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Békés kardcsonyt,
boldog és eredményes uj esztendt kivanunk!

A Magyar Gyégyszerésztudomdnyi Tdrsasdg Elnoksége, a Tdrsasdg Titkdrsdga

és a Gydgyszerészet szerkesztdi szeretettel koszontik kedves olvaséinkat.

Koszonjiik, hogy egész évben veliink tartottak! Maradjanak tovdbbra is veliink!




GYOGYSZERESZET

A Magyar Gydgyszeresztudomanyi Tarsasag lapja
2021/12. TARTALOM

GYOGYSZERESZET LXV. EVFOLYAM

GY?SGS“JSS=7233-6768 I Tovabbképzd koézlemények v
17-
Herczeg Didna Ildikd, Konkoly Krisztidn: Ki mit ﬁgyel7 - Mellekhatas-ﬁgyeles
a gyogyszer forgalomba hozatalat kévetéen — I rész. . . .. 707
Kiadja
Magyar Gydgyszerésztudomdnyi Tarsasag P .
raxi 12
1085 Budapest, Gyulai Pél u. 16. I axis 12]
Budai Marianna: Tudnivaldk a vaspotlasrdl ... .............................. 714
Felelds kiado
Prof. dr. Sz6k6 Eva | Gyégyszerészettorténet \’
Szerkesztéiség Szmodits LdszI6: Szazotven éve jelent meg az |. Magyar Gyégyszerkonyv 716
1085 Budapest, Gyulai Pél u. 16.
telefon: 483-1466 I BrAIN Palyazat ()

e-mail: szerkesztoseg@mgyt.hu

honlap: www.maythu Németh Zsofia, Pallagi Edina, Csdka Ildiké: Gydgyszertechnoldgiai és regulacios

kihivasok — Megallapitdsok a neuroldgiai korképek kezelésére szant nazélis

Fészerkeszté liposzomas rezveratrol-tartalmu készitmény fejlesztése kapcsan ... ... ... 724

Dr. Laszlovszky Istvan
| Aktualis oldalak 0]
Fittler Andrds, FlistGs Karina, Vida Robert, Szabd Istvdn, Nagy Gabriella, Télessy Istvdn:
A gydgyszerészet és gydgyszerészképzés sziikséglet alapu dtalakitasanak

Felelds szerkesztd:
Dr. Bozd Tamds

Szerkesztok irdanyvonalai - Il. rész —A gradudlis gyégyszerészképzés munkaerdpiaci
Dr. Bédis Attla megitélése a végzettek korében ... ... ...... ... ... ... ... ... ...... 735
Dr. Hanke Zoltan
Dr. Siile Andrs I Hirek B
Dr. Télessy Istvan ATérsasag és a szakmai-tudomanyos élethirei ... ........................... 747
Tordelészerkeszts Egyetemihirek ... ... ... .. . 752
01&h Csaba - . - —
I Koényvismertetés = 760
Szerkesztdbizottsag
Dr. Ambrus Tiinde I Kaleidoszkép (Y 26

Prof. dr. Botz Lajos
Dr. Csupor Dezs6 Lo
Farkasné dr Tompa ik | Tanezo . . 764
Dr. Gaspdr Rébert
Dr. Kovacs Kristof
Dr. Major Gsilla
Dr. Marosi Attila
if]. Dr. Regdon Géza
Dr. Viola Réka
Dr.Vélgyi Gergely
Prof. dr. Zupkd Istvan

A boritéképen kilonb6zé méretli és alaku kapszuldk és filmtablettdk
lathatoak. (Fotod: Sorok Péter, Richter Fotd Archivum)

Eldfizetés, szerz6i itmutato: www.mgyt.hu — El6fizetési dij: egész évre 26 400 Ft + 5% éfa.; egy példany dra: 2200 Ft -+ 5% dfa.
Akéziratok és mellékleteinek 6rzését vagy visszakiildését nem vallaljuk. A Gydgyszerészetben megjelent kozlemények
(illetve részleteik) mdsodkozléséhez a Gydgyszerészet szerkeszt6ségének eldzetes hozzéjaruldsa sziikséges.
A Gydgyszerészetben megjelend hiradasok, beszamoldk &tvétele a forrds megjeldlésével lehetséges.
Alapban megjelend informacidk egészségiigyi szakembereknek szélnak, a tudomény aktudlis allasét igyekeznek tiikrozni,
és nem helyettesitik az orvossal, gydgyszerésszel torténd konzultaciot. Terapids és gydgyszeralkalmazasi kérdésekben a vonatkozé eljarasrendek
és az alkalmazasi eldiratban foglaltak a mérvadék. Nyomdai kivitelezés: Colortoys Bt., Gydr
Hirdetésfelvétel: hirdetes@mgyt.hu




* o

Tagsagi informaciok

A Magyar Gyogyszerésztudomanyi Tarsasag kozel szaz éve
a gyogyszereszeket tomoritd és a gydgyszeresztudomanyok
maveleset, fejleszteset szolgald tarsasas.

Nemrég egy széles koru felmérésben térképeztiik fel, hogyan tudnank még jobban szolgalni
tagjainkat. Ennek eredményeit igyeksziink hasznositani — remélhetéleg mindenki megelégedésére.

Az MGYT jelenleg is szdmos szolgdltatassal segiti a kollégak tdjékozddasat, munkajat.

— Honlapunkon és hirleveliinkon keresztiil a szakma és a Tarsasag szamos aktualis hirérél adunk
értesitést.

— Tobb, fiatal kollégaknak sz616 rendezvényt szerveziink és palyazatokkal segitjiik az 6 szakmai
elérehaladasukat.

— Tagjaink e-learning rendszerben is részt vehetnek tovabbképzéseken.

— Kiadjuk és gondozzuk a Gyégyszerészet és az Acta Pharmaceutica Hungarica cimi szaklapokat,
amelyek a hazai tudomanyos gydégyszerészi tovabbképz6- és szaksajtd zaszldshajoi.

— 2021-ben elinditottuk nagy sikerii webinarium-sorozatunkat, amely keretében a gyégyszerészek
szamara fontos, aktualis témakrél hangzanak el interaktiv el6adasok.

— Minden évben szamos szakmai-tudomanyos rendezvényt (konferencidkat, farmakobotanikai
kirandulast, tovabbképzést) szerveziink, ezek részvételi dija tagjaink szamara kedvezményes.
A rendezvényeinken részt vevék szamara béven megtériil az éves tagdij, amelynek 6sszege 2022-
ben sem valtozik.

Reméljiik, hogy 2022-ben is tagjaink kozott iidvozolhetjik — az Gjonnan csatlakozdkkal egyiitt!

