Tibor, majd dr.
Végh Antal professzorok
mellett a gyogyszer-el-
lendérzési  modszereket
oktatta ¢és kutatta. A
Pest Megyei Gyodgyszertari Kozpont szakfeliigyel6je
volt 1953-tol. Az Egészségiigyi Minisztérium Gyogy-
szeriligyi és Miiszeriigyi Féigazgatosaganak foeldado-
ja volt 1955-t6l. A Gyogyszerészet felelds szerkesztéje
az 1960-as években. Egyetemi docensként a Szegedi
Egyetemen gyogyszertechnoldgiat adott eld. Az OGY1
Gyogyszerészeti Osztalyanak a vezetdje volt 1978-t6l.
A Gyogyszerészet alapitasatol fogva szinte sziinet nél-
kil vett részt a lapszerkesztésben és nyugdijasként ha-
lalaig a Gyogyszerészet egyik szerkesztéjeként miko-
dott. Szamos tudomanyos kozleménye jelent meg a
szaklapokban [16].

75 éve

e 1945, januar 1-jén halt meg dr. Bayer Antal junior
(x1893) gyodgyszerész. A csaladjaban sokan voltak
gyogyszerészek. A Budapesti Tudomanyegyetemen
1915-ben gyogyszerészi, 1917-ben gyogyszerészdok-
tori oklevelet szerzett. A palyajat az Orszagos Birdsa-
gi Vegyészeti Intézetben kezdte, majd a nagybatyja,
dr. Bayer-Krucsay Dezsé gyogyszerészeti gyaranak
miszaki igazgatdja lett. 1921-ben atvette apja Magyar
Kereszt gyogyszertaranak a tulajdonlasat. A Magyar
Gyogyszerésztudomanyi Tarsasdg egyik alapitdja.
Szamos tudomanyos kézleménye jelent meg a szakla-
pokban ¢és népszert folyodiratokban. Kitind teniszezd
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volt. Fiat, dr. Bayer Istvan egyetemi tanart a gyogy-
szerészi palyara nevelte [17].

e 1945, februar 4-én halt meg dr. Zalai Karoly senior
(*1891) gyogyszerész. A csaladjaban sokan voltak
gyogyszerészek. A Budapesti Tudomanyegyetemen
1912-ben gydgyszerészi, 1913-ban gydgyszerészdokto-
ri oklevelet szerzett. Apja, Zalai Ede halala utan, 1919-
ben atvette a ceglédi Remény gyogyszertar tulajdonla-
sat. Mint a gyogyszerészi kozélet tevékeny tagjat,
1928-ban megvalasztottak a Magyarorszagi Gyogysze-
rész Egyesiilet Dél-Pesti keriiletének elnokévé. Tagja
volt Cegléd varos képviseldtestiiletének és az egész-
ségligyi bizottsagnak is. Tobb mas tarsadalmi szerve-
zetben is részt vallalt. A varos gazdasagi életével is
kapcsolatban volt. Fiat, dr. Zalai Karoly egyetemi ta-
nart is a gyogyszerészi palyara nevelte [18].

e 1945. junius 18-an halt meg Borbély Jozsef (¥1883)
gyogyszerész. A Budapesti Tudomanyegyetemen
1907-ben gyogyszerészi oklevelet szerzett. Varady La-
jos szentesi gyogyszertardban volt alkalmazott.
Gyogyszertari jogositvanyt szerzett 1912-ben Szege-
den. A Remény gydgyszertara egy év mulva nyilt
meg. A Kolozsvari Egyetem Szegedre koltozése utan,
1922-t61 a Gyakornoki Vizsgabizottsag ¢és az
Approbacios Vizsgabizottsag tagja. A Magyarorszagi
Gyogyszerész Egyesiilet Szeged-vidéki keriiletének
igyvezetd igazgatdja és a Szegedi Gyogyszerész Tes-
tiilet fotitkara. A halalat kovetéen az O6zvegye lett a
haszonélvezé tulajdonos [19].

e 1945, oktéber 1-én
halt meg Ernyey Jozsef
(*1869) gydgyszerész,
polihisztor. A Kolozs-
vari Egyetemen tette le
a gyakornoki vizsgat.
A nyitrai, l6csei €s
koérmdocbanyai patika-
ban dolgozott, kdzben
levéltari kutatasokat is |
végzett. 1895-ben Bu-
dapestre koltozott és
szamos gyogyszerész-
torténeti, néprajzi ¢€s
etimoldgiai cikket publikalt. A Magyar Nemzeti
Miuzeum néprajzi osztalyan 1902-t6l konyvtaros,
késobb az éremtar vezetdje. 1905-ben jelent meg a
fé-mive az ,,Elenchus medicaminum”. Latin nyelv-
re forditotta a III. és a IV. Magyar Gyogyszerkony-
vet. A Gyobgyszerészi Ertesité munkatarsa volt.
1929-t61 a Magyar Nemzeti Muzeum éremtaranak
az igazgatdja, majd 1934-ben a Természettudoma-
nyi Muzeum féigazgatdja lett. A Pazmany Péter Tu-
domanyegyetemen a Gyodgyszerésztorténet eléado-

s bl

v

tanara. Szorgalmazta a Gydgyszerészi Miuzeum lét-
rehozasat, amely csak a haldla utdn, 1948-ban nyilt
meg [20].

50 éve

e 1970. februar 5-én
halt meg dr. Pandula
Egon (¥1916) gyogysze-
rész, egyetemi tanar. A
Pazmany Péter Tudo-
manyegyetemen 1938-
ban gyogyszerészi,
1941-ben gyogyszerész-
doktori oklevelet szer-
zett. A palyajat apja bu-
dapesti Szent Anna
gyogyszertaraban kezd-
te, ahol 1945-t61 hatdsa-
gi kezeld volt. A Ma-
gyar Néphadsereg hivatasos tisztje 1950-t6l, 1952-t61
fogyogyszerész. Félallasban az egyetemi Gyodgysze-
részeti Intézet adjunktusa. Docenssé nevezték ki
1961-ben. Ugyanebben az évben elnyerte a gyogysze-
résztudomany kandidatusa fokozatot. Tanszékvezetd
egyetemi tanarrd nevezték ki 1963-ban. A tudoma-
nyos munkassaga a gyogyszeres inkompatibilitasok,
a gyogyszerek stabilitasa, a tablettdzas, a bélben ol-
dododo drazsék €s a sugarsterilezés korére terjedt ki.
Els6ként foglalkozott a bentonitok gydgyaszati fel-
hasznalasaval és a tulajdonsagaival. Kivaloé oktatod
volt, korszeri tankdnyveket irt. Az MGYT
Gyogyszertechnologiai Szakosztalyanak elndke volt
1964-1968 kozott. 1969-ben ezredessé Iéptették eld. A
budapesti Gyogyszerésztudomanyi Kar dékan-helyet-
tese volt [21].

e 1970. aprilis 25-én halt meg Urszinyi Kdroly
(*1896) gyogyszerész. Apja is gyogyszerész volt. A
Pazmany Péter Tudomanyegyetemen 1921-ben szer-
zett gyogyszerészi oklevelet. Elébb a Pantodrog
gyogyndvény-killkereskedelmi vallalatnal miikodott.
Belépett késobb a Maganalkalmazottak Biztosito Inté-
zetének (MABI) hazi gyogyszertaraba. Itt hamar ki-
tint szakértelmével ¢és szorgalmaval. 1936-t6l a
gyogyszertar vezetdje lett. Bekapcsolodott még az al-
kalmazott gyogyszerészek érdekvédelmi mozgalma-
ba, az Okleveles Gydgyszerészek Orszagos Szovetsé-
gébe, ahol 1936-ban elndkké valasztottak. 1945 utan
az 1959. évi nyugdijba vonuldsaig a Magyar Pharma
cég osztalyvezetdje volt [22].

25 éve

e 1995. junius 7-én halt meg dr. Végh Antal (¥*1903)
gyogyszerész, egyetemi tandr. A csaladjaban sokan
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voltak gyogyszerészek.
Elébb papi palyara ké-
sziilt. A Pazmany Péter
Tudoményegyetemen
1927-ben  gybgyszeré-
szi, 1932-ben gybgy-
szerészdoktori okleve-
let szerzett. Dr. Winkler
Lajos professzornal
kezdte a palyajat, akit a
tanitomesterének  tar-
tott. Dr. Széki Tibor
professzor mellett a
Gyodgyszerészi  Kémia .y
tantargy eléadd tanara. Az 1949-ben kiilonvalt
Gyodgyszerészi Kémiai Intézet elsd igazgatdja. 1947-
1953 kozott az MGYT fétitkara, 1954-1968 kozott a
Gyodgyszerész Szakcsoport, majd az ujra megalakult
MGYT elndke. 1952-ben elnyerte a kémiai tudomany
kandidatusa fokozatot. 1956-ban egyetemi tanarra
nevezték ki. A Gyogyszerészet alapitd felelds szer-
kesztéje, majd foszerkesztdje volt. 1972-1975 kozott
az MGYT Gyodgyszerésztorténeti Szakosztalyanak
elndke. Tudomanyos munkassaga felolelte a gyogy-
szeranalizis és a gyogyszerészi kémia minden agat.
A VI. és a VII. Magyar Gyogyszerkonyv fészerkesz-
téje. A Semmelweis Egyetem Gyodgyszerésztudoma-
nyi Kardanak 10 évig volt dékanja. Kivalo érzékkel
adott elé. Generaciokat oktatott. Részt vett a szak-
gyogyszerész- ¢és a tovabbképzésben is. Jelentds
gyogyszerésztorténész volt. Tobb kiadasban jelent
meg a Gyogyszerészi kémia cimi, prof. dr. Szasz
Gydrggyel és prof. dr. Takdacs Mihallyal kdzosen irt
tankonyve. Szamos kitiintetéssel ismerték el a mun-
kassagat [23].

e 1995. aprilis 18-an halt meg dr. Rab Erzsébet

(*1947) gyogyszerész. A Semmelweis Egyetemen
1971-ben gyodgyszerészi, 1975-ben gyodgyszerészdok-
tori oklevelet szerzett. Palyajat a budapesti Chinoin
gyogyszertarban kezdte, 1975-ben az Orszagos
Gyogyszerészeti Intézetbe keriilt. A gyodgyszerkészit-
mények hazai bevezetésével foglalkozott. 1988-tol a
Gyogyszerutilizacios Osztaly vezetdje lett. A benzo-
diazepinek, a fajdalomcsillapitok, a nem-szteroid
gyulladasgatlok és az antibiotikumok felhasznalasarol
irott kozleményei kiilfoldon is ismertté tették a nevét.
A Kozponti Gyodgyszerterapids Bizottsag titkara 1988-
1990 kozott. Az ,,Utmutatd a gyogyszerkészitmények
rendelésére” kdnyv egyik szerkesztdje volt [24].
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Gyoégyszerészet 64. 39-40. 2020.

Dr. Bolcs Béla
Emlékek Edesapdmrdl

Boles Judit

Edesapam gyogyszerész csalad-
ba sziiletett Muraszombaton
1920. januar 7-én. Nagyapja,
akinek nevét o6rokolte, alapitott
patikat Muraszombaton Gyogy-
szertar a Magyar Korondhoz né-
ven. Haldla utan fia, a jogi dok-
tor dr. Béles Gyula (1. kép) ta-
nulta ki a patikus mesterséget,
hogy atvehesse a gyogyszerta-
rat. Természetes volt, hogy elsd-
sziilott fia, édesapam is ezt a hi-
vatast valasztotta, aki a balsorsu
haborts események miatt egyet-
len napot sem dolgozhatott a
csaladi patikaban.

Miutan 1939-ben Muraszom-
bat a Jugoszlav Kiralysaghoz
tartozott, EdesapAm magatol ér-
tetddé mddon a zagrabi egyete-
men kezdte meg egyetemi tanul-

riilt. Edesapam soha tobbé nem
tért vissza Muraszombatba.
Edesapja halala, édesanyja kite-
lepitése, a csalad minden vagyo-

nanak, otthonanak eclvesztése
szolgal magyarazatul.
Néhany ¢évig a Fovarosi

Gyogyszertari Kézpont alkalma-
zottjaként a BOszorményi uton
levé patikaban dolgozott gyogy-
szerészként. Ekkorra mar meg-
ndsiilt, felesége Marké Agnes.
Megsziiletnek lanyai: 1951-ben
Marietta, majd 1954-ben Judit.
1952-t6l a Pest megyei Tandcs
Egészségiigyi Osztalyanak
gyogyszerész feliigyeldje, majd
megyei fogyogyszerésze lett. A
kovetkez6 allomas az Egészség-
tigyi Minisztérium Gyogyszeré-
szeti Osztalydara vezetett, ahol

manyait, majd a szegedi Horthy Miklos Tudomdny-
egyetemen folytatta. Itt is diplomazott 1942-ben.
Egyetem utan a budapesti Egyetemi Gyogyszertar és
Gyogyszerészeti Intézet munkatarsa volt. 1944-ben
szerezte meg a gyogyszerészdoktori cimet Mozsonyi
Sandor professzor vezetésével. Téméja a IV. Magyar
Gyodgyszerkonyv tinkturdinak viszkozitdasa volt.

Ugyanebben az évben besoroztak. 1945-ben néhany
hetes amerikai fogsag utan hazafelé¢ tartva balszeren-
cséjére orosz katonakba botlott. fgy keriilt szovjet ha-
difogolyként a GULAG-ra. Eletét a szlav nyelvek is-
merete mentette meg. Egy évet dolgozott banyaban,
majd az orosz nyelv gyors elsajatitasa utan kiemelték
szanitécnek. Kihasznaltak szaktudasat, ezzel magya-
razhatd, hogy csak
1948 oktdberében tér-
hetett haza.

Ekkor a csaladi
gyogyszertar mar ujra
a hatar masik oldalan
volt. Edesapja, az id6s
patikus, magyarsagat
demonstralva még ek-
kor is biiszkén tette ki
a nemzeti lobogét a
Magyar Korona Pati-

1. kép: Dr. Boles Gyula ka bejaratahoz (2.
kép). Ez az életébe ke-

eldszor eldado (1952), majd osztalyvezetd (1957-73), ké-
sObb foosztalyvezetd lett (1973-80). Eléviilhetetlen ér-
demeket szerzett a gyogyszertari halozat kiépitésében.

1980-t06l halalaig az Orszdagos Gyogyszerészeti Inté-
zet tudomanyos tanacsaddjaként miikodott. Evekig
szerkesztdje volt az MGYT Gyodgyszerészet c. lapja-
nak.

Szakmai felkésziiltségét nemzetkdzi szinten is elis-
merték. Ennek, valamint német, francia és orosz
nyelvismeretének tudhaté be, hogy 1980 és 1984 ko-
z0tt az ENSZ Nemzetkozi Kabitoszer-ellendrzo szerve-
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zetének tagja, 1986-ig a Kabitoszer-ellenes Bizottsdg-
ban a magyar delegacio vezetdje volt. Ugyanitt az Al-
lando Bizottsag alelnoki posztjat toltdtte be 1982-83-
ban. Itthon a kabitészer-ellenes jogszabalyok kidolgo-
zasanak egyik kezdeményezdje és kidolgozoja volt.

Egészségi allapota a hosszu hadifogsag, a csaladot
ért tragédiak miatt nem volt a legjobb. 54 évesen érte
az els6 szivinfarktus. Harom évvel késobb, 1987. feb-
ruar 1-én egy ENSZ-bizottsagi iilésére tartva pedig a
végzetes, harmadik.

Egész életét a végtelen szerénység, a szolgalat és a
hivatastudat jellemezte. Mindig derts, kdzvetlen sze-
mélyét szeretet ovezte itthon és kiilfoldon egyarant.

Hihetetlen. Hihetetlen, hogy édesapam 100 éve szii-
letett, és hihetetlen, hogy 33 éve mar, hogy nincs ve-
liink. Hihetetlenil hianyzik.

Bovcs, J.: Béla dr. Bolcs was born 100 years ago

3. kép: Bolcs Béla a Gyogyszerészet szerkesztojeként

Szerzé: bolcs.judit@hotmail.com

( KOTELEZO SZINTENTARTO TOVABBKEPZES VESZPREMBEN UJ TEMATIKAVAL N

Semmelweis Egyetem Gyogyszerésztudomanyi Kar 2020.

A Semmelweis Egyetem Gydgyszerésztudomanyi Kara a kozvetlen lakossagi gydgyszerellatdsban dolgozék
(kdzforgalmu gyogyszerészet) szamara 2020-ban is megrendezi kételezd szintentartd tovabbképzéseit. Ezuttal
azonban nemcsak Budapesten vérjuk kedves érdekléd&inket, hanem témbadsitett, Uj tematikaval, Uj helyszinen,
Veszprémben is.

A képzés idopontja: 2020. marcius 6 — 7. (tombdositett, péntek-vasarnap)

A Semmelweis Egyetem meguijitott formdban szervezi kotelezé szintentarté tanfolyamait. Ezek a képzések
illeszkednek az orszagosan egységes - a gydgyszerészet fejlesztési irdnyait meghatarozo - keretrendszerhez is.
A tovabbképzésen olyan témakoroket igyeksziink lefedni, amelyek a mindennapi gyégyszerészi gyakorlatot
segitik. E strukturaban a tantermi el6adasok mellett kiscsoportos, esettanulmanyokon és 6nallé munkan alapuld
oktatasi napokat is tartunk.
Az alabbi, fébb témacsoportok keriilnek kidolgozasra:
— alapszintl gydgyszerészi gondozasi irdnyelv gyakorlati alkalmazasa;
— népegészségligyi aktivitas, adherencia-fejlesztés, egészségfejlesztés;
— gyogyszertari gazdalkodas és pénzligyi ismeretek.
A képzési napok altaldnos felépitése:
1. nap - altalanos gydgyszerészi ismeretek felelevenitése
2. nap - gyakorlatorientalt, kiscsoportos tovabbképzések és reanimaciéd
3. nap - gyakorlatorientalt, kiscsoportos tovabbképzések
A megujitott rendszernek megfeleléen, a képzés soran ismertetett esettanulmanyokkal kapcsolatos kérdéseket
tartalmazé feladatlapok megvalaszolasa jelenti a vizsga sikeres teljesitését a korabbi, elektronikus vizsga helyett.
Ezen kovetelményeket résztvevéink tanfolyamainkon kivétel nélkil sikeresen teljesitették.
Korabbi tanfolyamainkat - a megelégedettségi kérddivek alapjan - résztvevéink értékesnek, az ott
hallottakat a mindennapi gyakorlat szempontjabél rendkiviil hasznosnak értékelték!
Részvételi szandéka esetén a tanfolyamra a GYOFTEX portalon jelentkezhet!
A részvétel regisztralasa a helyszinen, elektronikusan torténik.
Varjuk jelentkezésiiket!
Semmelweis Egyetem Gyégyszerésztudomanyi Kar
Szak- és Tovabbképzési Csoport)
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AKTUALIS OLDALAK

Gyogyszerészet 64. 41-47. 2020.