Az Uj tagok a honlapunkon (www.mgyt.hu) tolthetik ki a belépési nyilatkozatot.

Az MGYT tagdijat az OTP 11708001-20530530-00000000 szamu bankszamlaszamra torténd
atutaldssal lehet rendezni 2022. marcius 31-ig. Kérjlk, az atutalas kozlemény rovataban tlintesse
fel nevét, szamlazasi és email cimét, és hogy melyik szervezet: megyei /ipari tagja. A kérhazi kollégak

kozvetlenil a MGYT-KGYSZ felé teljesitsék tagdij befizetésiiket.

A 2021. évi tagdij 6sszege aktiv kollégak részére 6 000 Ft, gyes-en [évd / nyugdijas / ifjisagi / tarsult
tagjainknak 1800 Ft. Tiszteleti tagjaink és a szenatus tagjai tagdijmentességet élveznek.

Ha postai csekkes befizetést szeretne, kérjik emailben vagy telefonon jelezze Polonyi Adrienn
kolléganénknek (tagdij@mgyt.hu, [36-20] 353-8638).

Bizunk abban, hogy tagjaink kozott tudhatjuk!

Udvozlettel:

Prof. Sz6ké Eva elnok
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Herczeg Diana lldikd* Konkoly Krisztian

Ki mit figyel?

Tovabbkeépzo kézlemények I v

Mellekhatas-figyelés a gyogyszer forgalomba
hozatalat kdvetden — |. rész

BEVEZETES

A gyogyszerek biztonsagos alkalmazasanak megha-
tarozé eleme a forgalomba hozatalt kéveté mellékha-
tasok gytjtése, értékelése és jelentése. Hajlamosak va-
gyunk ugy tekinteni erre a tevékenységre, mintha ez
csak a gydgyszer forgalomba hozatali engedélyének tu-
lajdonosara vonatkozo feladat lenne, mikozben a mel-
lékhatas-figyelés az egészségiigyi szakemberek, a bete-
gek és hozzatartozoik egytittmikodése nélkul aligha
tud eredményesen mikddni. Szakemberként tisztdban
vagyunk azzal, hogy a gydgyszer forgalomba hozatali
engedély kiadasanak pillanataban a gydgyszer hossza
tavu biztonsagossagardl még csak korldtozott mennyi-
ségt informacio all rendelkezésiinkre, hiszen a klini-
kai vizsgalatok aranylag rovid ideig tartanak, és gon-
dosan vélogatott, nyomon kovetett betegpopulaciot
vizsgalnak. Nagy, heterogén betegpopulacidban, mads
gyogyszerekkel egyiitt szedve azonban lehetnek olyan
nemkivanatos hatasok melyekre csak a forgalomba ho-
zatal utan, a valo életbeli alkalmazas soran deriil fény.
Annak ellenére, hogy tanultuk, és tudjuk a mellékha-
tas-bejelentés el6zéekben emlitett jelentGségét, még-
is a tapasztalat azt mutatja, hogy ennek adminisztra-
tiv terhei miatt a legtobb szakember nehezen szanja rd
magat a bejelentésre. Furcsa modon a pandémias id6-
szak egyik hozadéka, hogy a mellékhatas-figyelés a la-
kossag szamara is kézzelfoghatd értelmet kapott, hi-
szen ki ne gondolkodott volna el legalabb egy pillanat-
ra azon, hogy melyik vakcina a legbiztonsagosabb.

A farmakovigilancia rendszerek megfelel6 miikod-
tetése tehat mindannyiunk kozos érdeke, lehetdséget

A gydgyszerek biztonsagos alkalmazasanak meghatarozé eleme a forgalomba hozatalt kdvetd mellékhatasok gydjtée-
se, értékelése ¢és jelentése. Ebben a kdzleményben attekintést szeretnénk nydjtani a farmakovisilancia rendszerek
mikddésén keresztll az eurépai mellékhatads adatbazisba (EudraVigilance) kerlld mellékhatasokra vonatkoz infor-
maciok forrasairdl. Tovabba ravilagitunk a szakirodalomban publikalt mellékhatas adatok sajatossagaira. Ezutan bemu-
tatjuk, miként valtozhat meg a gydgyszerek alkalmazasi elbirasa/betegtajékoztatdja a mellékhatasokra vonatkozd in-
formaciok gy(jtésének eredményeként. Végezetil egy gyakorlati példan keresztll bemutatjuk, mire hasznalhatd, illet-
ve milyen korlatai vannak a nyilvanossag szamara is elérhetd unids mellékhatas adatbazisnak.

Herczeg Didna lidikd 2016-ban szerzett
gydgyszerész diplomat a Pécsi Tudo-
manyegyetem Gydgyszerésztudomanyi
Kardn. A diploma megszerzése utdn a
Béres Gydgyszergyar Zrt. Gydgyszer-
engedélyezési, Gydgyszerbiztonsagi €s
Termékinformacids Osztalyan helyezke-
dett el gydgyszertdrzskdnyvezdként,
ahol egyrészt gyodgyszerkészitmények forgalomba hozatali
engedélyeztetési eljdrasaihoz a hatdanyagok dokumentaciojé-
nak &sszedllitdsdval foglalkozik, masrészt 2018-tél farmako-
vigilancia feladatokat is elldt. 2021 jdliusatdl a Béres
farmakovigilanciaért felelds személye (QPPV). 2020-ban a Sem-
melweis Egyetem Gydgyszerésztudomanyi Karan gyoégyszer-
engedélyezési szakgydgyszerész szakképesitést szerzett, jelenleg
pedig ugyancsak a Semmelweis Egyetem Gydgyszerész-
tudomanyi Karan a farmakovigilancia szakgydgyszerészképzés
hallgatdja.

teremtve arra, hogy akar nagyon ritka mellékhataso-
kat is felderithessiink, melyekrél a néhany tizezer f6
bevonasaval végzett klinikai vizsgalatokbdl nem vagy
csak limitalt informaécié allt rendelkezésiinkre a for-
galomba hozatali engedély kiadasakor.