A gyogyszerészeti tudomanyok 1j kihivasai

Az MTA Gydgyszerésztudomdnyi Osztilykizi Allando Bizottsdg eldadgiilése

A Magyar Tudomdny Unnepe 2019. évi mottéja az Ertékteremtd Tudomdny volt. Rendezvénysorozatinak kereté-
ben az MTA Gyégyszerésztudomdanyi Osztalykizi Allandé Bizottsdg eldaddiilést tartott november 12-én az MTA
Székhaz Felolvasotermében ,, A gyogyszerészeti tudomanyok j kihivasai” cimmel.

diszciplinaris tudomany, mely kiilonb6z6 megkozelitéseket alkalmaz e cél eléréséhez. Eredményeivel vitathatat-
lanul értéket teremt.

Hozzajarul az wj hatoanyagok azonositasat célzo felfedezo kutatasokhoz és a készitményfejlesztéshez. Ebbe
beletartozik a szintetikus kémiai munka, példaul kiralis vegyiiletek eléallitasara alkalmas uj és gazdasagos elja-
rasok kidolgozasa, és a névényi eredetii hatoanyagok azonositasa, hatasossaguk igazolasa egyarant.

A hatéanyagnak a betegek szamdra alkalmazhato készitménnyé valo fejlesztése, az optimdlis hatdst biztosito
gyogyszerforma kialakitasa jelentos fejlodésen ment keresztiil az utobbi idoben. Ma mar nem csak uj, pl. a bete-
gek egyénre szabott gyogyszerelését lehetévé tévd technologidk fejlesztése jellemzi a teriiletet, de a betegek
egylittmitkodésének kovetésére alkalmas digitalis technologiak beépitésére is torekszenek.

A gyogyszerkutatdasban eldtérbe keriil a farmakokinetikai modellezés kiterjesztése statisztikai és szamitas-
technikai eszkozokkel, ami egy vj, a klinikai vizsgalatok tervezése sordan a gyakorlatban is széleskoriien hasz-
nalhato tudomanyadg, a farmakometria megsziiletéséhez vezetett. Az adatositott egészségiigyi ellatds és a digita-
lis medicina terjedése altal pedig egyre nagyobb teret kap a valos-életbeli adatok hasznositdisa a farmakoterapia
optimalizalasa és a klinikai kutatasok terén. Ezzel a nagy iparagakhoz hasonloan az egészségiigyi betegellatas
is csatlakozhat az ,,adatvezérelt innovdciohoz”. Fontos kiemelni, hogy ez a klinikai és kézforgalmu gyogyszeré-
szet szamara is lehetéséget kindal a gyogyszeres terdpia javitasara és a gyogyszerfejlesztésekbe torténd bekap-
csolodasra. Ez napjaink egyik vwj, szamos jelentos eredményt felmutato és innovativ fejlesztési iranya, ami az
optimalizalt gyogyszervalasztas és hasznalat révén jarul hozza a beteg- és gyogyszerbiztonsag javitisahoz, az
indikadciok korrekciojahoz és ujak felismeréséhez.

Az itt felvazolt témakat feloleld hat eléadds hangzott el a rendezvényen. Ezek révid kivonatat adjuk itt kozre,
az eldadasok elhangzdasanak sorrendjében.

Prof. Sz6k6 Eva

”or

Természetes eredetii bi- és trifunkcios vegyiiletek eldallitasa és alkalmazasa
farmakologia és szintetikus kémiai céllal

Szakonyi Zsolt

Az enantiomertiszta vegyiiletek eldallitdsa egyre na-
gyobb kihivas és igény, koszonhetéen annak, hogy
farmakologiai jelentdségiikon tal a preparativ szerves
kémia teriiletén is gyakran hasznalt kiralis épitdele-
mek, enantioszelektiv atalakitasok kiralis segédanya-
gai, vagy kiralis katalizatorai [1, 2].

Az elmult években az SZTE Gyogyszerkémiai Inté-
zetében mikodd Terpénkémiai Kutatocsoportban vég-
zett kutatomunkank egyik f6 célkitiizése volt, hogy
kereskedelmi  forgalomban kaphatd monoterpén
enantiomerekbdl, vagy azokbdl néhany egyszeri 1¢-
pésben eldallithatd monoterpén szarmazékokbol kiin-
dulva, enantiomertiszta aliciklusos trifunkcios — elsé-
sorban 3-amino-1,2-diolokat és azok heterociklusos
analogjait tartalmazé — vegyiiletkdnyvtarat épitsiink

ki (1. abra). E munka soran a kiindulasi vegyiiletek

eredendd kiralitds centrumainak iranyité hatasat fel-

hasznalva sztereoszelektiv, illetve sztereokontrollalt
modszerekkel valositottuk meg terveinket [3—12]. Ha-
rom alapvet6 szintézisuton indultunk el:

1. (-)- és (+)-a-pinénbdl, valamint (+)-3-karénbdl kiin-
dulva 3 1épésben, diasztereoszelektiv uton mono-
terpénvazas epoxialkoholokat allitottunk elé. Az
epoxidgyliri aminokkal torténd nyitasaval, majd to-
vabbi atalakitdsokkal pinan- és karanvazas 3-amino-
1,2-diolokbol allo vegyiiletkonyvtarakat hoztunk
létre [3, 4, 6].

2. Terpénvazas allilalkoholokbdl kiindulva Overman-
atrendezédésen keresztiil monoterpénvazas allila-
midokhoz jutottunk, melyekbdl tSbb Iépésben,
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diasztereoszelektiv uton jutottunk ugyancsak mono-

terpénvazas 3-amino-1,2-diolokhoz [5, 8].

3. Terpénvazas ketonokbdl és aldehidekbdl reduktiv
aminalast kovetden diasztereoszelektiv dihidroxila-
lassal kaptunk aminodiol diasztereoizomereket [7,
10-12].

Részletesen vizsgaltuk a monoterpénvazas amino-
diolok konstitucids, és azon beliil is regioizomerjeinek
gylrlizarasi készségét. Az 1,2,3-trifunkcids vegyiile-
teket dietil-cink és aldehidek modellreakcidjaban al-
kalmazva, a fejlesztomunka eredményeképpen kivald
kiralis katalizatorokat sikeriilt talalnunk mind a reak-
eléallitasara. A pinanvazas aminodiolokbdl kiindulva
nukleozid analog vegyliletek szintézisét valdsitottuk
meg [9, 13]. Monoterpénvazas aminodiolok ¢s
aminotriolok antibakterialis hatdsunak bizonyultak,
mig a 2-imino-1,3-oxazinok és 1,3-tiazinok esetében
figyelemre mélto antiproliferativ hatast tapasztaltunk.

A konnyen  hozzaférhet6, enantiomertiszta
monoterpénekbdl eldallitott valtozatos szerkezetii
monoterpénvazas 3-amino-1,2-diolok, és az azokbdl
néhany lépésben, grammos mennyiségben nyerhetd
szarmazékok széles bazist jelenthetnek tovabbi
enantioszelektiv atalakitasok potencialis katalizatorai-
nak a kifejlesztés¢hez. Az ezen a téren szerzett tapasz-

talatok pedig jo alapot nyujthatnak szeszkviterpén és
diterpén alapu analogok szintéziséhez és farmakologi-
ai vizsgalatahoz.
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SzAkoNYL, Z: Synthesis of natural-based bi- and trifunctional
compound and their chemical and pharmacological
investigation

Enantiomeric bi- and trifunctional compounds are often
used building blocks for the synthesis of wide range of
1,3-heterocycles and potential pharmacons. They are also

often used starting materials of chiral catalysts applied
in enantioselective transformations. This short overview
summarizes the results of Terpenechemical Research Gro-
up of the Institute of Pharmaceutical Chemistry, Univer-
sity of Szeged on the field of the stereoselective synthesis
of  monoterpene-based  3-amino-1,2-diol  libraries.
The regioselective ring closure of aminodiols towards
1,3-heterocycles, utilization as catalysts of enantioselective
transformations and pharmacological investigation are also

discussed.

Szegedi Tudomdanyegyetem, Gyogyszerkémiai Intézet, Szeged, E6tvos u. 6. — 6720
e-mail: szakonyi@pharm.u-szeged. hu

Novényi készitmények hatasossaga: a molekulatdl a klinikai bizonyitékokig

Csupor Dezsd

A modern fitoterapia, csakigy, mint a korszerii orvos-
las, a bizonyitott hatasossagu és biztonsagossagu ter-
mékek alkalmazasan alapul. A fitoterdpia esetén a bi-
zonyitékoknak van egy specialis tipusa: a népi gyogy-
novény-alkalmazasbol nyert tudas. Ez nem kizarola-
gos jelentdségli és érvényll, azonban igen hasznos,
nagy populaciora és hosszu tavl alkalmazasra vonat-
kozé adatokat szolgaltathat, orientalhatja a tudoma-
nyos kutatast. Ettdl eltekintve, a névényi szerek kuta-
tasa farmakoldgiai szempontbol azonos logika és
modszertan alapjan torténik, mint a szintetikus
farmakonoké. Az in silico vizsgalatoktol a klinikai ki-
probalasig terjed az alkalmazhaté moddszerek kore. A
ndvényi termékek esetén fontos szempont az dsszeté-
tel: adott novény esetén is egészen kiilonbozoé 0sszeté-
telti kivonatok késziilhetnek, amelyeknek hatasa is el-
téré lehet — nemcsak kvantitativ, hanem esetenként
kvalitativ szempontbdl is.

A népi gydgyaszat tapasztalatait sziikséges kisérleti
bizonyitékokkal alatdmasztani. A romai kamilla év-
szazadok oOta alkalmazott gyogyndvény, azonban
gorcsoldd hatasat kisérletesen egészen a kozelmultig
nem bizonyitottak [1]. Ugyanakkor az is gyakori, hogy
a vélt hatasossag human alkalmazas esetén nem alata-
maszthato. Ennek sokféle oka lehet: az in vitro megfi-
gyelt hatasok in vivo nem minden esetben alakulnak
ki, de az is el6fordul, hogy a hatdsos dozis redlisan
nem adagolhat6é (mert irredlisan magas) vagy éppen-
séggel nagyobb az alkalmazassal jaro kockéazat, mint a
haszon.

Eldfordul, hogy egy névényt a népi tapasztalatokra
hivatkozva prébalnak gyogynovényként bemutatni.
Erre talan a legjobb példa az tiromlevelll parlagfi,
amely napjainkban az egyik legismertebb ,,gyogynd-
vény”. Bar a parlagfii 6shazajaban, Eszak-Amerikaban
nem tartozik a fontos gydgynovények kozé, hazank-
ban szdmos betegség kezelésére az ottani allitdlagos

tapasztalatokra hivatkozva propagéljak. A névény pol-
lenjének allergizald hatasa kdzismert, az viszont talan
kevésbé, hogy a herbaban talalhatd szeszkviterpén-
laktonok kozott szdmos citotoxikus hatast. Az alta-
lunk elvégzett allatkisérlet eredményei felvetik annak
az esélyét, hogy a citotoxikus hatas karos lehet az em-
beri szervezetre is, ugyanis a novény adagolasa vese-
¢és agykarosito volt egy allatkisérletben [2].

Bizonyos esetekben annak ellenére megkérddjelez-
heté a hatasossag, hogy rendelkezésre allnak pozitiv
kimenetell klinikai vizsgalatok. Nem mindegy ugyan-
is, hogy mi a vizsgalat végpontja: ha egy sulyos beteg-
ség kezelésére alkalmazott szer vizsgalata csak a tole-
ralhatosagra vagy az életmindségre kifejtett hatasra
terjed ki, a valodi hatasossag nem értékelhetd. A daga-
natellenes hatassal ajanlott névényi vagy egyéb alter-
nativ szerek esetén gyakori, hogy a valddi hatdsossag
helyett masodlagos vagy ,,puha” végpontok alapjan
igyekeznek aldtdmasztani a hatasossagot.

A klinikai vizsgalatok eredményeinek kritikus ujra-
értékelését szolgaljdk a metaanalizisek. Ezekben a
vizsgalatokban egyesitik a vizsgalt populaciokat és az
eredményeket, a modszertani hibakra ramutatva pro-
balnak magasabb bizonyitottsagi foku kovetkeztetése-
ket levonni a hatasossaggal és biztonsagossaggal kap-
csolatban. A novényi készitményekkel végzett meta-
analizisek gyakori hib4ja, hogy a szerz6k nincsenek
tekintettel arra, hogy adott ndvény kiilonboz6 kivona-
taival végzett vizsgalatok nem vonhatéak egybe. Az
eltérd osszetételll termékek hatasossaganak ,,atlagola-
saval” nem vonhat6 le altalanosithatd kovetkeztetés a
ndvényfajra. Ezt is figyelembe véve végeztiink meta-
analiziseket gydgynovényekkel, amelyek koziil a ba-
ratcserje premenstruacios szindromaban [3] és a saf-
rany depresszidban kifejtett hatadsossagat [4] elsdként
elemeztiik névénykémiai szempontokat is figyelembe
véve.
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Hatoéanyag-felszabadito rendszerek uj lehetdségei: nano- és
mikrorészecskéktol az okos pilulaig

Antal Istvan

Napjainkban kiemelt jelent6éséggel bir a hatdéanyag-fel-
szabadito rendszerek fejlesztése, amelyek uj lehetsége-
ket teremtenek a gyogyszeres terapia biztonsagossaga-
nak és hatékonysaganak javitasara. A korszerii segéd-
anyagokbdl allo, megfeleld felépitésii gyogyszerforma
egyben hatéanyag-felszabadito rendszer is, amely inno-
vativ technologiai megoldasok révén képes ndvelni a
hatékonysagot és/vagy csokkenteni a mellékhatasokat.
A hatbéanyag a gyogyszerkészitmények 1ényegi dsszete-
vdje, ugyanakkor az adagolasi forma az, amely tartal-
mat hatéanyag-felszabaditd rendszerként hordozza és
miitkodteti, azaz a hatés helyére célba juttatja.

A gybgyszerformaval szembeni elvaras a megfeleld
hatéanyagszint, hataskezdet és hatastartam biztosita-
sa, azonban tovabba kihivast jelentenek a kiilonleges
szempontok egyes betegcsoportok (pl. idésebbek vagy
gyermekek), és egyes betegségben (pl. nyelési nehéz-
ség, mentalis vagy fizikai korképek) szenveddk esetén.
Az innovativ gyogyszertechnologiai megoldasok ré-
vén biztosithato a kivant farmakokinetikai profil, meg-
feleld biologiai hasznosithatdsag, kivant hataskezdet
¢és hatastartam, kedvezobb adagolasi rend.

Az elmult évtizedekben szamos multipartikularis
rendszert tartalmazo készitmény nyert terapias és diag-
nosztikai jelentdséget. A mikrorészecskék, a mikro-
gombok és a mikrokapszulak a tobbrészecskés gyogy-
szerhordozok altalanos alkotdelemei, amelyek szerkezeti
¢és funkcionalis képességeik alapjan szamos terapids
elonyt kindlnak a betegkdzpontt gyogyszeralkalmazasra.
Az alkalmazasi modtol fiiggden beépithetdk szilard (kap-
szuldk, tablettak, tasakok), félszilard (gélek, krémek,
pasztadk) vagy folyadék (oldatok, szuszpenziok, akar
parenteralis készitmények) gyogyszerformakba egyarant.

A nanorészecskék (pl. szemecsék, vezikulumok,
konjugatumok) nemcsak az oldodas elésegitésére, ha-
nem a célzott hatdanyag-szallitas révén a mellékhata-
sok mérséklésére is alkalmasak. A mikrorészecskék

novelik az alkalmazhat6ésagot és mint 6nallé hato-
anyagleado egységek tervezhetd és kiszamithatd vér-
szintet eredményeznek. A nano- és mikrorészecskék
szerkezeti és morfologiai (méret) tulajdonsagaik révén
szabalyozhaté a hatéanyag-felszabaditas, tulajdonsa-
gaik ingerre érzékennyé tehetd (,,smart triggering”).
A szerkezet tarolas kozbeni megdrzésére a rekonsti-
tualhatosag biztosit jO lehetdséget. A hagyomanyos
koacervacio megvalositdsahoz 1j mdodszereket fejlesz-
tettek ki (pl. fagyasztva szaritds, porlasztva szaritas,
mikrofluidikus aramlasfokuszalas), illetve a kiilonféle
struktirak lehetéséget kinalnak a hatéanyag-felszaba-
dulasi mechanizmusok finomhangolasara ¢és a farma-
kokinetikaip rofil optimalizalasara.

Uj fejlesztési iranyt képvisel a digitalis gyogyszer-
technoldgia, amely 6tvozi a formulalas €s informatika
megoldasait, lehetdséget teremtve a kezelés nyomon
kovetésére, az egyiittmiikodés és terapiahiiség fokoza-
sara. Az els6 digitalis informatikan alapulo gyogyszer-
készitmény (Abilify MyCite®, Otsuka Pharmaceutical
Co., Ltd.) 2017 novemberében kapott forgalomba hoza-
tali engedélyt az FDA részérdl, amelynek gyogyszer-
forméja hivatalos elnevezés szerint ,tabletta szenzor-
ral”. A tabletta lenyelhetd eseményt jelz6t (Ingestible
Event Marker, IEM) tartalmaz, amit egy réz-szilicium-
magnézium-tartalmu, jelado elektrolitrendszerbdl ala-
kitottak ki. A készitmény tovabbi elvalaszthatatlan ré-
szei azonban a borda alsé széle felett boron viselhetd
jelet érzékeld tapasz, egy okostelefon-alkalmazas az
informacié megjelenitésére, valamint egy Web-alapu
portal az egészségiigyi szakemberek €s gondviselok
(pl. hozzatartozok) szamara.

Mara vilagossa valt, hogy a megfelelé gydgyszer-
forma a terapia sikerének fontos eldfeltétele, valamint
a betegkOzpontu gyogyszeres kezelés — egy mar elkez-
doédott — paradigmavaltast tesz sziikségessé a gyogy-
szertechnologia teriiletén is.

Semmelweis Egyetem Gyogyszerészeti Intézet, Budapest, Hogyes E. u. 7. — 1092




2020. januar

GYOGYSZERESZET 45

Uj vizsgalati médszerek és innovativ 3 D nyomtatasi lehetségek alkalmazisa a
gyogyszertechnolégiaban

Bacskay Ildiko

Napjainkban a 3D nyomtatas a 10 innovativ gyogyszer-
kutatasi iranyzat egyike. A 3D nyomtatasi eljarasnak
sz4mos szinonima4ja van, ilyen a gyors prototipizalas és
az additiv gyartas. Lényegében ez egy digitalis tervrajz
alapjan végzett rétegrol-rétegre torténd nyomtatds. A
legtobb gyartasi folyamat ugyanazt a sémat koveti. Az
elsd 1épés a tervezés, amely soran a kivant terméket di-
gitalisan megtervezik. Ez lehet 3D tipusu a szamito-
géppel végzett tervezés (computer-aided design, CAD)
altal vagy 2D modszerrel, ahol az eldallitand6 rétege-
ket egyenként tervezik meg. A masodik 1épés a terv at-
alakitasa a 3D nyomtat6 altal értelmezheté formatum-
ra. Leggyakrabban STL f4jl formatumban van, ami a
tervezett modell kiilso felszinét jeleniti meg €s felosztja
a nyomtatand6 rétegekre, majd atalakitja rétegrol-ré-
tegre torténd digitalis informaciova. A szoftver auto-
matikusan érzékeli, hogy hol sziikséges kiegészitd ré-
szeket nyomtatni ahhoz, hogy biztositsuk a megfeleld
megtamasztast a nyomtatas sordn. A harmadik 1épés-
nél a nyersanyagokat granulatumma, szalakka vagy
kotéanyag oldatta alakitjak, hogy megkonnyitsék a
nyomtatast. A negyedik, egyben utolsdé 1épésben a
nyomtatas torténik. A kivant termék keletkezéséhez ré-
tegrél-rétegre hozzaadjak a nyersanyagokat és automa-
tikusan megszilarditjak. A gyartast kdvetéen sziikség
lehet szaritasra, fényezésre vagy egyéb gyartas utani
eljarasra. A kapott termék geometridja az alkalmazott
eszkoztol és a felhasznalt anyagoktol fiigg és egyedi
lesz Osszetettségében, rugalmassagaban és teljesitmé-
nyében. A 3D nyomtatdsnak szamos elénye van, altala
komplex, igény szerinti, egyénre szabott termékek al-
lithatoak elé egy automatizalt, alacsony iizemeltetési
koltségli termelés soran. A 3D-s nyomtatast széles kor-
ben alkalmazzak, tobbek kozott a miivészetekben, az
épitészetben, az iparban, de a gyogyaszatban (orvos,
fogorvos, gyogyszerészeti tudomanyokban) is elterjedt.
Jelen Osszefoglaloban azokat a 3D-s nyomtatasi mod-
szereket mutatom be, amelyeknek gyogyszerészi alkal-
mazasi lehetdsége is van

A 3D-s nyomtatasi technoldgiak koézé tartozik az
inkjet nyomtatas, amely technologia alkalmazasakor a
gyogyszerészeti felhasznalashoz tigy alakitottak at a
nyomtatokat, hogy tinta helyett azok hatéanyag oldatot
cseppentsenek, a papirt pedig ehetd papirra cserélték, ez
lett a tovabbiakban a gyogyszerhordozo. A felvitt hato-
anyag dozisat pedig egyszeriien azzal szabalyozhatjuk,
hogy héany réteget nyomtatunk ra a hordozora, vagy pe-
dig megvaltoztathatjuk a nyomtatasi feliiletet. A
sztereolitogrdfias (SLA) technika lényege fotoszenzitiv
(fény hatasara lokalisan polimerizalodd) polimerek
hasznalata. Az UV fényt kozvetleniil tiikor segitségével

vagy pedig az un. digital light processing (DLP) techni-
ka segitségével az aktualis réteg megfelelé pontjaira ira-
nyitjak, ahol lokalisan a polimerben lejatszodik egy ké-
miai reakcio, és az gélesedni fog. A megvilagitd fény
igy a polimer oldat aljan, majd kozepén alakithatja ki a
targyat. Ezzel a nyomtatasi eljarassal mikrométeres pon-
tossaggal nyomtathatunk, azonban Un. post-printing fo-
lyamatok sziikségesek a targyak végso kialakitasahoz.
Az elsd FDA altal engedélyezett gydgyszerkészitmény a
Spritam volt 2015-ben, amelyet Gn. ZipDose technologia
felhasznalasaval gyartottak. Az eljaras lényege, hogy
vékony porréteget hoznak 1étre, melyet a megfelelé he-
lyen kotéanyag-oldattal cseppent meg a nyomtatd szoro-
feje. Nem csak kotéanyag oldat cseppentése torténhet,
az InkJet technikaval dsszekapcsolva akar hatéanyag ol-
daté is. Miutan megvan egy réteg, egy 1j, vékony por ré-
teget alakitanak az anyagtomeg felszinén (nemcsak a
porbdl osszeallt targy felszinén, hanem az egész porto-
meg felszinén), amelyet a megfeleld helyeken ismét ko-
téanyag-oldattal cseppentenek meg. A szelektiv 1ézer
szinterezés kivald implantatumok eléallitdsahoz, a port
ebben az esetben egy nagyenergidju lézerfény fogja
megszilarditani. Hatranyaként emlitheté meg, hogy ke-
vés anyag hasznalhatd, mivel a nagy energiaju lézerfény
sok anyag bomlasat okozhatja. A félszilard extrudalas
alapu 3D nyomtatassal kiilonb6z6 hatéanyag-felszaba-
dulasi profillal rendelkezd tablettak eldallithatok. Hatra-
nya, hogy nehéz a félszilard anyagok folyasanak megfe-
lel6 iranyitasa a szorofejen keresztiil. A Fused Filament
Fabrication (FFF) (Olvasztott Szalhizdsos nyomtatas)
technologiat 1991-t6l kezdték el hasznalni, és azodta a
legszélesebb korben alkalmazott, alacsony koltségii
technika. A folyamat sordn eldszor is Osszekeverik a ha-
toanyagokat egy termoplasztikus (hére lagyuld) poli-
merrel, majd egy extruder ebbdl melegités kdzben szalat
alakit ki. Ez a Hot Melt Extrusion technika (HME). Ma-
sodik 1épésben ezt a szalat a nyomtato szordfeje iranyitja
a megfelelé helyre. A szalak sorrdl-sorra alkotnak meg
egy réteget, a rétegekbdl pedig 6sszedll a targy. A maso-
dik Iépés viszont nem feltétlen koveti az elsét: felcsavar-
va egy csévére a szalak el is tarolhatok késobbi felhasz-
nalasra, s6t ilyen formaban szallithatok is, igy a nyomta-
tds mashol is kivitelezhetd. Hatranyaként emlitendd,
hogy mind a nyomtatasi, mind az extrudalasi hdmérsék-
let igen magas, kevés hatdanyag formulalhaté ezzel a
technoldgiaval.

A 3D nyomtatas jelent6sége a személyre szabott,
gyors ¢és egyedi gyogyszerkészitésben emlithetd meg,
azonban a gyogyszerkészitésben valo széles korii elter-
jedéséhez szamos mindségbiztositasi €s hatosagi kérdést
szabalyozni sziikséges. A gydgyszerészeti tudomanyos
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kutatasok kozéppontjaba anyagvizsgalati, gyartastech-
noldgiai és biokompatibilitasi szempontok alapjan ke-
riilt. Jelenleg intenziv €s elére mutatd kutatasok folynak
a QGyogyszerésztudomanyi Karokon a 3D nyomtatas
gyogyszerfejlesztésben torténd alkalmazhatosagarol.
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A farmakokinetikatol a farmakometriaig

Tothfalusi Laszlo

A kezdetek

A farmakokinetika sz6 nyomtatasban 1953-ban jelent
meg elészor egy német nyelvil publikacioban, de ma-
gat a koncepciot egy svéd fiziologus, Torsten Teorrell
nevéhez kotik. O az 1937-ben megjelent publikécioja-
ban [1] pontosan megjeldlte, hogy a kinetikai kutatas
célja a gyogyszer-koncentraciéo valtozasanak idébeli
leirasa a vérplazmaban és a szovetekben matematikai
eszkozokkel. Munkéjaban vazolt egy ma érvényes fi-
ziologias modellt, ami kapcsolatot teremt a gyogysze-
rek eloszlasa, a molekula lipofilitasa és az egyes szer-
vek vérataramlasa kozott. A modellt leird egyenletek
megoldasa az akkori eszkozokkel lehetetlen volt, de
felismerte, hogy az egyenletek nagymértékben egy-
szerUsithetdk, és lefektette a ma is érvényes kom-
partment megkozelités alapjait. Munkaja azonban az
elkovetkezo 25 év soran teljesen feledésbe kertilt.

Klasszikus farmakokinetika idészaka

Teorell munkdassaga feledésbe meriilt, mert nem voltak
adottak a farmakokinetika miiveléshez sziikséges tech-
nikai feltételek. A 60-as évektdl kezdddéen azonban el6-
szor a gazkromatograf, majd ezt kovetéen a
folyadékkoromatografias késziilékek széleskortien elér-
hetévé valtak és gyogyszerek plazmaszintjének érzé-
keny mérése nem jelentett tovabb technikai kihivast. A
folyamat parhuzamosan zajlott a személyi szamitogépek
megjelenésével. A 90-es évek elején a tovabbiakban mar
nem jelentett problémat akar tobb-kompartmentes mo-
dellek illesztése egyéni vérszint gorbékre.

A farmakometria mint énallo tudomanyag sziiletése

Az egyéni vérszintgdrbék modell illesztése megkdve-
telte, hogy egyénenként legalabb 10-12 mintavételi
pont legyen. Ez lehetséges egészséges onkéntesek ese-
tén, de nem betegek, gyerekek, csecsemok esetében,
holott pont ezek a populaciok jelentik a legnagyobb ki-
hivast a helyes dozis megtaldlasa, azaz a farmako-
kinetika szempontjabdl. Sheiner [2] ismerte fel, hogy
egy radikalis 0 megkozelitésre van sziikség €s a
farmakokinetikat 6tvozni kell egy akkoriban forradal-
mian Ujnak szamito statisztikai eljarassal az tigyneve-
zett nemlinedris kevert modellezéssel. Az j eljaras le-
hetévé tette, hogy betegként akar 1 -2 mintavétel elég-
séges a kinetikai modellezéshez. Az igy kapott model-
lek széleskorti alkalmazéast nyertek a gydgyszer-
fejlesztés klinikai szakaszaban, mert lehetové tették
nemcsak kinetikai, hanem farmakodinamias adatok
analizisét is. Sheiner alkotta meg a biometria,
ekonometria szavak analogjaként a farmakometria szot
is, ami lényegében az adott tudomanyteriileten hasz-
nalhaté mechanisztikus és statisztikus modellek 6sz-
szességét, illetve ezen moddszerek tovabbfejlesztését
vizsgald tudomanyagat jelenti.
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A valos-életbeli adatok hasznositasa a gyogyszerterapia javitasanal és a klinikai kutatasoknal

Botz Lajos

Az egészségiigyi betegellatas torténései, beavatkozasai
az elmult években jorészt informatikai értelemben is
adatositotta valtak. A digitalis medicina térnyerésével
egyre nagyobb jelentOségiivé valik a valds-életbeli
adatok hasznositasa a gyogyszerterapia javitasanal és
klinikai kutatasoknal egyarant. Napjainkra ez a gyogy-
szerfejlesztés és alkalmazas, valamint az egészségiigyi
ellatérendszer egyik legfontosabb kihivasa, mivel
(a) rohamosan né az 1j innovativ készitmények ara; (b)
a kockazat- és érték-alapon torténd finanszirozas egyre
nagyobb szerepet kap; (c) a digitalis medicina, e-health,
robotika (kollaborativ) és automatika robbandsszeriien
terjed; (d) a human klinikai fazis I11. vizsgalatok ese-
tében is még a sikerrata alacsony, a sikertelenség ara-
nya kb. 60%. Az ugynevezett ,valos-életbeli adatok”
(real world data) hasznositasa a gyodgyszerterapia és
klinikai kutatdsok javitdsara napjaink egyik 1j, sza-
mos, valoban 4ttéré eredményt felmutatd gyodgyszer-
fejlesztési iranya. Ez egyarant eredményt hozhat az op-
timalis gyogyszervalasztas ¢s hasznalat teriiletén és az
un. ,,gyogyszer repozicionaldsi” vizsgalatoknal. A be-
teg- és gyogyszerbiztonsag tdmogatasa mellett lehetd-
séget nyujt arra is, hogy az Un ,,pragmatical clinical
study” fejlesztések is egyre nagyobb teret nyerjenek.
Ezek egyiittesen jarulhatnak ahhoz hozza, hogy a hu-
man klinikai kutatasok és a ,,mindennapi, rutin gyogy-
szeres terapia” eredményeinek és ismert nem kivant
hatasainak az egyezdsége jelentdsen javuljon, csok-
kentve ezzel ezt a tudasszakadékot.

Ezek révén a nagy ipardgakhoz hasonloan az egész-
ségligyi betegellatas is megvalosithatja az ,,adatvezé-
relt innovaciot” a kutatds és rutin ellatds teriiletén
egyarant. Ki kell emelni, hogy ez még a gyakorlé kli-
nikai és kozforgalmt gyodgyszerészet szamara is lehe-
tdséget kinal a gyogyszerterapia javitasara és a gyogy-
szerfejlesztésekbe torténd bekapcsolodasra. A gyodgy-

szerkdlesonhatasok értékelésében és megismerésében
az utdbbi években szdmos uj gyakorlati hasznu felis-
meréshez vezettek a nagyszamu valds-¢életbeli adato-
kon alapuld elemzések. Az eléadasban bemutatott ha-
zai magas kockdzatu gyogyszerkombinaciok vizsgala-
ta 2013-2016 kozotti idészakra vonatkozoan arra mu-
tatott rd, hogy a vénykivaltasok alapjan kdzel sem el-
hanyagolhat6 probléméaval allunk szemben, mivel éves
szinten igen jelentés az elemzett kockazatos hato-
anyagparok el6forduldsa (kb. 1,8 millié/év). A maéso-
dik ismertetett vizsgalat arra hivja fel a figyelmet,
hogy a gydgyszermellékhatds tudasunk ismert forra-
sai (alkalmazasi eldiratok, szakemberek és laikusok
bejelentései stb.) mellett a hazai korhazi adatallomany
elemzése is gyarapithatja ilyen iranyu tudasunkat, mi-
vel tobb mint szaz BNO koddal meghatarozhat6 ilyen
esetszam eléfordulasa magas, ami az ilyen iranyultsa-
gu valds-életbeli kimenetek hazai alkalmazhatosagat
igazolta. A kovetkezd bemutatott elemzés arra hivja
fel a figyelmet, hogy a korhazi betegek kozott 20-
60%-ban is fellépd alultaplaltsagra utald Osszetett,
gyakran ,,rejtett” klinikai paraméterek kozotti 0ssze-
fliggések is feltarhatok tobb évnyi nagy klinikai adat-
allomanybol 1étrehozott ,,adatpiac” elemzésével. Ez
példat mutat arra is, hogy a taplaltsagi allapotra, vala-
mint a malnutriciéra utald klinikai adatok milyen
mértékben hathatnak a gyogyitas kimenetére. A kii-
16nb6z6 adatmez6k, elemzésbe bevonandd adatkordok
Osszekapcesolasaval olyan kucsfontossagt 6sszefiiggé-
sek is feltarhatok, amelyekre kiilon-kiilon egyik ko-
rabbi vizsgalat, elemzés sem iranyult.

A bemutatott példak és vizsgalatok azt igazoljak,
hogy a gyogyszerterapia valds-életbeli tapasztalatai-
nak, kimeneteinek elemzése, szamos korlatja mellett
mar jelenleg hazankban is hasznosithat6 visszacsato-
lasi lehetdségeket kinal a terapia javitasara.
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A SZAKMAI ES TUDOMANYOS ELET HIREI

JUBILEUMI OKLEVELEK ATADASA SZEGEDEN

Zupkd Istvan tanszékvezets, a GYTK dékanja — prof.
Széll Marta stratégiai rektorhelyettes jelenlétében, Aigner
Zoltan, Csupor Dezsé egyetemi docens, valamint prof.
Szakonyi Zsolt dékanhelyettes kozremiikodésével -
2019. november 22-én Gsszesen 120 gyogyszerészt ava-
tott jubileumi granit-, vas,- gyémant- és aranydiplomassa.
A rendezvény a Gaudeamus igitur hangjaival kezd6dott.

Tanaraink koézll megjelent pl. dr. Regdon Géza sen.
ny. egyetemi docens és dr. Wayer Mdria ny. egy. adjunk-
tus.

Az Unneplésen Rozsaszéki Anna V. éves gydgysze-
részhallgaté £ Chopin Asz-dir etiidjét és Manuel De
FallaTlztanc szamat, ill. Bartos Csaba PhD-hallgaté sajat
szerzeményét adta eld.

Prof. Széll Marta stratégiai rektorhelyettes szép beszé-
dével koszontotte a jubildnsokat, majd

Zupkd Istvan Karunk dékanjanak beszéde kovetkezett.

Zupkd Istvan dékan beszéde

IgenTiszteltJubildlé Kollégak, Igen Tisztelt Rektorhelyettes
Asszony, Kedves Vendégeink! Holgyeim és Uraim!

A Gyogyszerésztudomanyi Kar munkatdrsainak nevé-
ben nagy tisztelettel és szeretettel koszontom Unnepi
Ulésiink valamennyi résztvevéjét, mindenekel6tt meg-
jelent Oregdidkjainkat. Karunk életének mindenkor ki-
emelked6, nagy becsben tartott eseménye a jubilan-

Zupko Istvan dékan

sok diszoklevelének ataddsa. Megtisztel6 szamunkra,
hogy koszonthetjiik diszdiplomat atvevd kollégainkat.
Felemel6 megtapasztalni, hogy az évtizedekkel ezel6tt
végzettek visszajonnek Karunkra, fontos szamukra a ko-
z06sség és a kozos linneplés. Kilon koszontdém a jubila-
[6k volt oktatoéit, kari vezetGit, kdszondm, hogy elfogad-
tak meghivasunkat és jelenlétiikkel tovabb emelik az tin-
nep fényét, a régvart talalkozas oromét.

Kiilonleges alkalom a mai tnnepség, alkalom a ko-
z0s emlékezésre, amikor az egykori didktarsak életpalydi
par 6rara Gjra Osszefonddnak. Kilénleges alkalom ne-
kiink, fiatalabb kollégaknak, jelenlegi oktatéknak is, mert
szembesiliink példamutaté életpdlyakkal, képet kapunk
egy emberdltSnyi elhivatottsagrél, szolgalatrdl, alko-
t6 munkarél. Mindebbd! mi erét merithetiink, az Onok
szakmaisagara példaként tekinthetiink.