Jelen irasunkban el8szor szeretnénk egy rovid osz-
szefoglalét adni arra vonatkozéan, hogy a farmako-
vigilancia rendszerek mikodtetése sordn milyen for-
rasokbol keriilhetnek mellékhatasokra vonatkozd in-
formaciok az Eurdpai Gyogyszertiigynokség altal tize-
meltetett adatbazisba (EudraVigilance adatbazis).
Megmutatjuk, hogy ebben az adatbazisban milyen in-
formaciokhoz férhetnek hozza a hatdsagok, az egész-
ségiigy, illetve a gyogyszeripar kiilonboz9 szerepl6i. Ezt
kovetden (a kozlemény II. részében) a szakirodalomban
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Feltételezett
mellékhatds a
helyi
irodalombal

1. abra Gyodgyszerbiztonsagi informéciok forrdsai [3-5]. Jelmagyardzat: piros, folytonos nyil — nemzeti hatésagokhoz
egészséglgyi szakemberektél, betegektdl érkezd bejelentések; zold, folytonos vastag nyil — forgalomba hozatali engedély
jogosultjdhoz egészségligyi szakemberektdl, betegektdl érkezd bejelentések; vildgoskék, szaggatott nyil — Eurdpai
Gydgyszerigynokség éltal talalt nemzetkozi szakirodalmi esetek; lila, pontozott nyil — forgalomba hozatali engedély jogosult
altal nemzetkdzi szakirodalomban taldlt esetek; sarga, pont és vonal nyil — forgalomba hozatali engedély jogosult altal helyi,

nemzeti nyelvd szakirodalomban talalt esetek.

publikalt mellékhatas adatok sajatossagait elemezziik,
és kitériink arra is, hogy miként valtozhat meg a készit-
mények alkalmazdsi eléirasa/betegtajékoztatédja a mel-
lékhatasokra vonatkozé informaciok gytjtésének ered-
ményeként. Végezetiil egy példan keresztiil szemléltet-
juk, hogy mire hasznalhato, illetve milyen korlatai van-
nak a nyilvanossag szamara is elérhet6 uniés mellékha-
tas adatbazisnak (www.adrreports.eu).

MELLEKHATAS-JELENTESI KOTELEZETTSEG

Mind egészségiigyi szakemberként, mind valamely
gyogyszer forgalomba hozatali engedély jogosult-
jaként kotelességiink a gyogyszerekkel kapcsolato-
san tudomasunkra jutott feltételezett mellékhataso-
kat a nemzeti vagy unids gyogyszerészeti hatésagok
felé bejelenteni [1,2]. Forgalomba hozatali engedély
jogosultjaként kozvetlenill az Eurépai Gydgyszer-
tigynokség dltal miikodtetett kozos unids adatbazis-
ba (EudraVigilance adatbdzis) vagyunk kotelesek be-
jelenteni a tudomasunkra jutott mellékhatasokat [2].
Egészségligyi szakemberként a bejelentésiinket az
OGYEI honlapjdn az erre fenntartott feliileten' ke-

'https://ogyei.gov.hu/on_line_mellekhatas_jelentes_egeszseg-
ugyi_szakembereknek

resztiil online tehetjitk meg. Fontos hangsulyozni,
hogy mind az 4j, mind pedig a mar ismert - az alkal-
mazasi el6irasban szerepl6 — mellékhatasok bejelenté-
se egyarant kotelezd. Az ismert mellékhatasok jelen-
tése nélkil ezek valo életbeli el6fordulasi gyakorisa-
ga aligha lenne megdllapithato, marpedig egy gyogy-
szer elény/kockdzat aranya tobbek kozott a mellék-
hatasok eléfordulasi gyakorisagatdl is fiigg. J6 tudni,
hogy az egészségiigyi szakemberek altal OGYEI-nek
jelentett mellékhatasok végiil szintén a kozds uniods
EudraVigilance adatbazisba kertilnek be [2].

Unids alapelv az atlathatdsag, ezért az Eurdpai
Gyogyszeriigynokség a hozza beérkezett feltételezett
mellékhatasokra vonatkozo jelentések feldolgozasat
kovetéen ezeket az adatokat — pontosabban ezek adat-
védelmi szempontbdl nem aggalyos részét — egy pub-
likus feliileten® kozzéteszi a nyilvanossag felé. Ebben
az adatbazisban a bejelentett feltételezett mellékhatd-
sok hatdanyagonként kereshetdk, illetve az Eurdpai
Gyodgyszeriigynokség dltal engedélyezett készitmények
esetében terméknév szerinti keresésre is van lehetGség.
A tovabbiakban erre az adatbazisra ,publikus unios
mellékhatas adatbazis™ként fogunk hivatkozni.

2 http://www.adrreports.eu/hu/index.html
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AZ GYOGYSZERIPAR ALTAL KOTELEZOEN
VEGZENDO TEVEKENYSEGEK

A mellékhatas-figyeléssel kapcsolatos feladatok leg-
nagyobb része a forgalomba hozatali engedély jogo-
sultjara hdrul. A gydgyszer forgalomba hozatala uta-
ni nemkivanatos események gyujtésének csak egy ré-
sze a betegektdl és egészségiigyi szakemberekt6l ér-
kez6 bejelentések feldolgozasa. Nem véletlen, hogy itt
nemkivdanatos események gyujtését emlitettiink, mert
ez magaban foglalja azokat a bejelentéseket is, ame-
lyekrél az értékelés soran kideriil, hogy nincsenek
Osszefliggésben az adott gyogyszer alkalmazdsaval,
igy ezeket nem tekinthetjiik mellékhatdsnak az ok-
okozati kapcsolat hidnya miatt.

A betegektdl és egészségiigyi szakemberekt6l ér-
kezé jelentéseken tal szamos egyéb forrasbdl is érte-
stilhetiink nemkivanatos eseményekrél. Az 1. abran
osszefoglaltuk, hogy a betegektdl/egészségligyi szak-
emberektd] érkezd bejelentéseken kiviil honnan szar-
mazhatnak még gydgyszerbiztonsagi informaciok.
Az abran a nyilakkal szemléltetjiik, hogy a kiilonbo-
z6 forrasokbdl az EudraVigilance adatbazisba érke-
z6 adatok, hogyan juthatnak el a hatésagokhoz, il-
letve a forgalomba hozatali engedély jogosultjaihoz.
A nemzeti hatdsaghoz egészségligyi szakemberektdl,
betegektdl érkezd bejelentések ,aramlasat” az 1. ab-
ran a piros, folytonos nyilak jelolik. Ezeket a feltéte-
lezett mellékhatasokat a forgalomba hozatali enge-
dély jogosultjanak mar nem kell tjra bejelentenie, hi-
szen azok a hatdsag altal megkiildve bekeriilnek az
EudraVigilance adatbazisba, ahonnan a jogosult ko-
teles a sajat farmakovigilancia adatbazisaba atvenni
ezeket az adatokat is, annak érdekében, hogy készit-
ményei biztonsdgossagat a leheté legkomplexebben
moédon tudja értékelni, és sziikséges lépéseket meg-
tenni, ha az adatok alapjan erre szitkség van.