Onok egy életatnyi kitarté munkaval, tanuldssal és ala-
zattal gyarapitottak szakmank megbecstltségét, aminek
mi is részesei lehetiink, igy vélik ez a mai alkalom mind-
annyiunk tinnepévé. Ondk nagyon sokat tettek mindah-
hoz, ami miatt ma is j6 a szegedi kar oktatéjanak vagy
hallgatéjanak lenni. Fogadjdk ezért kdszonetiinket min-
den kari polgar nevében.

Szakmai tinnepi alkalmakkor jélesik képet adni Karunk
allapotarél és erénlétérél. Biiszkén szamolhatunk be
arrél, hogy Karunkon ma két nyelven folyik gyégysze-
részképzés. Orvendetes, hogy a hivatasunk iranti ér-
dekl&dés érezhetGen novekszik, évr6l-évre tobb mint
100 elsS éves kezdi meg tanulmdnyait. Orvendetes mé-
don fejlédik az angol nyelvii képzés és dolgozunk azon,
hogy mindez fenntarthat6 legyen. A Karon miikods
Cydgyszertudomanyok Doktori Iskola az egyetem egyik
legproduktivabb doktori képzéhelye, ahol jelenleg 72
fiatal kolléga dolgozik tudomdnyos fokozatin, koziluk
30-an kalfoldrél érkeztek. Valtozatlanul népszer( szak-
képzési programunk, sokakat vonzanak tovabbképzési
alkalmaink.

Biiszkék vagyunk tudomanyos eredményeinkre, pub-
likaciés mutatéink alapjan az Egyetem legkivalobb ka-
rai kozé tartozunk. Ezek az adatok indikatorként jelzik,
hogy Karunk egy-egy munkacsoportja a vildg élvonala-
hoz tartozik. Karunk tudomanyos kapcsolatrendszere ki-
terjedt, van éI6 egyiittm{ikodésiink szinte minden gyogy-
szerkutatasban érdekelt kutatéhellyel, hazai gyartékkal
és tarsképzéhelyekkel. Es természetes modon oriiliink,
amikor munkatdrsaink teljesitményét masok is elismerés-
re méltonak talaljak. Tapasztalt kutatdink és fiatal tehet-
ségeink évrél-évre jelentds szami és nagy presztizsii dij-
jal oregbitik Karunk hirnevét.
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J6 érzés ezekrdl a sikerekrSl beszamolni egy ilyen al-
kalmon, am legalabb ennyire fontosnak tartjuk jovéké-
plinket, terveinket. Mi — Karunk munkatérsai — azon dol-
gozunk, hogy a nemzedékek éltal felhalmozott értékeket
meg@rizziik és er6nkh6z mérten gyarapitsuk. Dolgozunk
azon, hogy a szakma mindenkori kihivasainak megfele-
16 szakemberként bocsassuk ki fiatal kollégainkat, hogy
a tudomany térképén minél messzebbrdl is jol lathatok
legyiink. Jov6képiink kulcseleme egy kérvonalazédé év-
tizedes alom, az Gj kari éplilet, ami ma is terv, de még
soha nem volt olyan kdzel, mint most.

Es mindezeken tdl biiszkék vagyunk arra a szakmai ko-
telékre, ami Onoket, jubilalé kollégakat Karunkhoz koti
és aminek mi, a mai oktatéi garda is részesei lehetiink.
Ezt a kozbsséget Osszekdti a hivatds szeretete, a betegért
végzett szolgalat. Ez a k6zosség birtokol soknemzedék-
nyi kollégank altal megszerzett és felhalmozott tudast, el-
hivatottsdgot, emberséget. Ezt a tudast Onok is épitették,
gyarapitottak az elmdlt évtizedek soran, teljes palyafuté-
suk alatt. Palyajukkal, munkassagukkal nemcsak példat
mutattak fiataloknak, hanem elismerést, megbecsiilést
szereztek a szakmanak és Alma Materiiknek, amiért most
ezUton mondok kdszonetet valamennyi ma oktaté mun-
katdrsam nevében.

Tisztelt Jubilal6 Kollégak! Onok évtizedekkel ezelétt
hivatast védlasztottak, a legszebb hivatdsok egyikét. Az ir6
David Brooks ezt mondta err6l: ,Ha a munkank vagy a
karrieriink nem felel meg szamunkra, akkor masvalamibe
kezdtink. A hivatasat azonban nem valasztja az ember. A
szoban is benne van, hogy minket hivnak. Akinek hivata-
sa van, ugy érzi, nincs valasztasa, engedelmeskednie kell
a hivasnak, kilénben nem taldl rd a sajat életfeladatara,
kiildetésére.” Onok rataldltak és engedelmeskedtek a hi-
vasnak.

Végiil kivanok Onoknek derit, jokedvet a minden-
napokhoz, kivanok meghittséget az linnepi pillanatok-
ra, mint ez a mostani. Fs kivinom mindehhez a legjobb
egészséget.

Jubileumi diplomajukhoz szivbdl gratulalok.”

Evfolyama — és sajat nevében — dr. Benké Zsolt Erné
aranyokleveles gydgyszerész mondott beszédet. — Az
emlékezetes rendezvény a Szézat eléneklésével zarult.

Granitdiplomas

Sadry LdszIé. Diplomdjat a Magyar Kiralyi Horthy Miklds
Tudomanyegyetemen szerezte 1944-ben (1), ezt kovets-
en Szegeden, Kalocsdn és Budapesten dolgozott patika-
ban. 1956-ban elhagyta az orszagot és Ausztriaban tele-
pedett le, ahol elGszor beosztott gyogyszerészként, majd
gyogyszertarvezetSkét dolgozott egészen nyugdijba vo-
nuldsaig. (Diplomdéjat postan kérte elkildeni.)

Vasdiplomasok

Debreceni Fva Agnes. Diplomaja kézhezvétele utan
a veszprémi 7/43-as, mai nevén Fekete Sas Gyogy-
szertarban dolgozott beosztott gybgyszerészként egészen
a nyugdijazasaig. A férje altal vezetett patika privatizaci-
Ojaban részt vett, ahova a mai napig bejar segiteni. Négy
gyermek, 8 unoka és 2 dédunoka biiszke nagysziilgje.
(Diplomajat postan kérte elkiildenti.)

Nagygy6ry Erzsébet Aranka. A palyat az egyik gy6-
ri gyégyszertarban kezdte, majd férjével Milankovich
Andorral val6 hazassagkotését kovetSen elvéllaltak a hé-
vizi gyogyszertar vezetését, ahol kozel 40 évet toltottek.
1984-t6l nyugdijasként dolgozott kornyékbeli patikdk-
ban, majd férje halalat kévetGen Budapestre koltdzott.
Tiz unokdja és négy dédunokdja van. (Diplomajat postan
kérte elkiildeni.)

Szakats Marta. A diploma megszerzése utan Egerben,
Abatjszantén és Budapesten dolgozott. Oktaté gydgy-
szerészi, toxikologiai és szakgyodgyszerészi képesitést
szerzett. 1984-ben vonult nyugdijba és utdna is még hat

P

éven at helyettesitett utolsé munkahelyén. Azéta féallasu

Az elnokségi asztalnal (balrol jobbra) Szakonyi Zsolt, Zupké Istvén, Széll

Marta, Csupor Dezsé és Aigner Zoltan

nagymama. (Diplomdjat postdan kérte
elkiildeni.)

Szegedi Gabriella llona. Diplomdjat
kitiné minGsitéssel szerezte. Miutan
évfolyamtarsdhoz  férjhez  ment,
Karcagra, majd Dabasra koltoztek.
Ez utébbi helyen a férje dltal vezetett
patikdban dolgozott beosztott gyégy-
szerészként 33 éven at. Kozben két
szakvizsgat szerzett, illetve az Gjon-
nan létesitett Jardsi RendelGintézet
laborjdban is dolgozott négy évig
(amig nem érkezett szakorvos). Férje
haldla utdn nyugdijba vonult, de 18
éven at vezetett egy daltala alapitott
patikat. Alkalmanként még ma is he-
lyettesit. 3 fia, 7 unokdja és 7 déd-

unokaja van.
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Gyémantdiplomdsok

Abaffy Méria R6zsa. A Szegedi Orvostudomanyi Egyetem
gyogyszerészkaranak elvégzése utan Komdarom és Pest
megyében kezdte pdlydjat beosztott gyégyszerészként,
majd 1968-ban elnyerte a godoll6i ,Mdriabesny&i”
gyogyszertar vezetSi poziciéjat. Gyodgyszerelldtasi és
gybgyszeriigyi szervezésbdl, valamint Toxikoldgidbdl
szakvizsgdzott. Toxikolégus gyogyszerészként részt vett a
Pest megyei Kézegészségiigyi és Jarvanyiigyi Allomds te-
rilleti munkdjaban. Ot alkalommal Kivalé Dolgozd, egy-
szer Miniszteri Dicséret kitiintetésben részesiilt. 1996-t6l
magdangyogyszertarként lizemeltette azt a gyégyszertarat,
amelynek 2012-ig személyi jogos vezetGje volt. 53 évi
aktiv gyogyszerészi tevékenység utan — amelybdl 45 évet
vezetSként toltott el — végleg nyugdllomanyba vonult.

Argay Lilla. 1959 februarjatdl friss diplomasként a bé-
késcsabai F§ téri patikdban kezdett dolgozni. 1961 és
1963 kozott a Gyulai megyei Korhaz intézeti gyogy-
szertaranak munkatdrsaként, 1963-1968 kozott pendli-
26 gyobgyszertarvezetS-helyettesként dolgozott a FG téri
patikdban. 1968-t6l 1975-ig beosztott gydgyszerész volt
ugyanott. 1975-t6l 1996-ig — nyugdijba vonulasaig — a
békéscsabai Baross Gti gydgyszertdr vezetGjeként tevé-
kenykedett. Pdlyaja sordn szakmai tovabbképzéseken
mindig szivesen vett részt. 1961-ben a Rozsnyay Matyas
Emlékversenyen 2. helyezést ért el. 1964-1965 kozott
gybgyszeripari tanfolyamot végzett. 1968-ban részt vett
a Szarvasi Gyogynovény Kongresszuson. 1969-ben tagja
volt a ,Fiatalok Féruma” el6adéi verseny biral6 bizott-
saganak. Ugyanez évben az V. Magyar Gyodgyszerész
Kongresszus kiildéttje volt a Magyar Tudomanyos
Akadémidn. Tébb alkalommal kapott Kivalo dolgozo el-
ismerést. 1980-ban szerzett szakgydgyszerészi képesi-
tést. 1988-ban Miniszteri dicséretben részesiilt. 2005-
ig — els6 unokdja sziiletéséig — szivesen vallalt helyet-
tesitést gyogyszertarakban. Jelenleg 6t unokdja van.
Gyogyszerészi palydjat nagyon szerette egész életében
és hivatasként tekintett ra. (Diplomajat postan kérte el-
kiildeni.)

Asztalos Erzsébet. Az egyetem elvégzése utan kis kité-
rével Medgyesbodzasra keriilt, ahol gyégyszertarvezets-
ként kezdett dolgozni. Férje ugyanitt dllatorvosként mi-
kodott. 1990-ben ment nyugdijba. Gyermekiik, Mikuldn
Rita megyei sportfGorvosként dolgozik Szegeden és ta-
nit az Orvostudomanyi Egyetem Sportorvos Szakan. Két
unokdja kozil Gergs kozgazdasz, Hollandidban dolgo-
zik egy angol cégnél, Réka az idén végzett Budapesten
az ELTE-n, 6 Németorszagban fog dolgozni. Mindketten
parkapcsolatban élnek. Férjével nyugdijas éveiket
Csanddpalotan, férje sziil6hazaban toltik és ingaznak
Csanadpalota-Szeged-Zamardi kozott.

Babiczky Katalin Maria. 1959-ben allamvizsgazott,
majd Nagykanizsan kezdte szakmai pélyafutdsat. 1963-
ban Morra keriilt, ahol beosztott gyégyszerészként, ké-
s6bb 1968-t6] a Mdri Varosi Kérhaz gydgyszertaraban

el6szor beosztott gyogyszerészként, késébb kb. 20 éven
at, mint felelgs vezet6 dolgozott. Nyugdij mellett sze-
mélyi jogos gyogyszerészként tevékenykedett 2007-ig.
(Diplomajat postan kérte elkiildenti.)

Barkéczi Emma. Kitlin eredménnyel allamvizsga-
zott. 1961-ig Hajdiboszérményben dolgoztak férjé-
vel egyiitt. Ugyanebben az évben Biharnagybajomba,
1972-ben sziilShelyére, Flizesgyarmatra koltoztek.
1978. szeptember 22-ig beosztott gyogyszerész, majd
nyugdijazasaig, 1993. december 30-ig gydgyszertar-
vezet§ volt. 1980-ban Gydgyszerellatasi és gyogy-
szerligyi szervezés szakgyogyszerészi mindsitést ka-
pott. 1980. februarban és 1988. jdliusban a Magyar
Népkoztarsasag Miniszertanacsa a Kivdlé Munkaért ki-
tlintet6 elismerést adomanyozta részére. (Diploméjat
postan kérte elkdildeni.)

Barta Etelka. Fiatal gyégyszerészként 1958 és 1962 ko-
z6tt Szekszardon dolgozott, késGbb Bacs-Kiskun megyé-
ben, 1962 és 1975 kozott Mélykdton, 1975 és 1989 ko-
z6tt Kalocsdn tevékenykedett. 1989-ben keriilt Szobra,
itt fejezte be munkdjat 1997-ben, azéta is Szobon él.
(Diplomajat postan kérte elkiildenti.)

Bartucz Erzsébet Anna. Diplomaja megszerzését kdve-
tGen a pécsi gyogyszertari kozpontban dolgozott, majd
amikor férjét Makoéra helyezték segédorvosként, a ma-
koi FG téri gydgyszertarban, ill. a Szegeden a Takaréktar
utcai gyogyszertarban folytatta munkajat. Miutan férjét
Budapestre helyezték, kdvette 6t és budapesti patikakban
vallalt munkat. Toxikologiai tanfolyamot végzett, kés6bb
ebbd| szakgyogyszerészi képesitést nyert és munka mel-
lett a KOJAL alkalmazéasaban vetémag-boltokat, ill. egyéb
mezGgazdasagi egységeket ellendrzott. Palyafutdsa alatt
Voroskereszt kitiintetésben részesiilt. (Diploméjat postan
kérte elkiildeni.)

Banfi Imre. Els6 munkahelye Békéscsaba nagyforgalmu
Ugyeletes gyogyszertara volt. 1962-ben kotdtt hazas-
sagot Végvari Klira Eva gyogyszerésszel. 1968-ban
szakfellgyel6 gydgyszerészi vizsgat tett az Orszagos
Gydgyszerészeti Intézetben. 1968 végén a Fejér megyei
Gyogyszertari Kozpont vezetGje szakfellgyel6 gyogy-
szerésszé nevezte ki. Kés6bb a Szakfeltigyeleti Osztaly
osztalyvezetS-helyettese, ill. osztalyvezetGje lett. 1975-
ben szakvizsgazott Gydgyszeranalizisb6l. 1996-ban az
Allami Népegészségiigyi és Tisztiorvosi Szolgalat Fejér
megyei Intézetének tisztigyogyszerésze lett. 2003-t6l
nyugdllomanyba vonult. 1990-ben Tantus Amor Operis
Pharmaciae kitlintetésben részesitették. (Diplomajat pos-
tan kérte elkildeni.)

Berta Imre. Gyogyszerészi palydja soran ugyan-
azon munkéltaténal tobb helyen is dolgozott, legtdb-
bet Kelebidan és Kiskunhalason. Munkdja soran Kivalé
Dolgozé, valamint Miniszteri dicséret elismerésben ré-
szesiilt. A Kozegészségiigyi és Jarvanyligyi Allomasnal
toxikolégusként tevékenykedett. (Diplomajat postan kér-
te elkiildeni.)

Birtha Illona. Gyégyszerészi palydja sordn 50 éven ke-
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resztlil a vidéki gyégyszertarvezetSk kiizdelmes, de szép
életét élte. 10 éve vonult nyugdijba, jelenleg hetente egy-
szer csaladi tulajdond gyoégyszertarban labormunkat vé-
gez. (Diplomdjat postan kérte elkdildeni.)

Bogdanyi Maria Terézia. Az egyetem elvégzése utdn
Miskolcon kezdte palyafutasat. Pendlizd leltarvezetd, he-
lyettes vezetd, laborvezet§, majd vezet6 gyogyszerész
lett. Gyogyszerhatastan-toxikoldgia, Gydgyszerellatds-
gyogyszeriigyi szervezés szakképesitést nyert. Evtizede-
ken at oktatott gyogyszerhatastant az egészségiigyi szak-
iskola keretein belil m{ikod6 asszisztensképzé tanfolya-
mokon. Kilénb6z6 pélyazatokon vett részt sikeresen,
szakmai férumokon és rendezvényeken elGadasokot tar-
tott. Személyi joggal rendelkezd tulajdonos gyogyszer-
tarvezetd volt. A gydgyszertar bezarasa utan részmunka-
idében még évekig dolgozott. Munkajat egykori vezetdi
kitlintetéssel ismerték el.

Gal Veronika. Gyégyszerészi palydjat Szarvason kezd-
te, majd 1962-t6l Egerben élt, ahol 1993-ig a Dob¢ téri
Ugyeletes gydgyszertarban, aztdn nyugdijasként 2000-ig
egy maganpatikaban dolgozott. Palydja sordan haromszor
volt Kivalé Dolgozd. 1989-ben a Magyar Népkdztarsasag
Minisztertandcsa a Kivalo Munkaért kitlintetést adoma-
nyozta részére. (Diplomdjat postdn kérte elkiildeni.)

Grész  Erzsébet Margit. Diplomdja atvétele utan
Kunszentmikléson kezdett kivalé kollegak mellett. Majd
Hetényegyhdza, 1zsdk és Kecskemét gyogyszertaraiban
szolgdlta a betegeket. Negyven év munka utan nyugdij-
ba ment, kdzben korzeti orvos férjével felnevelt harom
gyermeket: /ldiké tanarképzén, Ibolya Zeneakadémian,
Istvan Gépészmérnoki Karon végzett. Szép és nagy csa-
ladjaban tolti nyugdijas éveit, sajnos, férje nemrég el-
hunyt.

Hegediis Ibolya Agnes. Gydgyszerész diplomdjénak
atvétele utan hatvankétéves kordig dolgozott, palyafutasa
alatt elismerések kisérték. Nyugdijba vonuldsat kovets-
en attért a szépirodalom gyakorlasara. Mintegy 1170 ver-
se ,Sengd Wiolon” néven koti az irodalomhoz. Reméli,
hogy a jovGben verseit és mar kész irdsait megjelentetik.