A feltételezett mellékhatdsok tovabbi forrasait ké-
pezik az orvosi és gyogyszerészeti szakirodalomban
leirt esetek. Ezek gyujtésében az Eurdpai Gyogyszer-
tigynokség (EMA) részben segitséget nyujt, ugyanis a
hat6éanyagok egy meghatérozott korére az Ugynokség
végzi a feltételezett mellékhatasok felkutatasat bizo-
nyos szakirodalmi adatbazisokban (Embase, Ebsco)
torténd kereséssel [3]. Az Eurdpai Gyodgyszeriigy-
nokség altal szakirodalomban talalt feltételezett mel-
lékhatasok szintén lekérdezhet6k az EudraVigilance
adatbazisdbol, mert azokat az Eurdpai Gyogyszer-
tigynokség, mint gyodgyszerészeti szakhatosag mar
feldolgozta és bejelentette. A mellékhatasok ezen for-
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rasat az 1. abran a vilagoskék, szaggatott nyilak je-
lolik. Lathato, hogy ezek is transzparensek, hiszen
mind a nemzeti hatésagokhoz, mint a forgalomba ho-
zatali engedély jogosultakhoz egyarant eljutnak.

Azon hatéanyagokra, illetve készitményekre, ame-
lyek nem esnek bele az Eurdpai Gyogyszeriigynok-
ség altal figyelt korbe, a forgalomba hozatali engedély
jogosultjanak kell a nemzetkozi szakirodalomban
rendszeresen szlirést végeznie. Ehhez széleskorben is-
mert szakirodalmi adatbazisokat hasznalhatunk (pl.
Medline, melynek ismert keresémotorja a PubMed).
Az abran ezt a forrast lila, pontozott nyillal jeloltiik.
Ezen kiviil a helyi, nemzeti nyelvi folydiratokat is fi-
gyelni kell a forgalomba hozatali engedély jogosult
gyogyszereinek/hatéanyagainak nemkivanatos hata-
sai tekintetében (sarga, pont és vonal nyil). Ezt a te-
vékenységet minden olyan orszagra ki kell terjeszteni,
ahol a gyogyszerkészitmény forgalomba hozatali en-
gedéllyel rendelkezik, hiszen nem minden publikacié
jelenik meg nemzetkozi szaklapban, s ha csak a nem-
zetkozi szakirodalmat monitoroznank, akkor ezek-
r6l nem értesiilnénk [6]. Optimalis esetben a szak-
mai cikk iréjanak is jelenteni kellene a tanulmanya-
ban emlitett mellékhatdsokat, de a gyakorlatban erre
meglehetdsen ritkan keriil sor.

Az adatoknak az dbran bemutatott iranyokba tor-
ténd kolcsonods ataddsa transzparenssé teszi a rend-
szert, igy lehet6vé valik azon esetek megismerése is
minden mellékhatas-figyelésben érintett résztvevé
(hatdsag, jogosult) felé, amelyeket nem nekik jelentet-
tek be/vagy nem ¢k talaltak a szakirodalomban, ha-
nem valamely masik résztvevo.

Az itt leirt tevékenységeket mind azért végez-
ziik, hogy a gydgyszerbiztonsagi informaciok gyjté-
se az elérhet forrasok lehetd legszélesebb korére ki-
terjedjen. A forgalomba hozatali engedély jogosultja
a farmakovigilancia adatbazisanak idészakos atvizs-
galasaval tudja majd megallapitani, hogy felfedezhe-
t6-e a készitmények/hatéanyagok és a nemkivanatos
események kozott 4j ok-okozati Gsszefiiggés vagy is-
mert Osszefliggés Uj vonatkozasa (példaul megvalto-
zott gyakorisaga). Utdbbiakat osszefoglaléan jelzés-
nek (szignalnak) nevezziik.

AZ UNIOS EUDRAVIGILANCE ADATBAZISBOL
KINYERHETO INFORMACIOK

Az EudraVigilance adatbazisba bejelentett egyes mel-
lékhatasokrol kiilonbozé mélységben kaphatunk in-
formaciokat attdl fiiggben, hogy gydgyszertarban,
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BETEG JELLEMZOI Hozzaférési szint
Beteg neme, korcsoportja, kora a reakcid/ é L1, L2A, L2B
Beteg testsulya (kg) és magassdga (cm) L2A, L2B

Beteg neve vagy nevének kezdbet(i, szlletési ideje, utolso L2B
menstrudcidjanak ideje

Terhesség idészaka, amikor a ton megfigyelt L2B
reakcio/esemény tortént

Beteg orvosi naplészama, a napldszém forrdsa L2B
REAKCIO/ESEMENY Hozzaférési szint

Reakcid/esemény MedDRA kifejezéssel L1, L2A, L2B
Reakcié/esemény kimenetele az utolsé megfigyelt idépontban L1, L2A, L2B
Reakcit/esemény idétartama L1, L2A, L2B
Reakeid/\ y kezdetének/végének détuma L2A, L2B
Egészséglgyi szakember megerdsitette-e? L2A, L2B
Reakcid/esemény, azokkal a szavakkal ahogyan az eredeti L28
bejelentd leirta

MedDRA verzidja a kédolds pillanatidban L2B
Bejelentd altal kihangsilyozott reakcid L2B
Sulyossag: Halélos ki tel(i? El élyes? Kérhazi kezelé L28
igényelt-e vagy megh bbii azt?

Rokkantsagot/cselekvéképtelenség -e? Veleszilletett
rendellenességet, szliletési hibat okozott-e? Egyéb orvosilag

jelentds esemény-e?

Orszag, ahol a reakcié/esemény tortént L2B

Hozzaférési szint

EGYEB CSATOLHATO DOKUMENTACIOK

Szakirodalmi hivatkozdsok L1, L2A, L2B
Vonatkozo kartorténet L2A, L2B
Teszteredmények L2A, L2B
Narrativ eset 6sszefoglald L28

Hozzaférési szint

ALTALANOS INFORMACIOK

Azonositdé szam L1, L2A, L2B
Jelentés tipusa L1, L2A, L2B
Bekuldd tipusa és munkahelye L1, L2A, L2B
Bejelentd féldrajzi elhelyezkedése és képesitése L1, L2A, L2B
Jelentés legelsd és legutolsé informacidinak datuma L2A, L2B
Vildgszintl egyedi azonosité szdm L28
Létrehozas datuma L2B
Jelentés elsé bekiilddje L28
Bekilds titulusa, neve, cime, telefonszama, e-mail cime L2B
Bejelenté titulusa, neve, kahelye, cime, telefonszama L2B

Mas fté k eléz5 beadasokt L2B
Tovabbi dokumentumok elérhetSek-e? L2B

A jelentés torlésének/kiegészitésének oka L28
Hozzdférési szint
Gyogyszer szerepe az ényben (pl. feltétel okozo, egyltt L1, L2A, L2B
szedett)