Horpacsy Marietta Terézia. Gydgyszerészi palyajat
Kisk&roson kezdte, majd Budapesten 1972-t6l 1999-ig
dolgozott a Széna téri gyogyszertarban gyogyszertarve-
zet6ként, majd pedig |. kerileti patikdban f6gyogysze-
részként is. Gyogyszerészi munkdjat 2012-ben fejezte be.
Maig halas Alma Materének, hogy elinditotta ezen a szép
palyan. Mindig 6rommel gondol vissza egyetemi éveire.

Horvdth Madria Magdolna. Diplomdja megszerzé-
sét kovetGen zalaegerszegi és pacsai patikdban, 2015-
t6l férje sajat vezetésli patikdjaban dolgozott. Egy fid és
egy lanygyermek biiszke édesanyja, manapsag a napjait
tobbnyire az unokazas tolti ki. (Diplomdjat postan kérte
elkiildeni.)

Incze LaszIlo Gabor. Gybgyszerész diplomajanak at-
vétele 6ta mai is heti 40 6raban személyi jogos gyogy-
szerészként dolgozik a somogysamsoni gyégyszertarban.
Munkajat betegei elismerik, koszonik.

Jozsa Marianna Erzsébet. Gyogyszerészként elGszor
Satoraljadjhelyen kezdett dolgozni beosztottként majd-
nem 20 évig. 1978-ban a tangyégyszertar vezetGje lett,
ahol sok fiatal gyogyszerészt inditott szakmai Utjara.
Kétszer kapott Kivdlé munkéért kitlintetést. A privatiza-
ciéban részt vett, 2010-ig dolgozott. (Diplomajat postan
kérte elkdildeni.)

Juhdsz Margit. Az egyetem elvégzése utdn Székes-
fehérvaron kezdett dolgozni, 2 évig vidéki gyogyszerta-
rakban helyettesitett, ezt kdvetSen 10 évig a maroshegyi
gyégyszertarban beosztottként dolgozott. 1970-ben ki-
nevezték a sarszentmihalyi gyégyszertar vezetGjének, 45
évig volt a falu gyégyszerésze. 1996-ban a gyogyszertarat
privatizalta csalddjaval. A gydgyszertar vezetését 2007-
ben atadta Zsuzsanna lednyanak (aki szintén gyégysze-
rész), de nyugdijasként 2014-ig aktivan dolgozott és még
ma is segit lanyanak. 3 unoka biiszke nagymamadja: Attila
kdzgazdasz, Eszter testneveléstandr és Ddniel tavaly tett
érettségi vizsgat.

Kalamar Zsofia Erzsébet. Diplomdjanak atvétele utdn
két éves szakmai gyakorlatra Zalaegerszegre, 1961-ben
pedig Budapestre keriilt a Chinoin Gydgyszergyarba a
Mingségellendrzési FGosztalyra. 1972-ben a Pest me-
gyei Gyogyszertari Kozpontba ment analitikus gyoégysze-
résznek. 1991-ben nyugdijba vonult és patikat nyitott. A
magdangyogyszerészetet 2002-ben adta fel. Most élvezi,
hogy hdziasszony lehet, e tevékenységet nagy szeretettel
és odaadassal végzi. (Diplomajat postan kérte elkiildeni.)

Kardcsonyi Janos Sandor. A diploma atvétele utan fe-
leségével, Madriaval, aki évfolyamtarsa volt, Noégrad
megyében kezdett dolgozni. Beosztott gyogyszerész-
ként tobb megyei varosban (Banyavaros, Salgétarjan és
Balassagyarmat) megismerhette a héal6zati gyogyszeré-
szetet. Masfél évi munka utan kinevezték a Kisterenyei
Gyogyszertar vezet6jének. E varosrészben kozel negy-
ven éven keresztiil dolgozott feleségével egyiitt. Nagy
orommel  tevékenykedett vidéki gydgyszerészként.
Kollégdi tobb alkalommal megtisztelték a Magyar
Gydgyszerésztudomanyi Tarsasag, valamint a Kamara
Négrad megyei elnoki tisztségével. Ujrakezdés lehet6sé-
ge esetén, ismételten ezt az utat valasztana! (Diplomajat
postan kérte elkildeni.)

Prof. Kata Mihaly. 45 éven at volt a Szegedi Gyogy-
szerésztudomdnyi Kar oktatéja. Gydgyszerészdoktor,
kandidatus és az MTA doktora, 1993-t6l egyetemi tanar,
2005-t6l prof. emeritus. Munkatarsaival 550 tudomanyos,
tovabbképzs és szakmapolitikai dolgozatot publikalt, 14
konyv szerzbje vagy tarszerzGje, s tovabbi 14 kotetbe
irt fejezeteket. Nyolc egyetemi jegyzetét tizezernél tébb
példanyban vésaroltdk meg. Négy szabadalomban tars-
részes. Harom ciklusban dékénhelyettes volt. Zsoldosné
Ildikéval megszervezték az angol nyelvli és Regdon
Gézaval (sen.) az asszisztensképzést. Mikodott az MGYT-
ben és az MGYK-ban is. A Marosvésarhelyi OGYE hono-
ris causa doktora és Korosladany varos diszpolgara. Fiai,
menye és harom unokadja sikeresek, nagyon biszke rajuk.
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Kéarolyi Janos Pal. A Szegedi Orvostudomanyi
Egyetem Gydgyszerész Kardan, 1959-ben kapott diplo-
mat. Komarom megyében kezdte palydjat, beosztott
gybgyszerészként dolgozott Oroszlanyban, Kisbéren,
Tokodaltarén és Esztergom-Taborban. 1963-1973 kozott
Pest megyében dllandd helyettesits gyogyszerészként
dolgozott, majd a goddll6i Dézsa Gyorgy Uti gyogyszer-
tar vezetdjévé nevezték ki, mikozben a varosi-jarasi f6-
gyogyszerészi teendbket is ellatta. Toxikologiai ellenérzé-
seket végzett, 1977-ben szakvizsgazott Gyogyszerellatasi
és gyogyszerligyi szervezésb6l. Haromszor kapott Kivalo
dolgozé és egyszer Kivalé munkaért miniszteri kitlinte-
tést. 1996-ban Medicina Gydgyszertar néven privatizalta
a gyégyszertarat és mar nyugdijasként 22 éven at 2018.
december 1-ig vezette. A vdros egészségligyi ellatasaban
a gyégyszertarnak mindig fontos szerepe volt. 2013-ban
Godoll varos vezetése elismerve a gyogyszerészeti el-
latds terén, tobb évtizedes lelkiismeretes, hivatastudat-
tal végzett tevékenységét, Godolls egészségligyéért dijat
adomanyozott részére. Jelenleg ,teljes” nyugdijasként él.

Koch Erzsébet Jolan. Diplomaja megszerzését kove-
téen a Bdcs-Kiskun megyei Gydgyszertar Vallalatndl
és a Heves megyei Kérhaz Vértranszfliziés Osztalyan
dolgozott. Szakvizsgdjat Mikrobiolégiabdl szerezte.
Nyugdijazdsa utan 6t évig a Heves megyei ANTSZ me-
gyei tisztigyégyszerésze, valamint megbizott f6gyégysze-
része volt. (Diplomajat postan kérte elkiildeni.)

Kozék Etelka. Allamvizsgajat kovetSen Hajddszobosz-
[6n, a 16/55-6s gydgyszertarban kezdett dolgozni, amit
50 éven at folytatott, vezetS beosztdsban. 1977-ben
eredményes miikddéséért Kivalé munkaért dicséretben
részeslilt. 1980. novemberben a Magyar Népkoztarsasag
Minisztertanacsa Kivalo Munkaért kitlintetd jelvényt ado-
manyozott szamara. Budapesten 78 éves koraig folytatta
munkajat. (Diplomajat postan kérte elkiildenti.)

Laszl6 Olga Ella. Diplomdja megszerzése utan évfo-
lyamtdrsdhoz Lantos Jézsethez ment férjhez. Beosztott
gyogyszerészként Debrecenben, Sarbogardon és Bicskén
dolgozott. Bicskén sajat gyodgyszertarat vezette 2002-ig.
Jelenleg Szentendrén él, 2017 év éta megdzvegyiilve.
Két gyermeke és négy unokdja biiszkeséggel tolti el.

Lengvari Erzsébet. Boldog, hogy a gyégyszerészi hiva-
tast valasztotta, egészen 78 éves kordig aktivan dolgo-
zott. Szakmai munkdjat Tolna megyében kezdte és vé-
gezte. Csaladtagjai — akikre nagyon biiszke — Budapesten
élnek, dolgoznak, lednya az ELTE tanszékvezet$ profesz-
szora, harom feln6tt unokaja kozil ketts diplomazott.
Jelenleg méar 6 maga is f&varosi lakos, 48 évi hazas-
sdg utan sajnos megozvegyilten. Megélhette elsG déd-
unokajanak megsziiletését, s ez nagy 6réom a szamara.
1982-ben Kivalé Munkaért elismerést kapott. A Magyar
Gydgyszerészi Kamaranak megalakulasatol kezdve tagja.
(Diplomajat postan kérte elkiildeni.)

Lukacs Maria. Aktiv éveit Borsod-Abauj-Zemplén me-
gyében, Kazincbarcikan egy nagy forgalmd Ugyeletes
gyogyszertarban beosztottként, majd helyettes gyogy-

szertarvezet6i munkakorben toltétte. 1996-ban nyugdija-
zdsa utan néhany 6raban Kazincbarcikan vallalt munkat.
2000-t8l Budapesten él, nyugdijas éveit fia és csaladja
korében tolti. (Diplomajat postan kérte elkildeni.)

Nagypdl Katalin. Diplomdja megszerzését kovetGen
Jasz-Nagykun-Szolnok megyében, Alattyanban dolgo-
zott patikdban, elGszor beosztottként, majd gyogyszertar-
vezetSként. 50 év munkaviszony utdn vonult nyugdijba.
Jelenleg Kecskeméten él és itt alkalmanként még mindig
vallal gydgyszertarban helyettesitést. Két unoka biszke
nagymamdja.

Némedi llona. Az egyetem utan Szentesen és Bony-
hadon dolgozott gydgyszertarban. Nyugdijazdsa utdn
még sokdig tevékenykedett helyettesité gyogyszerész-
ként. Pdlyafutdsa alatt Kivalé gycgyszerész és Kivalo dol-
gozo kitlintetésekben részesiilt. Napjait ma mar legin-
kabb unokdival és dédunokaival tolti. (Diplomdéjat postan
kérte elkiildeni.)

Neworall Klara. A diploma atvételét kdvetGen beosz-
tott gyogyszerészként Ozdon kezdett dolgozni, ahol al-
lamvizsga el6tti gyakorlatat is toltotte.1962-ben csaladi
okok miatt kérte athelyezését Kecskemétre, a kozponti
tgyeletes gydgyszertarba, beosztott munkakdrbe. 1972-
ben Kecskeméten egy kisebb forgalmd gydgyszertarban
folytatta palyafutasat 1994-ig, nyugdijazasaig. 1975-ben
az Egészségiigy Kivalé Dolgozdja. Gyogyszerellatasi és
gyogyszeriigyi szervezési szakképesitést szerzett.

Oberting Pal Odon. 1961-t6l a mai napig a Borsod-
Abatj-Zemplén megyében taldlhaté Arlé Gydgyszertar,
mai nevén Sigtuna Gydgyszertar vezetSje. (Diplomdjat
postan kérte elkildeni.)

Orosz Istvan. Az egyetem elvégzését kovetGen a
Szolnok megyei Tanacs Gyégyszertari Kozpont 15/49-es
szolnoki gyégyszertarban helyezkedett el. Egy év mdl-
va allandé helyettesitd lett, majd innen Tiszapiispokibe
keriilt, ahol gyogyszertarvezetSként tevékenykedett 30
éven at. 1993-ban Torokszentmikldson, Fontana néven,
2001-ben pedig Amaryllis néven nyitottak gyogyszer-
tarat. Ma mar mindkét gyogyszertarat gyermekei veze-
tik, de aktiv maradt 80 éves kordig. Ordmmel t6lti el,
hogy lanya és fia is a gyégyszerészi hivatast védlasztotta.
(Diplomajat postan kérte elkiildenti.)

Oszterland Irén Eva. A diploma megszerzése utan
Gy6r-Moson-Sopron megyei, késébb budapesti gyogy-
szertarakban dolgozott kiilonb6z6 beosztasokban. 1967-
69 kozott egy kubai gydgyszergyar analitikai részlegében
volt szaktanacsado. Szakfelligyel&i, gydgyszerismertetdi
és gybgyszeriigyi szervezési tanfolyamot végzett, utéb-
bibdl szerzett szakgydgyszerészi mindGsitést. 1970-t6l az
Egészségligyi Minisztérium Gyogyszerészeti FGosztalyan
dolgozott, részt vett a Magyar Gyogyszerészeti Tarsasag
vezetGségének munkajdban. Pdlyaja sordn tobb kitiinte-
tésben részesiilt: miniszteri hatdrozat alapjan elnyerte a
Kivalé Gyogyszerész cimet. 1992-ben minisztériumi ta-
nacsosként vonult nyugdijba. (Diplomajat postan kérte
elkiildenti.)
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Papp llona Magdolna. Palyafutdsa alatt beosztott
gybgyszerészként dolgozott férje vezetése alatt. Sikerként
konyveli el, hogy lanya és fit unokaja is a gyégyszeré-
szi hivatast valasztotta, lany unokdja pedig most vé-
gez Londonban az U.C.L.-en (University of London).
Sziviigye a fenntarthat6sag, az ember- és a természet vé-
delme.

Pataky Eva Katalin. Eredetileg vegyésznek jelentkezett,
de sosem banta meg, hogy végiil gyégyszerész végzett-
séget szerzett. Rovid gyogyszertari munkat kovetSen egy
gyogyszertari kdzpont vényszamlazasi csoportjanak ve-
zetésével biztdk meg, majd a Gydgyszergazdalkodasi
Osztaly szakel6adéjaként folytatta palyafutdsat, nyug-
dijazdsaig. Szakképesitést Gyogyszerligyi szervezéshdl
szerzett és elvégezte a Gydgyszerismertets és gyogyszer-
ipari tanfolyamot is. Halds, hogy a betegellatas hasznos
tagja lehetett. (Diplomajat postan kérte elktldeni.)

Polgér Jozsef. Gydgyszerészi palydjat Gydrott kezdte,
a Gydgyszertari Kdzpontnal tobb funkcioét is betoltott:
tevékenykedett beosztott gydgyszerészként, helyettesitd
gyogyszerészként, majd gyogyszertarvezets lett. Néhany
év utdn az Intézeti Gydgyszertar helyettes vezetdje lett.
15 évig volt Bdbolnan gydgyszertarvezets, majd felkérést
kapott a megyei f6gydgyszerészi feladatok ellatasara. Ezt
a munkakort 10 éven keresztll végezte, aztan palyazat-
tal elnyerte a gyogyszertari kozpont igazgatéi allasat. A
gyogyszerforgalmazas atszervezését kovetben a fenti val-
lalat jogutédai a Pharmakem Rt., ill. a Fizio Farma Rt.
vezérigazgatdja, illetve igazgatdsagi elndke lett. 1994-
ben az European Business Schoolon menedzseri diplo-
mat szerzett.

Résa Istvan Ferenc. Pélyakezd6 éveiben beosztott és
pendliz6 gyogyszerészként tevékenykedett, majd 3 éven
at a Chinoin munkatdrsa volt. Késébbiekben a Féfoté Kft.
ellen6rzé laboratériumaban dolgozott egészen 1995-ig,
nyugdijazasdig. Palyafutasa alatt Kivalo dolgozo elisme-
résben részesiilt. Két lanya és 6 unokdja teszik még szeb-
bé napjait.

Szabé Angéla. Allamvizsga utdn Kaposvaron beosz-
tott gyogyszerészként kezdte pdlyafutdsat, ahol ké-
s6bb gybgyszertarvezet§ lett. 1960-ban a SZOTE
Gyogyszerészi Vegytani Intézetébe keriilt kdzponti gya-
kornoknak, majd tandrsegéd, késébb adjunktusi kineve-
zést kapott. 1965-ben egyetemi doktori cimet szerzett,
két évvel kés6bb Gydgyszerellendrzésbdl sikeres szak-
vizsgat tett. Gydgyszerészhallgatok Kvalitativ kémiai és
Gyogyszerészeti kémiai oktatasaban vett részt. Szerves
gyogyszervegyiiletek azonositasara alkalmas szinreakci-
6kat dolgozott ki, késébb telitett heterociklusos potenci-
alis gyogyszervegyiileteket szintetizalt. 91 tudomanyos
dolgozata jelent meg, tobbnyire angol és német nyelven.
42 év munkaviszonnyal vonult nyugdijba, ami utdn 10
éven at dolgozott még preparativ kutaté laporatérium-
ban. 2000-ben az oktatds terén kifejtett tobb évtizedes
munkdjaért Cydgyszerészképzésért kitintetd oklevelet
kapott.

Szegfti Anna. Allamvizsgdjat kovetSen kdzforgalmi
gyogyszertarban kezdett dolgozni, 1969-ben gyogyno-
vény-hatdstanbdl doktordlt. 1975-t8l lett Galenusi la-
bor vezetSje. 1978-ban technoldgiai szakgydgyszerészi
képesitést szerzett. Ezt kovetGen Veszprém megyében,
Pesten és Pest megyében pendlizett. 1995-ben a s6sku-
ti gyogyszertarat privatizalta és ott volt vezet§ 2006-ig.
(Diplomajat postan kérte elkiildenti.)