Hatdéanyag neve L1, L2A, L2B
Indikacié az elsédleges bejelentd ival L1,L2A L2B
Gyoégyszerforma, dézis 11,124, 128
Alkalmazas modja és ideje L1, L2A, L2B
Ujraadéskor a reakcié megisméti&datt? L1, 124, L2B
Gyogyszerezés vdltozdsa az esemény utdn L1, L2A, L2B
Egyéb informacidk a gyogyszerrdl L1, L2A, L2B
Gyobgyszer neve, gyartasi szama L2A, L2B
Gyodgyszer beaddsdnak legelsd és legutolsé ideje L2A, L2B
Kezelés idtartama alatt bevett adagoldsi egységek szdma L2A, L2B
Forgalomba h li engedély jogosultja, szdma, orszdga L28

Orszag, ahonnan a gyogyszert beszerezték L2B
Indikécié (MedDRA kifejezéssel, MedDRA verzié szammal) L2B
Hatdserdsség L2B
Gyogyszer alkal asanak kezdete/utolso alkal asanak ideje L28B

€5 a reakcid/s ény megjel kozott eltelt idé

Kumulativ ddzis az elsd reakcié megjelenéséig L28
Terhesség idészaka az alkalmazaskor L2B

2. abra A publikus uniés mellékhatds adatbdzisban hozza-
férheté informaciok és ezek hozzéférési szintje (szinek és
betikodok magyarazata a szévegben)

gyogyszergyarto cégnél vagy a gyogyszerészeti hatd-
sagnal dolgozunk.

Mint ahogy arrél mar a bevezetésben is szol-
tunk, az Eurdpai Gyogyszeriigynokség a forgalom-
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ba hozatali engedéllyel rendelkezd gyogyszerekrol
az EudraVigilance adatbazisba jelentett mellékhata-
sokat a nyilvanossag felé a publikus unios mellékha-
tas adatbazisaban teszi kozzé, melyhez a , Feltételezett
mellékhatdsokrdl szol6 jelentések eurdpai adatbdzisa”
weboldalon® keresztiil férhetiink hozza. Fontos meg-
jegyezni, hogy ezen a feliileten a klinikai vizsgalatok-
bdl szarmazd mellékhatasok nem keriilnek publika-
lasra a nyilvanossag felé, ott csak a betegektdl, egész-
ségiigyi szakemberektdl szarmazo jelentések (Ugyne-
vezett spontan bejelentések) feldolgozott adatai érhe-
tok el [4,7].

A publikus uniés mellékhatas adatbazisbol nem
csak az Osszesitett adatok érhetdk el, hanem az ugy-
nevezett ,line listing” funkcidjat hasznalva a beje-
lentések egyedi adatainak egyes részleteihez is barki
hozzaférhet. A 2. abra ezt a lehetéséget L1 hozzafé-
résként, zold hattérrel jeloli, és a kovetkezd alapvetd
informdciokat takarja: a beteg neme, életkora, a gya-
nusitott hatéanyag neve, a nemkivanatos reakcio, il-
letve ennek idStartama és kimenetele, a beviteli t,
indikacio, illetve, hogy fellépett-e a reakci6 a gyodgy-
szer ismételt addsat kovetden is.

A Dbejelentések egyedi adatainak ennél mélyebb
megismerése érdekében az EudraVigilance adatba-
zishoz kell visszatérni. Az ott talalhato adatokhoz
valo hozzaférés csak megfelelé jogosultsaggal le-
hetséges (példaul, ha gyogyszergyartd cégnél a cég
tarmakovigilanciaért felelds személye erre felhatal-
mazast adott), de a hozzaférés ebben az esetben is
csak az adott cég hatéanyagaira vonatkozd esetek-
re korlatozott. Ezt L2A szintnek hivjuk. Hogy ez az
L1 szinthez képest mennyivel jelent tobb adatot azt
a 2. abran sargaval jeloltiik. Fontos kiilonbség a nyil-
vanosan elérheté L1 szintt6l, hogy ennél a hozzafé-
résnél lathatjuk a gyanusitott gyogyszer ,brand” ne-
vét is, nem csak a hatéanyagat. Tovabba azt is meg-
nézhetjiilk, hogy melyik orszagbol érkezett a beje-
lentés, ellentétben az L1 szintt hozzaféréssel, ahol ez
csak arra korlatozodik, hogy az Eurdpai Gazdasagi
Térségbdl vagy azon kiviilrdl jelentették-e az esetet.
A betegrol (pl. suly, magassag) és a gyogyszerelési sé-
mardl (pl. mikor kezdte és hagyta abba a gyogyszer
szedését, hany adagolasi egységet vett be az adott
idSintervallumban) is részletesebb informdcidkat
kaphatunk. Amennyiben irodalmi forrasbél szarma-
zik a bejelentés, a forras szakirodalom cimét és szer-
zGjét is lathatjuk.

? http://www.adrreports.eu/hu/index.html

710

Gyodgyszerészet 65.



2021. december

A mellékhatas legszélesebb kor( leirdsanak megte-
kintéséhez (L2B szintli hozzaférés) még az sem elég,
ha gyogyszergyarté cégnél dolgozunk és rendelke-
ziink hozzaféréssel az EudraVigilance adatbazishoz
a farmakovigilanciaért felelds személy felhatalmaza-
sa nyoman. Ehhez el6bb nyilatkoznunk kell arrol az
Eurdpai Gyogyszeriigynokség felé, hogy milyen cél-
bdl szitkséges a teljes mellékhatds esetleiras lekérése.
Indok lehet példaul id6szakos gydgyszerbiztonsagi je-
lentés készitése, vagy az Eurdpai Gyogyszeriigynok-
ség Farmakovigilancia Kockazatértékel6 Bizottsa-
ga altal megkivant farmakovigilancia értékelés. Fon-
tos megjegyezni, hogy az L2B szintt hozzaférést is az
adott cég hatdanyagaihoz kothetd feltételezett mel-
lékhatasokra korlatozédik. Hogy az L2B szintii hoz-
zaférés pontosan mennyivel jelent tobb adatot azt a 2.
abran piros szinnel jel6ltiik.

A hozzaférések fentebb vazolt hierarchikus rend-
szerének kialakitasa feltehetéen adatvédelmi okok-
ra vezethetd vissza, és ugyancsak ez lehet az indoka
annak is, hogy az adott cég nem lathatja mas cég ha-
toanyagaira beérkezett bejelentéseket. Valoban nem
lenne szerencsés, ha a konkurens cégek a masik cég
mellékhatas adatibdl szemezgetve probalnanak piaci
el6nyhoz jutni.