Prof. Szendrei Kalman. 1958-t6l felvételt nyert a
Szegedi Orvostudomanyi Egyetem Gydgynovény- és
Drogismereti Intézetébe mint egyetemi gyakornok, majd
fokozatosan tovabb haladva a ranglétran, 1977-ben egye-
temi tandri kinevezést kapott és ugyanez évtél az Intézet
igazgatdi posztjat is ellatta. Jelenleg az SZTE emeritus
professzora. Palyafutdsa alatt egyetemi doktori fokoza-
tot, farmakogndziai szakgydgyszerészi oklevelet szerzett,
kandidatusi fokozattal, ill. PhD tudomanyos fokozattal
biiszkélkedhet, habilitalt a Szegedi Tudomanyegyetemen.
A Gyogyszerésztudomanyi Karon a farmakognézia
(gydgynovény- és drogismeret), kdbitészerek a termé-
szetbdl, fitoterdpia orvos- és gydgyszerészhallgatéknak,
valamint étrend-kiegészit6k tantargy elméleti és gyakor-
lati oktatasat latta, ill. 1atja el jelenleg is. Tébb mint 350
tudomdnyos, szakmapolitikai és ismeretterjeszt6 koz-
lemény, tanulmany szerzGje és tarsszerz6je; 4 szabada-
lomban tarsfeltaldld, egy szakkonyv és 12 monografia,
tanulmany tarszerkeszt&je, kb. 400 tudomanyos és isme-
retterjeszt$ jellegli elGadast tartott mintegy 30 orszdgban.
Tobb hazai és nemzetkdzi tudomanyos bizottsag munka-
jdban vesz részt, pl. a Magyar Gyodgyszerésztudomanyi
Térsasag Gyogynovény Szakosztdly elnoke, majd tiszte-
letbeli elndke, az MGYT Tiszteletbeli Szenatusanak tag-
ja, a Magyar Biolégiai Tarsasag, a Magyar Kémikusok
Egyesiilete, az MTA Alkaloidkémiai és Flavonoidkémiai
Munkabizottsag, az MTA Szerves Kémiai Bizottsdg, az
MTA Botanikai Bizottsag Novénykémiai, Kemotaxonémiai
Munkabizottsdg, az OETI Tandcsad6i Szakértsi Testiilet
tagja, ill. az American Society of Pharmacognosy, a
Gesellschaft fiir Arzneipflanzenforschung, a European
Society of Phytochemistry, a Gesellschaft fiir Phytotherapie
és az Osztrak Gyogyszerészeti Tarsasag tagja.

1967-ben Kabay Janos, 1998-ben Szent-Gyorgyi Albert,
1999-ben Batthyany-Strattman, 2003-ban Nikolics Karoly
és Klebelsberg Kuné, 2005-ben ,Elige vitam” emlékérem-
ben, 2006-ban Végh Antal Nivddijban részesilt. 2001-
ben a Magyar Koztarsasdg Erdemrend Lovagkeresztje ki-
tlntetést nyerte el, 2002-ben a Marosvasérhelyi Orvosi
és Gyogyszerészeti Egyetem ,Doctor honoris causa” dij-
ban részesitette. Ezen feliil tobb kilfoldi kormanykitiinte-
tésben is részesdilt.

Az ENSZ t6bb magas szintli tandacsaddi csoportjanak
tagja volt, az Egészségiigyi Vilagszervezet (WHO) Expert
Committee on Drug Dependence tagja, valamint t6bb
kormany (USA, Egyesiilt Kirdlysdg, Kanada, Malaysia,
Kina, India stb.) altal felkért, meghivott szakért§ tevé-
kenységet is ellatott.
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Torma Sandor. Az egyetem elvégzése utan Mélykutra
kertlt gyégyszertarba, majd palyafutdsat Katymar koz-
ségben folytatta gyogyszerészként, ahol 20 éven at dol-
gozott. Ezt kdvetGen kerlilt Bajara, majd Csavolyba, ez
utébbi helyen privatizalta a gyégyszertarat, 9 éven at volt
magangyodgyszerész. 2004-ben vonult nyugdijba. 1978-
ban Katona Zsigmond emlékéremben, 1982-ben Kivalo
munkaért miniszteri dicséretben részesilt. (Diplomdjat
postan kérte elkiildenti.)

Toth Laszlo. 1958-t6l felvételt nyert a Szegedi
Orvostudomanyi  Egyetem  Gydgyszerésztudomanyi
Kardra mint egyetemi gyakornok, majd fokozatosan to-
vabb haladva a ranglétran, 1980-ban egyetemi docensi
kinevezést kapott. Palyafutdsa alatt egyetemi doktori fo-
kozatot, farmakognoszta szakgydgyszerészi oklevelet
szerzett, biologia tudomany kandidatusi fokozattal, ill.
PhD tudomanyos fokozattal biiszkélkedhet, 1995-ben ha-
bilitalt a Szegedi Tudomanyegyetemen. 1985-1993 kdzott
a Drogismereti Intézet megbizott intézetvezetSi posztjat
latta el. 1981-ben a farmakogndzia anyagat folyamato-
san atdolgozta, kiegészitette, oktatta. 1992-t6l megszer-
vezte a Karon a Gydgyszerészi névénytan oktatasat, tan-
anyagot irt és 2006-ig oktatta. Mindkét targybdl tankdny-
vet és jegyzetet irt. 1997-t6l bevezette és megszervezte a
farmakogndzia oktatdsat a Debreceni Egyetemen és ott ok-
tatta 2006-ig. 2008-t6l az SZTE Gyogyszerésztudomanyi
Karan pedig bevezette a Terepi gyogynovényismeret tar-
gyat, amelyet egészen 2016-ig oktatott.

Vass Piroska Irén. Diplomdaja megszerzését kovetGen
helyettesité gydgyszerészként, majd gydgyszertarvezets-
ként dolgozott. 1991-ben ment nyugdijba, azéta kertész-
kedés tolti ki napjait, gyermekei és unokdi a tamaszai.
Két unoka biiszke nagymamaja, akik mar elvégezték az
egyetemet és Budapesten, illetve Szegeden dolgoznak.
(Diplomajat postan kérte elkiildeni.)

Virdgh Istvan. A zarévizsgat kovetSen Satoraljadjhelyen
kezdett dolgozni beosztott gyogyszerészként, mindekoz-
ben a Fuzérradvanyi TBC kérhazban specialis patikat
vezetett 17 éven at. 1965-ben a Satoraljadjhelyi korhaz
gybgyszerésze, majd intézetvezets f6gydgyszerésze lett,
de mellékallasban az Egészségligyi Minisztériumban hi-
vatdsos gyogyszerismertet6 beosztasban is tevékenyke-
dett 25 éven at; itt mint fémunkatars kitintetésben ré-
szeslilt. K6zben Gydgyszerhatastan és toxikolégus szak-
gydgyszerész vizsgat tett. 1996-ban kezdte nyugdijas
éveit, de 2001-ben visszahivtak korabbi kérhazi munka-
helyére, ahol 7 éven keresztlil még vezet§ beosztasban

dolgozott. Két Miniszteri kitiintetésben részesilt, kivalo
munkdjat pedig tébbszor elismerték.

Zombai Madria Magdolna. 1fja  gyogyszerészként
Székesfehérvarra, sziil6varosaba keriilt, az egyik nagy-
forgalmid és a Megyei Kérhazat magisztralis készitmé-
nyekkel ellaté gydgyszertar vezetGjének. Itt 19 évet dol-
gozott, betegsége miatt kényszeriilt a munkahelyvaltasra;
a varos Ulgyeletes gyogyszertarban folytatta munkajat 6
o6raban. Nyugdijazasat kovetGen még 14 évet dolgozott
segit6ként maganpatikaban. Gyogyszerellatas és gyogy-
szeriigyi szervezésbdl szakgyogyszerész vizsgat tett. Két
fid biszke édesanyja, fiai gépészmérndk, illetve agrar-
mérnok végzettségliek, unokdja most végzi az egyete-
met. A palyan toltott évek alatt a tobbféle szakmai kittin-
tetés mellett szamara mindig a betegektd| kapott szeretet,
tisztelet jelentette a legnagyobb elismerést. (Diplomajat
postan kérte elkiildeni.)

Emléklapok

Kovdcs Béla. 1954-ben Szegeden nyert felvételt a
Gydgyszerésztudomdnyi Szakra, azonban fél év utdn
visszakoltozott  Budapestre  6zvegy  édesanyjahoz.
Budapesten az egyetemet kitlintetéses oklevéllel” vé-
gezte. Ezutan az Egyetem Szerves Vegytani Intézetében
lett gyakornok, majd az Egészségligyi Minisztérium f6-
el6adodjaként folytatta munkajat. Rovid id6 utan vissza-
tért az Egyetemre a Gydgyszerészeti Intézetbe, ahol fo-
kozatosan tovabb haladva a ranglétran egyetemi docensi
kinevezést nyert. Palyafutdsa alatt egyetemi doktori foko-
zattal és a tudomany kandidatusi fokozattal biiszkélked-
het. (Az emléklapot postan kérte elkiildeni.)

Palffy LaszI6. 1954-ben Szegeden nyert felvételt a
Gydgyszerésztudomanyi Szakra, azonban tanulma-
nyait mar Budapesten fejezte be. Pdlyajat az 501. sza-
mu gydgyszertarban kezdte Budapesten, majd 1962-
t6l nyugdijazasdig a Magyar Néphadsereg Kozponti
Egészségligyi Anyagraktarnal és jogutédainadl volt polga-
ri alkalmazottként gydgyszerellen&rzési munkakorben.
Id6kozben Analitikai, majd Gydgyszerismertet6i szak-
gyogyszerészi képesitést szerzett. Nyugdijasként félallas-
ban egészen 2004-ig az albertfalvai Borostyan patikaban
dolgozott.

Az aranydiplomat atvett gyogyszerészek életrajzanak is-
mertetésére soron kovetkezd lapszamunkban kerdl sor.
Kata Mihély prof. emer.
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160 EVES AZ ERDELYI MUZEUM-EGYESULET — A MAGYAR TUDOMANY NAPJA ERDELYBEN
UNNEPSEG KOLOZSVARON, 2019 NOVEMBER 22-EN

2002. 6ta immdr 18. alkalommal rendezték Kolozsvaron

a Magyar Tudomény Napja Erdélyben (MTNE) lnnep-

séget, melynek kilonleges jellegét 2019-ben az Erdélyi

Mdazeum-Egyesiilet (EME) megalakuldsanak 160. évfor-

duldja adta. Az évente megtartott rendezvényt az EME

1859-es megalapitdsara emlékezve november 23-hoz
kozeli hétvégén rendezik. Az évforduléra valé tekintet-
tel a MTNE rendezvény két részbdl allt: az egyes szakte-
riletek hagyomanyos tudomanyos elSadassorozatan til-
menden kiilon Ginnepi eseményekkel emlékeztek meg az

EME 160 évvel ezel6tti megalakuldsarol.

A 160 éves EME évfordulé linnepségének az aldbbi
eseményei voltak:

— {innepélyes megnyit6, melyen kiallitottak az EME-t
alapité grof Miké Imre egész alakos portréjat (1874,
Barabas Miklos festménye),

- arendezvény zenei miisoranak keretében hangzott el
— els6 izben — Peter Willek salzburgi zeneszerzd gr.
Miké Imrének ajanlott miive, az EME alapitdsanak ko-
szontésére komponalt indulg,

- a kozponti Egyetemi Kényvtarban (,Lucian Blaga”) ki-
allitast szerveztek az EME egykori kézirat- és konyvtar-
anyagdabdl, és egydittal egylittmlikodési megdllapodast
irtak ald ezen intézmény igazgatéjaval,

Grof Miko Imre Barabads Miklos festményén

EME vezetdségi tagok: Bitay Enikd fétitkar,
Sipos Gabor alelnik és Keszeg Vilmos elnék
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Az iinnepi rendezvény szervezdinek csoportképe

— az Unnepi megnyité résztvevGinek emlékként erre az
alkalomra készitett EME-jelvényt adomanyoztak.

A nyitélnnepség szinhelye a Sapientia — Erdélyi
Magyar Tudomanyegyetem (EMTE) épiiletének Hunyady
Janos terme volt. Az innepi megnyitdn szamos Karpat-
medencei rangos magyar intézmény képviseltette ma-
gat. A rendezvény f&védnoke Lovdsz LdszI6 az Magyar
Tudomanyos Akadémia elndke volt. A résztvevbket meg-
nyité beszédében Keszeg Vilmos, az EME elndke ko-
szontotte. Az linnepségen az MTA képviseletében Bokor
Jozsef alelndk vett részt, aki koszontSje mellett tudoma-
nyos elGadast is tartott.

A hagyomdnyok szerint a rendezvényen sor keriilt a gr.
Miké Imre emléklapok atadaséra is a jelentGs oktatoi és
kutatasi tevékenységek elismeréséért, valamint az EME-
ben folyé tudomanyos, szakmai tevékenység tamogata-
saért. Az tinnepség egyik fontos epizédja volt a neves tor-
ténész, az EME korabbi elndke, Egyed Akos akadémikus
koszontése 90. sziiletésnapja alkalmabdl.

A rendezvény tudomanyos része az értékteremts tudo-
many égisze alatt zajlott. A tudomanyos programot Bokor
Jozsef MTA alelnok plenaris el6adasa nyitotta, majd a to-
vabbiakban fiatal kutaték el6adasaira kertilt sor. Az el6-
adok soraban volt az Orvos- és Gyogyszerésztudomanyi
Szakosztaly részérl Fabidn Zsolt fogorvos és mérnok
(,Szamitogépes mlitéti tervezés és 3D-nyomtatas alkal-
mazdsa az arckoponya sebészetében”). ElGadast tartott
Szilagyi Tibor szakosztalyi elndk is: Az EME Orvos- és

Gydgyszerésztudomanyi Szakosztdlydnak szerepe az er-
délyi magyarnyelv(i tudomanyos életben cimmel.

A délutani misorban szerepelt a kidllitds megnyitéja a
,Lucian Blaga” Kozponti Egyetemi Konyvtarban, az EME
kézirat- és kdnyvanyagdbol, mely 1949-ig az EME sajat
kezelésében volt'.

Megnyitébeszédet tartott Sipos Gabor, EME alelnok, az
EME kordbbi elnoke. A kidllitas fontos momentuma volt
az EME és a konyvtar egyiittm(ikodési megallapodasanak
aldirasa, a konyvtar igazgatéja és Keszeg Vilmos EME el-
nok dltal.

Kiemelends, hogy a jubildris rendezvény szervezé-
sében és koordindlasaban, miként dltalaban az Erdélyi
Mizeum-Egyesiilet miikddésében, meghatarozé jellegi
Bitay Eniké fétitkarasszony, az MTA kiils6 tagjanak tevé-
kenysége.

A kdzponti rendezvényen tdlmen&en elSadasok hangzot-
tak el az EME szakosztélyai és fiokegyestletei keretében is.

Megjegyzés. Az EME évforduléra tervezik egy emlék-
tabla elhelyezését a Miko villa falara. Ennek leleplezésé-
re — az erre vonatkozé engedélyek alapjan — valdszintileg
a 2020. marciusi kozgyilés alkalmaval keril sor.

(0sszedllitds és képanyag — az EME hiranyaga alapjan)
Prof. Gyéresi Arpad
EME alelnok

' 1949-ben az Gj romén rezsim betiltotta az EME m{ikodését,
gy(jteményeit, intézményeit, ingatlanjait allamositottak.

HIREK SZEGEDROL

A szegedi a legzéldebb egyetem

Az Indonéziai Egyetem 2012 ota végez felméréseket.
A GreenMetric 2019 szerint hazank hét palyazo fel-
sGoktatasi intézménye kozil az SZTE az elsG, a Pécsi

Tudomanyegyetem a masodik és a Debreceni Egyetem a
harmadik helyen végzett. Szegeden tovabbra is kiemelt je-
lentGséget tulajdonitanak a megtjulé energiaforrasok inten-
ziv hasznélatanak (Délmagyarorszag, 2019. december 6.).
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15 éves a Tanulmanyi Kézpont

2004. december 9-én (innepélyes koriilmények ko-
zott adtak at a Tanulmaényi és Informacics Kézpontot
(TIK), az SZTE legfontosabb és legkorszer(ibb épiiletét
[CGydgyszerészet, 49(2), 129-131 (2005)]. KbszontSjében
erre emlékezett Fendler Judit kancellar. 700 f&s elegans
kongresszusi termében — egyéb linnepi események mel-
lett — 15 éve avatjdk fiatal palyatarsainkat és koszontik a
jubilalé gyogyszerészeket (Délmagyarorszag, 2019. de-
cember 10.).

A Szegedi Egyetem kalandos torténete

A Szegedi Egyetem kozel 100 éves torténetérél — fo-
tokat is tartalmazo, egész oldalas cikkben — nyilatko-
zik Vajda Tamds, az SZTE Egyetemi Levéltar igazgatdja.
Megemlékezik a nagyszombati és a kolozsvari egyetem-
r6l, ismerteti a helyi orvos- és gyégyszerészképzés torté-
netét. (Délmagyarorszag, 2019. december 7.).

»Milyen egyetemet szeretnénk?”

Az MTA SZAB fenti cimmel beszélgetés-sorozatot kez-
deményezett, amelynek elsé el6adasara 2019. december
16-4n a SZAB Székhaz disztermében kertilt sor: Horvath
Zita felsGoktatasért felel&s helyettes allamtitkar beszélt a
felsGoktatas aktualis kérdéseir6l. A Meghivot Csirik Janos
prof. emer., a JATE kordbbi rektora — s 6tletadd — és prof.
Filop Ferenc, az MTA rendes tagja, a SZAB elndke kiild-
te (Délmagyarorszag, 2019. december 17.).

Nyilt nap a Szegedi Tudomdnyegyetemen

2019. november 28-an az SZTE a ,Jozsef Attila”
Tanulmanyi és Informdcics Kézpontban Nyilt napot ren-
dezett az érettségi el6tt all6 kozépiskolasoknak, amelyen
bemutattdk az egyetem 12 kara 380-nal tobb szakdnak
lehetGségeit (Délmagyarorszag, 2019. november 27.).

Kinevezték Szabo Gabort az ELI élére

Prof. Szabé Gabor 8 éven at volt az SZTE rektora, akit az
illetékes miniszter Gjévt6l megbizott az ELI-ALPS Lézeres
Kutatékozpont vezetésével. Az eredetileg okleveles fizi-
kus célja olyan nyitott intézmény létrehozasa, amely a
vilag vezetd attoszekundumos felhasznaléi létesitményé-
vé valhat (Délmagyarorszag, 2019. december 11.).

Eurdpa cstcsan a mikrosebészet

Prof. Boros Mihaly, az SZTE AOK Sebészeti Mitéttani
Intézet igazgatdja szerint a december 3-dn felavatott
Mikrosebészeti Oktaté Kézpont egyediilallé Eurépaban.
A mintegy 200 millié Ft-os unios forrds segitségével 1é-
tesitett Kdzpont — 12 master mikroszképjaval — reziden-
seket és orvostanhallgatékat fogad (Délmagyarorszag,
2019. december 4.).

Gydgyszer a berlini falbol
A Népszava ,Visszhang” rovataban, fenti cimmel — fény-
képekkel illusztralt — 3 oldalas cikk jelent meg a home-

opatias gyogyszerekrél (2019. december 7.). ErrSl nyilat-
kozott ,egy észak-magyarorszagi kisvaros gyégyszertara-
nak fiatal szakgydgyszerész vezetGje” is.

Téli sziinet az Egyetemen

2019. december 20-an 14 6ratél januar 2-an 6 6raig téli
szlnet volt az Egyetemen; csak a klinikdk és az allatistal-
|6k miikodtek. Természetesen a hallgaték sem vizsgaz-
tak.