Az EudraVigilance adatbazisban nem csak a for-
galomba hozatali engedéllyel rendelkezé gydgysze-
rek mellékhatdsait gytjtik. A klinikai vizsgalatokat
végzé szponzor (megbizo) cégeknek is kotelezettsé-
ge, hogy a feltételezett, nem vart sulyos mellékhata-
sokat (suspected unexpected serious adverse reaction,
SUSAR) bejelentsék. A klinikai vizsgalatokbol érke-
z6 sulyos mellékhatasokhoz azonban csak az illetékes
nemzeti hatdsagok, illetve az Eurdpai Gyogyszeriigy-
nokség férhet hozza, a nyilvanossag, vagy mas gyogy-
szergyartd cégek szamadra ezek az adatok nem elérhe-
tok [8].

Felmeriilhet az olvaséban a kérdés: Ha a gyogy-
szerekrdl jelentett mellékhatdsokrdl ilyen széles kort
adatok nyilvanosan is elérhetéek, akkor mire is tud-
nank ezt az informaciot a legjobban felhasznalni?
A publikus uniés mellékhatas adatbazis egyrészt al-
kalmas arra, hogy ha tapasztalunk egy a betegtdjé-
koztatéban nem jelzett mellékhatast, vagy egy beteg
ilyen mellékhatdsrol szamol be, meg tudjuk nézni,
hogy jelentettek-e az adott hatéanyaghoz vagy gyogy-
szerkészitményhez azonos vagy hasonld mellékha-
tasokat. Ez erdsitheti vagy gyengitheti a gyandnkat,
hogy volt-e 6sszefliggés a kezelés és a mellékhatas ko-
z0tt. Mdsrészt azonos terapias javallattal rendelkezd,

Tovabbkeépzo kézlemények I v

de kiilonb6z6 hatéanyagu készitmények esetén érde-
kes informaciot adhat, ha egy-egy mellékhatas ese-
tén Osszehasonlitjuk az adott mellékhatas és az 6sszes
bejelentett mellékhatds aranyat. Ez kiilonosen stlyos
mellékhatdsok esetén lehet informativ, mivel feltéte-
lezhetjiik, hogy a sulyos mellékhatasok legnagyobb
része bejelentésre keriil. Errél még a kozlemény II. ré-
szében bdvebben is sz6t ejtiink.

Sajnos az elérhet6é adatokbdl nem igazan kovetkez-
tethetiink a készitményhez vagy hatéanyaghoz kot-
heté mellékhatasok gyakorisdgara. Ennek tobb oka
is van: egyrészt a valos gyakorisag megbecsléséhez is-
merniink kellene a készitmények 6sszes beadott ada-
golasi egységének szamat, ami a készitmények for-
galmi adatainak ismerete nélkiil aligha lehetséges.
A masik ok, hogy nem minden nemkivanatos ese-
mény keriil az egészségiigyi szakember tudomasara,
hogy az aztan - optimalis esetben - az illetékes hato-
sagok vagy a forgalomba hozatali engedély jogosult-
ja felé tovabbitasra keriilhessen. Feltételezhetd, hogy
a sulyos vagy a betegek szamara sulyosabbnak t{iné
mellékhatasokat nagyobb aranyban jelentik, igy var-
hatd, hogy ezek feliil lesznek reprezentdlva az Gsszes
bejelentés kozott, és ezdltal ezek ,,gyakoribbnak” fog-
nak tinni a tényleges értéknél. A kérhazi kezelés so-
ran, egészségiigyi szakemberek altal alkalmazott ké-
szitmények vagy a fokozott feliigyelet alatt allé készit-
mények esetén szintén nagyobb eséllyel keriilhetnek
a mellékhatasok bejelentésre, mint a jarobeteg-ella-
tasban felirt készitmények vagy kiiléndsen a vény nél-
kiil kaphato készitmények esetén. Emiatt az adatokat
szemlélve konnyen arra a téves kovetkeztetésre jutha-
tunk, hogy ezeknek a készitményeknek ,,t6bb” mel-
lékhatasa van, mint mas gyogyszereknek.

ZARSZO

Jelen koézleménybdl megtudhattuk, hogy alapvetéen
miként épiil fel az Eurépai Unié mellékhatdas-bejelen-
t6 és -értékelé rendszere, hogy kinek milyen kotele-
zettségei vannak, illetve, ki, milyen informacidkhoz
térhet hozza.

A kozlemény II. részében azzal foglalkozunk, hogy
milyen egyéb forrasokbdl juthatunk gyogyszerbiz-
tonsagi informaciokhoz (szakirodalomban fellelhetd
mellékhatas adatok értelmezése), illetve, hogy hogyan
valtozhatnak meg a gyogyszerkészitmények kisérd-
iratai a mellékhatds-bejelentések kovetkeztében. Egy
példan keresztiill bemutatjuk azt, hogy a kiilonboz6
készitmények mellékhatasprofiljai hogyan vetheték
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Ossze a publikus unios mellékhatas adatbazisban ta-
lalhat6 informaéciok alapjan.
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Herczeg DI, Konkoly K: Who watches what? — Post-marketing
adverse drug reaction monitoring - Part .

The continuous safety of medicines is guaranteed by the col-
lection, management, and submission of suspected adverse
drug reactions. In this article, we would like to give an insight
about the sources of information on adverse drug reactions
that, through the operation of pharmacovigilance systems,
are submitted to the adverse drug reaction database of the
European Union (EudraVigilance). Furthermore, the par-
ticularities of adverse drug reaction data published in the
scientific literature are demonstrated. Then, we show how
the summary of product characteristic/patient information
leaflet could be changed as a result the collection of adverse
drug reactions. In the end, we present a practical example for
what the public European Union adverse reaction database
can be used and what limitations it has.

Béres Gyogyszergyar Zrt,, 1037 Budapest, Mikoviny u. 2-4.
*Levelezd szerzd, e-mail: herczeg.diana@beres.hu
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LXVI. évfolyam

GYOGYSZERESZET

A Magyar Gyogyszerésztudomanyi Tarsasas lapja

Gyogyszerészet — olvassa 2022-ben is!

A Gydgyszerészet folydirat a legnagyobb hagyo-

manyu, ugyanakkor folyamatosan megujulé lap " 4 z e
a gyogyszerészettel kapcsolatos lapok palettajan. G YO G YS Z E R E S Z ET
Nemcsak a gyogyszerésztudomanyok legujabb )

eredményeirdl tudosit, hanem praktikus, a gyégy-
szerészei gyakorlatban hasznosithaté tudast is

B ; ) R ) ; 2022/01.
kozvetit. A tovabbképzd cikkek mindezen tul a to-
vabbképzési pontgyjtést is segitik! Ui Kaszonts
A Gydgyszerészet olvaséi a lapbdl értesiilhetnek N
kezelése

a gyogyszerészi kozélet fontos eseményeirdl, inter-
jukat olvashatnak szakmdank meghatarozé szemé-
lyiségeivel, és tajékozddhatnak az aktualis rendez-
vényekrdl, tovabbképzésekrol is.

Mellékhatis-figyelés
forgalomba hozatal utin
=Ilrész

P e , . Debi 1t
A Gyodgyszerészet nemcsak szines, sokoldalu opbgseeksbinis
szakmai folydirat, hanem megbizhaté informacié- -
7 . . / z 56 magyar
forrds mindazoknak, akik naprakész tudassal sze- et
mmentanal

retnék mdvelni hivatasukat.

A lap az olvasok tetszését is elnyeri: az MGYT
nemrég lezarult felmérésében a Gydgyszerészetre
adott osztdlyzatok zome 6t0s volt. Az 6n6k meg-
jegyzéseit, javaslatait is figyelembe véve, az érté-
kes hagyoményok megérzése mellett folyamato-
san toreksziink még jobban szolgélni olvaséinkat!

Potenciangveldk
- a kik tablettin
innen és tal

Néhany érv szdmokban:

— kozel 700 oldal szakmai tartalom évente

— tObb tucat szakmai tovabbképz6 kdzlemény
20 megszerezhet6 tovabbképzési pont
tobb szaz hir a gyogyszerészi kozéletbdl

Mennyire elégedett a Gyogyszerészet cimii lappal?

5 (teljes mértékben) &
46,2% 38,6%

/

2

A Térsasdg 2021 szeptemberében 1,0% Ha 6n mar 2021-ben is Gydgyszerészet-el6fizetd
:ng;”;{i’z’;gzse‘be” hapoIRAsE 1 feaysliatin nem) | VOIt, @ 2022. évre vonatkozé dijbekérét hamarosan
3% | postazzuk!

Ha most szeretne el&fizetdnk lenni, ezt jelezze Polonyi Adriennek
(e-mail: tagdij@mgyt.hu, tel.: [06-1] 483-1465; levelezési cim: Magyar Gydgyszerésztudomanyi Tarsasas,
1085 Budapest, Gyulai Pal u. 16.).

A Gydgyszerészet eléfizetési dija szinte valtozatlan (a minimalis emelés oka a papirdrak emelkedése).
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Tudnivaldk a vaspétlasrol

A vas letfontossagu szerepe ellenére a vashiany vilagszerte a leggyakoriob hianybetegségnek szamit. Naponta mind-

0ssze 1-3 mg vasnak kellene felszivodni a szervezetben, ehhez azonban — az abszorpcid alacsony hatasfokara tekin-
tettel — napi 10-30 mg-nyi vasbevitelre van/lenne sziikség. Attekintést nydjtunk arrdl, hogy milyen tiinetek hivhatjak fel
a figyelmet a vaspdtlas szikségességére, milyen beviteli moéddal javasolt a vas-szupplementacio, illetve hogyan fo-

kozhatd a vas biohasznosulasa.

A VASHIANY TUNETEI

A vashianyos anémia mar a vashidny sokadik 1épcs6-
jét jelenti. Azt megel6z8en szamos tiinet jelentkezhet
az érintetteknél, amik a vaspdtlas fontossagara hivjak
fel a figyelmet. A vashiany leggyakoribb tiinetének a
faradtsag szamit. A vashidny és a kovetkezményes
vérszegénység gyakran tarsul a fizikai teljesitmény
romldsaval, a koncentracios képesség csokkenésével,
faradékonysaggal, gyengeséggel, alvaszavarokkal, fer-
tézésekre vald fokozott fogékonysdggal, légszomjjal,
heves és gyors szivdobogassal. Emellett, sapadtsaggal,
koromtoredezéssel, nagymértékd, diffuz hajhulldssal
és szaraz, viszket6 borrel jarhat egyiitt a vas hidnya.
Ezek a tinetek 6nmagukban nem egyértelmien utal-
nak vashianyra; és sok esetben csak a vérkép paramé-
terei segitenek a hianyallapot diagnosztizalasaban [1].

VASHIANYNAK FOKOZOTTAN KITETT
SZEMELYEK

A vashiany nem csak a fejl6d6 orszagokban jelent
problémat. A csecsemdk, a gyermekek, a fiatal, termé-
keny kort ndk, a kismamak, a szoptaté anyak és a ve-
getarianusok vashidnya Eurdpa-szerte, igy hazank-
ban is gyakori.

A csecsemOk és a gyermekek vashidnya kritikus le-
het (elmaradhatnak az idegrendszeri fejlédésben), és
szupplementdciot tehet szitkségessé. Egy europai fel-
mérés alapjan a 6 és 12 honapos kor kozotti csecse-
moék 2-25%-a vashianyos. A vas hidnyallapota kiilo-
nosen gyakori a szocialisan elmaradott régidkban, és
azoknal a csecsem6knél, akiknél mar egy éves kort
megel6z6en a tehéntej a f6 folyadékforras. A 12 és 36
hoénapos kor kozottieknél a vashidny gyakorisaga
3-48%-ra rug, és az arany Eurodpa keleti régiéiban ma-
gasabb, mint a nyugati tertileteken [2].

A néi nem fokozottan kitett a vashianynak, kilo-
nosen a klimax el6tti idészakban. A termékeny koru

nék 33-41%-anal fellépd vashidnyos anémia hatteré-
ben az erds menstruacids vérzés all [1]. Emellett, a kis-
mamak és a szoptato anyak vasigénye is egyértelmiien
emelkedett, és erre a taplalkozas/szupplementacio so-
ran tekintettel kell lenni.

Tudva azt, hogy az allati eredet@i tapldlékokbol a
vas hasznosuldsa jelentdsen nagyobb foku, mint a né-
vényi taplalékokbdl, a veganok és vegetaridnusok ko-
rében - az allati eredetli vasforrasok nélkiilozése mi-
att — valészind a vashiany. Kilonféle korképek is rizi-
kot jelentenek a vashiany szempontjabol, igy példaul a
gasztrointesztinalis panaszokkal rendelkezok és a da-
ganatos betegek jelentds része vashianyos [1].

JAVASOLT NAPI ADAGOK

Magyarorszagon a felnéttek szamara a napi beviteli
referencia érték (NRV) vasra vonatkozoan 14 mg [3].
A veganok és vegetarianusok szamara pedig kozel
kétszer magasabb vasbevitelt javasolnak, mint a hust
is fogyasztok szamara [1]. A terhesség alatti vasszik-
ségletet korilbelill napi 27 mg-os napi bevitelben ha-
tarozzak meg [1].