95 éves a Gabonakutato

A mai Gabonakutato el6dje — a Magyar Kirdlyi Alféldi
Mezbgazdasagi Intézet — alapkovét még 1914-ben rak-
tak le, akkor az Alfold kozepére tervezték és céljuk a
foldmivelés elémozditasa volt (a tényleges kutatémunka
1924 végén indult meg). Tobbek mellett errdl is beszélt
prof. Matuz Janos, az Intézmény nyugalmazott igazgaté-
ja (Délmagyarorszag, 2019. december 4.).

Az orszag legnagyobb moziterme

Filmvetitéssel egybekotott lnnepség keretében nyitot-
ta meg kapuit a Belvdrosi Mozi, az orszag legnagyobb
moziterme. Az épliletet 1920-ban adtdk at és most tel-
jes kori feldjitason esett at (egy millidrd Ft-ba kerdilt).
Evtizedeken keresztiil a Szabadsdg Filmszinhazban ren-
dezték meg a gyégyszerész-avatasokat (Délmagyarorszag,
2019. december 19.).

Ole Peterson Szegeden

A dan szdrmazdsu orvos-fiziologus (Cardiff-i Egyetem)
tartott elGadast a 14. alkalommal megrendezett Nobel-
dijasok és tehetséges didkok taldlkozén, amelyre 123
kozépiskolabdl ezernél tobb didk érkezett. Szamos ér-
dekes elGadas hangzott el, kozottik Hunyadi Attilaé
(Farmakognéziai Intézet), aki a természetes anyagokrol
adott informaciét (Délmagyarorszag, 2019. december 5.).

Prof. Shiroh Futaki el6addsa

Prof. Shiroh Futaki (Institute for Chemical Research Kyoto
University, Uji, Kyoto, Japan) 2019. december 11-én
»Functional peptides targeting cell membranes” cimmel
tartott elGadast, amelyet a SZAB Gyogyszerésztudomanyi
Szakbizottsag, a Biomimetikus Rendszerek SZTE-MTA
Kutatécsoport és az SZTE Orvosi Vegytani Intézet szerve-
zett. A kapcsolattarté prof. Szakonyi Zsolt, a Szakbizottsag
elnéke volt.

Atadtik a Start-6sztondijakat

El&szor tavaly hirdette meg az egyetem Start-Gsztondij
programjat azok részére, akik elsé helyen jelentkez-
tek az SZTE valamelyik képzésére. 2019-ben 1321 vég-
z6s kozépiskolas palyazott, akik kozil 200-an kap-
tak 50 ezer Ft 6sszegli 6sztondijat (Gsszesen 10 millié
Ft-ot). Az els6évesek mentori tdmogatasban is részesiil-
nek. Egy-egy szegedi és makoi tanart szintén kitlintettek
(Délmagyarorszag, 2019. november 29.).
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Evvégi haldszlé

Kéhegyi Ferenc, az MGYK Csongrdd megyei Szerve-
zetének elnéke — az immar hagyomanyos — év végi talal-
kozéra invitdlta a megye nyugdllomanyban 1évé gyogy-
szerészeit, 2019. december 11-ére a Roosevelt téri
Haldszcsdrdaba (kozismert neve: ,Sotarté”). A kedves
eseményen mintegy Otvenen vettiink részt.

Oszi Tudoményos Diikkori Konferencia

Az SZTE négy egészségtudomanyi kara 2019. november

13-15. kozott tartotta kozos Oszi Tudomdnyos Diakkori

Konferencidjat. A Gyogyszerésztudomanyi Kar TDK hall-

gatéinak el6adasait november 14-én a Kar egyik elGa-

détermében hallgathattuk meg. A konferenciat Zupko

Istvan, dékan nyitotta meg. A 18 tagl szakmai zs(ri el-

noke prof. Dombi Gyérgy emeritus professzor volt. A

20 el6adés kivétel nélkiil magas szinvonald kutatémun-

karél tandskodott. Az el6adasok koziil — a szakmai zs(-

ri javaslatara — a kovetkez6 hallgaték jutottak tovabb

a 20271-ben Szegeden megrendezésre kerils XXXV.

Orszagos Tudomanyos Diakkori Konferencia Orvos- és

Egészségtudomanyi Szekcidjaba:

— Szab6 Réka Eszter GYTK, Ill. évf. — kiemelt I. dij
(SZTE GYTK Farmakognéziai Int. és PharMagist Bt.
TémavezetG: Rédei Dora és Csupor-Loffler Boglarka),

- Binder Adrienn GYTK, V. évf. — I. dij (SZTE GYTK
Gydgyszerkémiai Int. Témavezet8: prof. Kiss Lordnt és
Nonn Melinda),

— Varga Patricia GYTK, V. évf. — I. dij (SZTE GYTK
Gyogyszertechnolégiai és Gydgyszer-feliigyeleti Int.
Témavezetd: Ambrus Rita),

- Roszjar lea GYTK, V. évf. — 1. dij (SZTE AOK
Orvosvegytani Int. Témavezetd: Bartus Eva és prof.
Martinek Tamas),

~ Vigh Déra GYTK, V. évf. — II. dij (SZTE AOK
Farmakolégiai és Farmakoterapiai Int. Témavezetd:
Szlics Kalman és Gaspar Robert),

— Party Petra GYTK, V. évf. — Il. dij (SZTE GYTK
Gyogyszertechnolégiai és Gyogyszerfeliigyeleti Int.
Témavezets: Ambrus Rita).

Prof. Senka Vidovic el6adasa

Az MTA SZAB Gydbgyszerésztudomdnyi Szakbizottsag
Gyogyszertechnolégiai  Munkabizottsaga, az SZTE
Gyogyszertechnolégiai és Gyogyszerfelligyeleti Intézete
és a MGYT Gyodgyszertechnolégiai Szakosztalya szer-
vezésében keriilt sor prof. Senka Vidovi¢ (Faculty of
Technology, University Novi Sad, Serbia, Department
of Biotechnology and Pharmaceutical Engineering)
,Green extraction of bioactive compounds” cimmel tar-
tott el6adasara 2019. november 27-én a SZAB székha-
zaban. A Meghivét prof. Szakonyi Zsolt a Szakbizottsag

elnoke, Csoka Ildiké tanszékvezets egyetemi docens, a
SZAB Gyégyszerésztudomanyi Gydgyszertechnoldgiai
Munkabizottsdg elndke és ifi. Regdon Géza, az MGYT
Gyobgyszertechnoldgiai Szakosztaly elndke szignlta.

Valogatas a SZAB rendezvényeibdl

- 2019. november 25.: 1st Symposium of Young
Researchers on Pharmacognosy. Szervezte a SZAB
Gyogyszerésztudomanyi  Szakbizottsdg Farmakog-
néziai Munkabizottsdga (SZTE Farmakogndziai
Intézet).

— 2019. november 27.: Bartus Eva Karolina PhD védé-
se: Bottom-up design of foldamers for protein surface
recognition cimmel. Szervezte SZTE GYTK Doktori
[skola.

— 2019. november 27.: prof. Ottlecz Anna ,Amerikabol
jottem” cim( el6adasa. Szervezte a SZAB Orvos-
tudomanyi Szakbizottsdg Minker Emil Orvos- és
Gyogyszerésztorténeti Munkabizottsaga.

— 2019. november 28.: ,XXVII. Akadémikusok nyakken-
dé nélkil”. Vendég: Filop Ferenc akadémikus, ve-
gyész. Hazigazda volt: Jandky Tamads.

— 2019. november 28.: Szalay Istvdn, matematikus pro-
fesszor elGaddsa a Piramisok robbantasardl, a ,rob-
bantott és zsugoritott szamok elmélet” alapjan.
Képletek nélkiil, 11 képben (Stephen Hawking /1942-
2018/ emlékének) cimmel. Manapsag mar vannak el-
méletek a Multiverzum |étezésére, de vizsgalatdra
nincsenek technikai eszkozeink, azaz létezése kisér-
letileg nem igazolt. Az ,in statu nascendi” allapotban
[év6 ,robbantott és zsugoritott szamok elmélete” ké-
pes az ,lres” Multiverzum (nincs benne proton, elekt-
ron, hémérséklet stb., csupan részhalmazai vannak)
geometriai szerkezetét modellezni. E Multiverzumban
a mi univerzumunk egy, szamunkra [athatatlan hata-
rokkal rendelkezs részhalmaz. Az érthetGség kedvéért
el6szor zsugoritjuk a mi univerzumunkat és benne az
egyiptomi piramisokat, amelyek a zsugoritas utan mar
nem hasonlitanak piramisra. Masrészt, ha a zsugori-
tott univerzumban egy igazi piramist épitiink, azt rob-
bantva, a robbantott piramis sem hasonlit piramisra,
sét, az is lehet, hogy kitor a mi univerzumunkbdl és
behatol egy, a mi univerzumunkkal parhuzamos uni-
verzumba.

— 2019. november 29.: Magyar Guldg. A szovjet minta-
ji magyar GULAG foglyai emlékére beszélgettek Mari
Albertnével, a Hortobagyi Kényszermunkatdborokba
Elhurcoltak Egyesiilete elnokével életérdl, emlékeirdl
és szenvedéseir6l. Beszélgettars volt Baradnay Cyula
ny. sebészprofesszor és Trdser Lasz|6 Gjsagiro.

Kata Mihély prof. emer.
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IN MEMORIAM

DR. OROSZ ISTVAN
1935-2019

Dr. Orosz Istvan gyémantdiplomas gyégyszerész, tiirelemmel viselt silyos be-
tegség utan, életének 84. évében 2019. november 18-an elhunyt. Szegedi egye-
temi tanulmanyait kdvetGen a Szolnok megyei Tanacs Gydgyszertari Kozpont
15/49-es szolnoki gydgyszertaraban helyezkedett el. Egy év mdlva allandé he-
lyettesitd lett, innen Tiszaplspokibe kerilt, ahol 31 éven at gyégyszertarveze-
t6ként tevékenykedett (aktiv maradt 80 éves kordig). Munkaja soran igyekezett
mindvégig lelkiismeretesen és becsiilettel helytdllni, s ezt sikerilt is teljesite-
nie. Orommel toltétte el, hogy lanya és fia is a gydgyszerészi hivatast vélasz-
totta. Torokszentmikléson 1993-ban Fontana, 2001-ben pedig Amaryllis néven
gyégyszertarat alapitottak, ezeket gyermekei vezetik. Dr. Orosz Istvan gyémant-
diplomas gyégyszerészre, évfolyamtarsunkra kegyelettel emlékeziink.

Kata Mihély prof. emer.

4 N\

HELYESBITES

A Gydgyszerészet 2019. decemberi szaméban a 751. oldalon kozdltiik Ldng Miklds, volt szerkeszt6térsunk sziiletésének 100. évforduldja alkalmabdl ren-
dezett iinnepségrdl a beszamoldt. A beszamoldhoz tartozo fénykép aldirdsa hibas: a képen nem Lang Béla (az iinnepelt batyja, aki lapunknak sokéig
felelds szerkesztje volt), hanem Léng Miklds ldthatd. A figyelmetlenségért az érintettdl és az olvasoktol elnézést kér
Hankd Zoltdn
felelds szerkesztd )

2020: iinnepel az Erdélyi Muzeum-Egyesiilet Orvos- és
Gyogyszerésztudomanyi Szakosztalya és 75 éves az Orvosi
Egyetem

Az EME jubileuma

160 éve, 1859-ben grof Miké Imre kezdeményezésére alakult meg az Erdélyi Mizeum-Egyesiilet (EME), az erdélyi
magyar tudomanyos szervezet, a tudomanyok anyanyelven torténé muvelésének féruma. A dinamikusan fejl6-
d6 szervezet miikodése az 1949-t61 1989-ig kényszersziinetet volt kénytelen elszenvedni, ami egyiitt jart gazdag
gyljteményenek, konyvtaranyagdanak, ingatlanjainak elvesztésével, a roman allam &ltali dllamositasaval.

Az Gjraindulds 6ta a 30. hagyomdnyos évi tudomdnyos lilésszakdra késziil a marosvdsdrhelyi székhely(i Orvos- és
Gydgyszerésztudomdnyi Szakosztdly (EMEOGySz). Az linnepi Ulésszakot Marosvasarhelyen rendezik 2020. dprilis
16-18-a kozotti idészakban. A szervezési kérdésekben december 3-an hozott dontéseket a Szakosztaly valaszt-
manya. A 30. évfordulé alkalmat nyujt a harom évtizedes tevékenység attekintésére, melynek sordn szamos jeles
magyarorszagi illetve kilfoldi eléadé volt a rendezvény vendége. A vélasztmanyi llésen elhatéroztak egy em-
Iékkonyv Osszeallitasat, megemlékezve az EME OGySz eredményekben gazdag id6szakardl, amelyben az EME
legnagyobb szakosztalyava nétte ki magat. A késziil6 kotetet varhatdéan 2020 novemberében az EME Magyar
Tudomany Napja Erdélyben rendezvény keretében mutatjak be.

A jubiléris rendezvényre vonatkozé informacidkat a Szakosztaly honlapjan (emeogysz.ro) teszik kozzé.

*HRX
A marosvdsdrhelyi Orvosi Egyetem jubileuma
2020 egy Ujabb évfordulés megemlékezésre nyujt alkalmat. 1945-ben, 75 éve alakult meg Marosvasarhelyen

amagyar nyelvii Orvosi Egyetem. A jelenlegi helyzetben - sajnos — ennek megfeleld tinneplésére az EMEOGySz
szervezésében illetve keretében kertlhet sor, miként 6t évvel ezel6tt a 70 éves évforduld alkalmaval is.

Prof. Gyéresi Arpdd
J




MEGUJUL AZ MGYT SZEKHELYE
— KERJUK, SEGITSE ELO ON IS!

A Magyar Gyogyszerésztudomanyi Tarsaség célul tlzte ki Gyulai Pal utca 16. elsé emeleti székhelyének
feltjitdsat, hogy az megfeleljen a tagsédg, az ott dolgozd tisztségviseldk, valamint a 21. szdzad elvarasa-
inak. A jelenleg a Térsasag Titkarsaganak, archivumanak, szaklapjaink szerkesztéségének, valamint egy
targyalohelyiségnek helyet add polgéri ingatlan az étalakitéds utan — a fenti funkcidk megtartdsa mellett
— kibéviil egy konferenciateremmel is, ami kisebb |étszamu szervezeti és tudoményos Uléseknek ad
otthont majd a jévében. Az ingatlan és berendezésének, informatikai felszerelésének modernizélésa az
MGYT szakmai miikodését segité fejlesztés, amely régdta idészer(, a jelenlegi dllapot tovdbb méar nem
javitgathato és nem mélté tudomanyos Tarsasdgunk szinvonalédhoz.

Arra kérjiik, hogy segitse On is a Tarsasag székhelyének feldjitasat,
hogy az idén 95 éves Tarsasagunk mélto és igazi otthonava valhasson!
Hogyan teheti ezt meg? Tetsz6leges sszegli onkéntes tagdij' befizetéssel, az MGYT honlapjénak

Tagsag/Onkéntes tagdij mentipontjaban taldlhatd informéaciok szerint.
Koszonettel és szivélyes Gdvozlettel:

Az MGYT Elntksége

'Az ,06nkéntes tagdij” nem azonos az éves MGYT tagdijjal, hanem a Tarsasag egy adott, el6re meghatdrozott és kihirdetett célja-
nak megvaldsitdsat segits tetszbleges 6sszegli, onkéntes befizetés. Ennek jogi lehetGségét a Tarsasag Alapszabalydnak 2019. majus
4-i kiildottkozgyilésen tortént médositasa teremtette meg. A kiildottkozgydilési dontés értelmében az Alapszabaly kiegésziil 15.12
ponttal: ,A Tarsasag elndksége onkéntes tagdij fizetését is meghirdetheti évente egy olyan kiemelt projekt pénziigyi forrasainak ki-
egészitésére, amely projekt a Tarsasag szakmai céljainak megvaldsitasdhoz kiemelten fontos, és a projekt finanszirozdsa a szoka-
sos folyé bevételekb&l nem valdsithaté meg. Az dnkéntes tagdij fizetését a Tarsasag barmely tagja, vagy a magyar gyégyszerészet-
ben tevékenykeds szervezet 6nként vallalhatja. Az 6nkéntes tagdij kizarolag a meghirdetett célra fordithaté. Az dnkéntes tagdijat
fizet§ személyek és szervezetek listdjat — a személyes adatvédelemre vonatkozé nyilatkozatuk (GDPR) alapjan — a Tarsasag hon-
lapjan kell kozzétenni.”
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HARMAS INHALACIOS KOMBINACIO AZ
ASZTMA TERAPIAJABAN

Az asztmas betegek gyakran tobb aeroszol hasznalatara
szorulnak, melyek alkalmazasa eltérd lehet. Mig a por-
lasztoknal az optimalis dozis bejuttatdsahoz lassan, mé-
lyen kell belélegezni, a port tartalmazé spray-k eseté-
ben gyors belégzés sziikséges. A tapasztalatok alapjan
sok beteg ezzel a kiilonbséggel nincs tisztaban. A tobb
hatdéanyagot tartalmazo aeroszolok ezért nemcsak a be-
tegek korében népszertiek, hanem hozzéjarulhatnak a
terapia sikerességéhez.

A két hatdéanyagot tartalmazo készitmények mellett
most egy gyartd mar harom hatéanyagot kombinalt
egy inhalatorban. Két fazis III vizsgalat eredményeit
olvashatjuk a The Lancet folybiratban, melyet e har-
mas kombinacioval végeztek kontrollalatlan asztma-
ban szenvedd betegekkel. Az eredmények szerint a
kettés kombinacioknal hatékonyabban csokkentette az
exacerbaciok szamat az inhalacios gliikkokortikoidbol
(beklometazon-dipropionat, BDP), hosszu hatasu f,
agonistabol (formoterol-fumardat, FF), illetve hosszu
hatasu muszkarin antagonistabol (glikopirronium, G)
allé harmas kombinacio.

A két parhuzamos csoportos, kettés vak, rando-
mizalt, aktivan Kkontrollalt, fazis III vizsgalat:
TRIMARAN (,,Triple in Asthma With Uncontrolled
Patients on Medium Strength of ICS + LABA”,
ClinicalTrials.gov: NCT02676076), illetve TRIGGER
(,,Triple in Asthma High Strength Versus ICS/LABA HS
and Tiotropium”, ClinicalTrials.gov: NCT02676089).
Elébbibe 16 orszag 171 helyszinén, utobbiba 17 or-
szag 221 helyszinén kapcsolodtak be 18-72 év kozti
betegek, akik kontrollalatlan asztmaban szenvedtek,
egy vagy tobb el6z6 évi exacerbacioval, és korabban
inhalacios kortikoszteroid €s hosszu hatasu B, agonista
kezelést kaptak.

A TRIMARAN két csoportja: BDP/FF/G (100 pg
BDP, 6 ug FF, és 10 pg G) vagy BDP/FF (100 ug BDP
és 6 pg FF), két inhalacio napi 2x, 52 hétig. A
TRIGGER harom csoportja: BDP/FF/G (200 pg BDP,
6 ng FF, és 10 pg G) vagy BDP/FF (200 BDP és 6 pg
FF), két inhalacié napi 2x, 52 hétig, vagy pedig open-
label BDP/FF (200 pug BDP ¢és 6 pg FF) két inhalacio
napi 2x plusz tiotrépium 2,5 pg két inhaldci6 napi 1x,

szintén 52 hétig. Mindkét vizsgalatban az elsddleges
végpont (BDP/FF/G versus BDP/FF) a pre-dozis az
erbltetett kilégzési masodperctérfogat (FEV ) a 26. hé-
ten, valamint kozepes és sulyos exacerbaciok aranya
az 52 hét alatt.

A TRIMARAN vizsgalat soran 1155 paciens kapott
BDP/FF/G vagy BDP/FF kezelést, mig a TRIGGER-
ben 1437-en kaptak BDP/FF/G, BDP/FF, vagy BDP/
FF és tiotropium kezelést. Osszehasonlitva a BDP/
FF/G csoportot a BDP/FF csoporttal, a 26. heti pre-
dézis FEV | a tripla kombindci6 esetében javuldst mu-
tatott (TRIMARAN: 57 ml, 95% CI 15-99, p = 0,0080;
TRIGGER: 73 ml, 26-120, p = 0,0025), valamint a
mérsékelt és sulyos exacerbaciok eléfordulasanak ara-
nya is csdkkent (TRIMARAN: 15%, RR 0,85, 95% CI
0,73-0,99, p = 0,033; TRIGGER: 12%, 0,88, 0,75-
1,03, p =0,011). A két vizsgalatot Osszesitve, a terapia-
hoz kothetd sulyos mellékhatast 4 betegnél tapasztal-
tak, illetve 5 beteg hunyt el csoportjabdl kedvezoétlen
események kovetkeztében (a haldlozasok egyikét sem
tekintették a terapiahoz kotddonek).

Osszefoglalva, az inhalacios kortikoszteroid és a
hosszli hatasti B, agonista terdpia hosszll hatast
muszkarin antagonistaval valo kiegészitése javitotta a
tiidéfunkciot és csokkentette az exacerbaciokat kont-
rollalatlan asztmaban, igy jo eséllyel hamarosan a pati-
kéak polcain tidvozolhetjiik majd a harmas kombinaciot
tartalmazo készitményt.

Inhalative  Dreierkombination  verbessert Asthma-
kontrolle. www.aerzteblatt.de (2019.10.04.),; Virchow et
al. Single inhaler extrafine triple therapy in uncontrolled
asthma (TRIMARAN and TRIGGER): two double-blind,
parallel-group, randomised, controlled phase 3 trials.
The Lancet (2019) https://doi.org/10.1016/S0140-
6736(19)32215-9

PN

LIGELIZUMAB KEZELES KRONIKUS
SPONTAN URTIKARIA ELLEN

Eurépaban megkozelitdleg minden 200 felnétt szenved
rendszertelentil fellépd csalankititést6l, melynek soran a
boron kiilsé behatasok nélkiil, kinzo viszketéssel kisért
csalanfoltok jelennek meg. Ez a betegek ¢letmindségét
jelentés mértékben rontja, sét angioddéma esetén élet-
vesz¢ly is fenndllhat. A kronikus spontan urtikaridban
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szenvedo betegek tobbségénél a legtobb jelenleg elérhe-
té gyogykezelés nem képes a tiineteket teljes mértékben
visszaszoritani. Els6ként antihisztamin kezelés, hatasta-
lansag esetén a dozis emelése, kdvetkezd 1épésként
omalizumab kezelés johet szoba az antihisztaminok ki-
egészitéseként. Az omalizumab mint immunglobulin E
(IgE) elleni antitest bar sok betegen segit, de nem min-
den esetben hozza meg a vart javulast.

A ligelizumab egy 1Uj generacids, humanizalt
monoklonalis IgE-elleni antitest, célpontja tehat az
omalizumabéval megegyezik, 4m affinitdsa nagyobb.
Kevés adat ismert a dozis-hatas 0sszefiiggésérél, vala-
mint a hatékonysagardl és biztonsagossagarol omali-
zumabhoz vagy placebohoz képest kdzepes vagy si-
lyos kronikus spontan urtikaridban szenvedd betegek-
nél, mely nem kontrollalhato kelloképpen H -
antihisztaminokkal sem Onmagaban, sem pedig H.-
antihisztaminokkal vagy leukotrién-receptor antago-
nistakkal kombinalva. Erre kaphatunk valaszt egy a
New England Journal of Medicine-ben publikalt cikk-
bol, mely egy fazis IlIb vizsgalat (ClinicalTrials.gov:
NCT02477332) eredményeirdl szamol be.

A betegeket random moédon ligelizumab (24 mg, 72
mg vagy 240 mg), omalizumab (300 mg) vagy placebo
szubkutan injekciokkal kezelték 4 hetente 20 héten at,
vagy pedig egyszeri 120 mg ligelizumab injekciot kap-
tak (ez esetben a hatasok tartossagat figyelték). A be-
tegség tlineteit, ugy mint csalankiiités, viszketés, illet-
ve angioddéma, Un. heti aktivitasi pontszamok segitsé-
gével monitoroztak. A f6 cél a dozis-hatas Osszefiiggés
meghatarozasa volt a csalankiiités teljes kontrolljahoz,
melyet 0O-nak értékelt heti csalankiiités sulyossagi
pontszam jelzett a 0-t6l 21-ig terjed6 skalan. Az erre a
valaszra vonatkoz6 elsddleges végpontot a 12. héten
értékelték. A teljes tiinetkontrollt 0-nak értékelt heti
urtikaria aktivitasi pontszam jelentette, 0-t6l 42-ig ter-
jedé skalan. A vizsgalat soran tovabba a biztonsagos-
sagot is figyelemmel kisérték.

Osszesen 382 beteget randomizaltak. A 12. héten a
betegek 30, 51, illetve 42%-anal sikeriilt a csalankiiités
teljes kontrolljat elérni a 24 mg, 72 mg, illetve 240 mg
ligelizumab csoportokban, szemben az omalizumab
csoportban elért 26%-os eredménnyel. A placebo cso-
portban egy betegnél sem tapasztaltak ilyen hatast. A
tiinetek teljes kontrolljat a 12. hétre a betegek 30, 44,
illetve 40%-anal sikeriilt elérni a 24 mg, 72 mg, illetve
240 mg ligelizumab csoportokban. Az omalizumab ke-
zelés esetében szintén 26%-uknal sikeriilt ezt elérni, a
placebo kezelésben részesiiloknél pedig szintén egy
betegnél sem figyeltek meg ilyen javulast. Ebben a ki-
sebb, rovid vizsgalatban sem a ligelizumab, sem az
omalizumab kezelés esetében nem mertilt fel biztonsa-
gossagi probléma.

Osszefoglalva, tobb betegnél sikeriilt a kronikus spon-
tan urtikaria teljes tiinetkontrolljat elérni 72 mg vagy 240
mg ligelizumab kezeléssel az omalizumab vagy placebo
kezeléshez képest. Az eredmények alapjan mar el is indi-
tottak a ligelizumab fazis 111 vizsgalatat.

Ligelizumab bei chronischer spontaner Urtikaria besser und
ldnger wirksam. www.aerzteblatt.de (2019.10.07.); Maurer
et al. Ligelizumab for Chronic Spontaneous Urticaria. N
Engl J Med 2019; 381:1321-1332. DOI: 10.1056/
NEJMoal900408

PN

VIZELETINKONTINENCIA
GYERMEKEKNEL: EGY UJ COCHRANE-
OSSZEFOGLALO ALLASPONTJA

Gyermekekben a funkcionalis nappali vizeletinkonti-
nencia kifejezés olyan ébrenlétben torténd vizeletszi-
vargast takar, amely nem egy ismert mogottes neurolo-
giai vagy velesziiletett anatomiai ok eredménye. Sok
gyermek (akar tinédzser korig bezardlag is) szenved
effajta  vizeletinkontinenciatol, mely emocionalis
stresszhez, iskolai nehézségekhez, romlo teljesitmény-
hez, tarsas tevékenységek korlatozodasahoz, sot akar
depresszidhoz vagy magatartasi problémakhoz vezet-
het. A hatékony kezelés nagyban javitand a gyermekek
(és hozzatartozoik) életmindségét.

Egy nemrég kozzétett szisztematikus 6sszefoglald a
gyermekeknél eléforduld nappali vizeletinkontinencia
nem gyogyszeres €s nem miitéti kezelési lehetdségei-
rél sz616 tanulmanyok eredményeit dolgozta fel. Kuta-
tasuk sordn a szerzék 27 randomizalt kontrollalt tanul-
manyt foglaltak 6ssze, Osszesen 1803, 5-18 év kozti
gyermek bevonasaval. ,,Az ehhez a feliilvizsgéalathoz
azonositott tanulméanyok tobbsége kicsi volt, némelyek
pedig rosszul voltak megtervezve vagy nem egyértel-
miien kozolve, igy keveset lehet bizonyosan mondani
a kezelések hatékonysagarol”, hangsulyozzak a szer-
zok.

A vizsgalatok attekintésekor a kutatok ugy talaltak,
hogy kevés evidencia all rendelkezésre a gyermekek
nappali vizeletinkontinencidjanak konzervativ, nem
gyogyszeres és nem miitéti kezelési lehetoségeirdl. A
transzkutan elektromos idegstimuldcio (transcutaneous
electrical nerve stimulation, TENS) azonban hatéko-
nyabb lehet, mint a kezelés hianya a probléma meg-
szlintetéséhez vagy csokkentéséhez (RR = 4.89, 95%
CI =1.68-14.21; 3 vizsgalat; n = 93; evidencia szintje:
alacsony). A szerzOk szerint sok egyéb beavatkozas
esetén az elény még ennyire sem egyértelmii. ,,Nem
talaltunk evidenciat arra vonatkozolag, hogy a meden-
cefenék izomzatanak edzése (pelvic floor muscle
training, PFMT; RR = 1.92, 95% CI = 1.17-3.15; 2
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vizsgalat; n = 86; evidencia szintje: nagyon alacsony)
vagy a TENS (RR = 0.81, 95% CI = 0.05-12.50; 2 ta-
nulmany; n = 72; evidencia szintje: nagyon alacsony)
hatékonyabbak-e, mint az antikolinerg gyogyszerek,
melyek csokkentik az agybdl szarmazo, a holyag 6sz-
szehuzdodasahoz és tiriiléséhez vezetd szignalokat”, ir-
jék. A kiilonféle eljarasok és az Un. uroterapia, mely-
nek soran a gyermekeknek (és esetenként a hozzatarto-
zoknak) megtanitjak a hugyholyag mitkodését, a WC-
re menés tervezését, a megfeleld ivasi szokasokat stb.,
kombinacigja szintén kérdéseket vet fel. ,,Nem talal-
tunk bizonyitékot arra, hogy a gyermekek izmainak
miikodését vagy holyagjuk iiritését bemutatd feedback
javitja-e a TENS+uroterapia hatékonysagat a PFMT+
feedback+uroterapia kombinacidhoz képest. Nem va-
gyunk biztosak abban sem, hogy a PFMT-+urotera-

piat+feedback feliilmulja-e a PFMT+uroterapia haté-
konysagat”, irjak a szerzok.

Osszefoglalva, a gyermekkori funkcionalis nappali
vizeletinkontinencia esetén bar szoba johet TENS,
PFMT vagy egyéb nem-gyogyszeres megoldés, nagy
szilkség lenne olyan magas szinvonalll kutatasi ered-
ményekre, amelyek segitséget nytjtananak a gyerme-
keknek, sziileiknek, valamint az orvosoknak a jol meg-
alapozott kezelési dontésekhez.

Neuer Cochrane-Report: Behandlungsansdtze fiir Kinder mit
Tages-Harninkontinenz. www.aerzteblatt.de (2019.11.11.);
Buckley et al. Conservative interventions for treating
functional daytime wurinary incontinence in children.
Cochrane Database of Systematic Reviews 2019, Issue 9. Art.
No.: CD012367. DOI: 10.1002/14651858.CD012367.pub2l

PN

MGYTavoktatas

A Gyogyszerészet 2019. novemberi szamaban a tavoktatas keretében feltett tesztkérdések megoldasai

Eros P., Horvath B.: Korszeri fogamzasgatlas: I1. Nem oralis fogamzasgatlok
1. Mely fogamzdsgatlok a leghatékonyabbak az aldbbiak koziil?

) IR 01S) 0001 (o3 (<)< S O
L) T O N £S72< PP O
¢) méhen beliili hormon KibOCSATIO €SZKOZ .. ....ououiuiuiuin i X
2. Mely modszer véd megfeleld alkalmazds mellett hatékonyan a szexuadlis uiton terjedd betegségekkel szemben?

Q) OVSZET i e X
L) 10 L 5 PP PP O
C) IMPIANTATUITL ottt ettt et e et O
3. Melyik modszer alkalmazhato siirgdsségi fogamzdsgatlokeént is?

1) L1 PP |
L) 10 L 5 PP PP P PPN X
L) R T0010) Y 1121101 PP O
Gyalai Boglarka, Juhasz Klaudia, Horvath Istvan Laszlo: Az idéskori gyogyszerelés problémai

1. Hany gydgyszer egyiittes alkalmazdsa sordn beszéliink polifarmdcidarol?

a) 3 vagy annAl tODD Lo e O
D) 5 vagy annal tODD ..o e e et X
€) 10 vagy annal tODD ... .o O
2. Melyik lista gyogyszerkincse hasonlit legjobban hazdnkéra?

A) BU (T ) P T X
L) I8 53 0 EY 1 ]2 P PP PPN O
C) BoorS LSt e O
3. Mennyi ido utdan kell feliilvizsgalni a terdpids dozisban alkalmazott pantoprazol indikdciojat?

8) B It e e X
o) TR 5 O P O
10 T 0 4 T PP PP O
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Takacsné Novak K., Bardos V.: A COPD kezelésében alkalmazott hosszi hatasi horgtagitok gyégyszerészi kémiai
attekintése

1. Melyik dallitas helyes az aklidinium-bromidra?

a) Hosszu hatastartamil MuSZKarin @ZOMNISTA  .........uuenititit ettt ettt et ettt et e et et et et et et e et e e e e e e e e eaeeaananes O
b) Szerkezetében tropanvaz talalhatd ........ ..o O
¢) Kvaterner N atomja révén ionos vegyiilet, ennek ellenére vizben valo oldhat6saga a lipofil szerkezeti elemek miatt csekély O

2. Melyik allitas hamis a LAMA-k szerkezet-hatds ésszefiiggéseire?

a) Kvaterner N atom megléte a receptorhoz valo kapcsolodas elengedhetetlen feltétele ...t O
b) Esztercsoport megléte a receptorhoz valé kapcsolodas elengedhetetlen feltétele ....................coeoeeeiiiiinnninnn.... O
¢) Lipofil szubsztituensek bevitelével a N atomra, novelhetd a hatastartam ... O
3. Melyik dllitas helyes az indakaterolra?

a) VIZDen JOL OldOdiK ..o e O
D) AMIOtEr VEYTIEt oot e O
C) AKITAlIS MOLCKUIA o e e e e O

Tabi Tamas: A vény nélkiil elérheté nem-szteroid gyulladasgatlok hatékony és biztonsagos alkalmazasa
1. Akut fajdalom csillapitisdra az NSAID-okat...

a) Magas dozisban alkalmazandok a rossz agyi penetracio miatt. ............cocvueuiiiitinintitini e O
b) Elegendd kisebb dozisban alkalmazni, mert a hatas kiiszob jellegii, kevéssé dozisfiggd. ........coovvviiiiiiiiiiiin.n. d
¢) Bélben 0ld6do formaban ajanlott alkalmazni, hogy elkertiiljiik a gyomorkarosodast...............c.cooeiiiiiiiiiiinn.. O
2. Magas gasztrointesztindlis riziko esetén NSAID terdpia mellé ... ajanlott.

a) ProtonpUMPA-ZatIO ..o e O
D) H2-aNtaGOMISTA oottt ittt ittt ettt ettt d
() AN 4L 3 T« PR SPEE |
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Tobb mint 100 év Hazai tudasbazissal Biztos partnerként
szakmai tapasztalattal a kutatdas-fejlesztés tébb mint 100 orszagban

a gyogyszergyartasban = €s az innovacio terén az egészségert

A min@ségi gyoqyitas szolgalataban.
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1. Rendelésfelvétel:

- rendelések leadasa

- informacié a mar leadott
elektronikus
megrendelésekrél

Telefonos ugyfélszolgalat
szerz6dott partnereinknek

Ingyenesen hivhato zold szam:

06 (80) 50 50 50

2.Vevészolgalat:

» mennyiségi eltéréssel, visszaruval
kapcsolatos tigyintézes

- aktualis hitelkeret és folyoszamla egyenleg

- szamla és szamlagyjtd

- folyamatban [évé kabitoszer rendelés

- szallitasi informaciok

P
3. Akcids hotline:
- naprakész informaciok a

4. Alma Franchise
Program:
- kozvetlen Ugyintézés az
Alma Franchise

gyartoi akcios rendelésekrél

[ B L

5. Gyongy Patikak Program:
- kozvetlen Ugyintézés

a Gyongy Patikak szamara

\

- kereskedelmi képviseld

6. Kereskedelmi képviselo:
direkt kapcsolasa

8. Call Center:

partnereknek szamara - tajekoztatas az aktualis
call center akciokrol
- call centeres akciok rendelése
' 7. Korhazi kereskedelmi |}
vezetok:

- kiemelt kapcsolattarto
direkt kapcsolasa

*
E
s
H A .
/ Vf' Ugyfeélszolgalat munkanapokon: 8:00 - 20:00
' A Call Center munkanapokon: 8:00 -16:30
OT Vezetékes szam: 06 (1) 429 9100
7 Ingyenesen hivhat6 z6ld szam: 06 (80) 50 50 50
7 Telefonszam alapjan azonositjuk minden kedves partneriinket.

Ugyfélszolgalati iddn kiviil érkezett hivasok esetén kérjiik, hagyjon
uzentet, munkatarsunk hamarosan visszahivja!