A vas-szupplementacié elsésorban per os adagolas-
sal torténik. Lehet6ség van azonban intravénas vas-
potlasra is, ami a kovetkez6 esetekben lehet indokolt:
igen alacsony hemoglobin-szintek esetén a terhesség
masodik és a harmadik trimeszterében, gyulladasos
bélbetegség (pl. colitis ulcerosa, Crohn-betegség),
krénikus vesebetegség, sulyos szivelégtelenség esetén,
illetve, ha a vashianyos betegnél a tervezett mutéti be-
avatkozdast megel6z6en a rendelkezésre all6 id6 rovid
— kevesebb, mint 6 hét [4].

FELSZiVODAS ES BIOHASZNOSITHATOSAG
A szervezetbe per os jutott vas felszivodasa sosem tel-

jes mértékd, legyen sz6 akar taplalékkal, akdr patika-
szerekkel bevitt vasrdl; akar szervetlen (pl. vas-szul-
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fat), akar szerves (pl. vas-glitkonat) vas-vegyiiletekrol.
A vasnal a szerves és a szervetlen sok abszorpcidjaban
nem mutathatok ki egyértelmt, jelentds kiilonbségek.
A vizsgalatok alapjan minddssze a bevitt vasmennyi-
ség 5-35 %-a szivodik fel a vékonybélbdl [5]. Egyes
szakemberek gy vélik, hogy ezzel fiigg Ossze a vas-
szupplementacié egyik mellékhatasa, a székrekedés.
Feltételezhetd, hogy a vékonybélbdl fel nem szivodott
és a vastagbélbe jutott vas a bélflorara hatva székreke-
dést idéz eld [6].

A VAS ABSZORPCIOJAT ES HATASAT
ELOSEGITO OSSZETEVOK

A vasfelszivodas maximalizalasa érdekében javasolt a
vasat C-vitaminnal vagy egyéb szerves savakkal (pl. al-
masav, citromsav) egytitt adagolni [7]. A vas mellett ada-
golt C-vitamin (30 mg vas és 500 mg C-vitamin) akar
48%-kal novelheti a vas(II)-ionok abszorpcidjat [8].

Az anémia és a vele jaro tiinetek kezelése céljabol
elényos, ha a vas mellett olyan vitaminok (pl. B6- és
Bl2-vitaminok) is bejutnak a szervezetbe, amik hoz-
zdjarulhatnak a vorosvértestek képz6déséhez [5].

NEM MINDEGY, HOGY MIKOR ES MIVEL
VESZI BE A BETEG A VASAT

A vastartalma készitmények bevételét éhgyomorra
szoktak javasolni a felszivodas fokozdsa érdekében.
Tény azonban, hogy ez sokakndl gasztrointesztinalis
diszkomfort-érzéssel jar. Beveheté a vas ételekkel
egylitt is, és akkor kevésbé érezhet6 a ,vasas” iz, és rit-
kabb az émelygés, de a vasfelszivodas mértéke akar a
felére csokkenhet [6,8]. Kivételként emlitheték a
vas(III)-készitmények (pl. vas(III)-hidroxid-polimal-
toz komplex), amiket az alkalmazdsi eléirds alapjan
étkezés kozben vagy kozvetleniil étkezés utan kell be-
venni [9].

Nem javasolt kavéval vagy teaval bevenni a vaspot-
16 szereket. A polifenolokban dus italokkal torténd
egyideju vasbevitel esetén jelentésen, 60-90%-kal
csokkenhet a vas biohasznosithatosaga [10].

Praxis I

VAS-GYOGYSZER INTERAKCIOK

Az asvanyi anyagok koziil a magnézium és a kalcium,
a nyomelemek koziil pedig a mangan és a cink bevéte-
lének legalabb 2 dras eltéréssel kell torténnie a vashoz
képest annak érdekében, hogy egymas felszivodasat
ne zavarjak [1,5].

A tetraciklin és a fluorokinolon tipusu antibiotiku-
mok, a levodopa, illetve a pajzsmirigyhormonok vassal
valo egyidejii bevétele keriilend6. Az emlitett hatéanya-
goknal legalabb 2 6ras idGeltérés betartasa ajanlott [9].

HETEKEN AT TARTO VASPOTLAS

Bar a hemoglobin vastartalma mar harom hetes vas-
szupplementaciot kovetden megemelkedhet, a szak-
mai szervezetek hosszabb tavuy, jellemz6en harom hé-
napos peridduson at tartd vas-szedést javasolnak a
vasraktdrak rendezése érdekében [5].

Irodalom
1. NIH. lron. https//ods.od.nih.gov/factsheets/Iron-Health-
Professional/ (2021.06.01.) — 2. Eussen S, Alles M, et al. Iron intake
and status of children aged 6-36 months in Europe: a systematic
review. Ann Nutr Metab. 2015,66:80-92. — 3. 1169/2011/EU
(2011.10.25) Xlll. melléklet. Beviteli referenciaértékek. — 4.
Cappellini MD, Musallam KM, Taher AT. Iron deficiency anaemia
revisited. J Intern Med. 2020,287:153-170. — 5. Abbaspour N,
Hurrell R, Kelishadi R. Review on iron and its importance for hu-
man health. J Res Med Sci. 2014;19:164-74. — 6. Tolkien Z, Stecher
L, et al. Ferrous sulfate supplementation causes significant
gastrointestinal side-effects in adults: a systematic review and
meta-analysis. PLoS One. 2015;10(2):e0117383. — 7. Teucher B,
Olivares M, Cori H. Enhancers of iron absorption: ascorbic acid
and other organic acids. Int J Vitam Nutr Res. 2004;74:403-19. - 8.
Fei C. Iron deficiency anemia: a guide to oral iron supplements
(2015.03.26)  https//www.linicalcorrelations.org/2015/03/26/
iron-deficiency-anemia-a-guide-to-oral-iron-supplements/
(2021.06.01.) — 9. www.ogyei.govhu (2021.jun. 2) — 10. Hurrell RF,
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S$zazdétven éve jelent meg az
l. Magyar Gyogyszerkonyyv

ELOZMENYEK

A betegségek egyidések az emberiséggel. A gyogyitds
mellett minden korban jelen volt valamilyen formaban
a gyogyszerellatas tigye. Az dllam az egységes gyogy-
szermindséget is biztositani kivanta. Magyarorszagon a
XVI szazadtol kezdve létesiiltek kozforgalmu gyodgy-
szertarak. I. Ferdindnd kiraly az 1552. évi Ordo Politiae
rendelkezése kotelez6vé tette a gydgyszertarak dllami
ellen6rzését [1]. Abban az idében a Nurnbergi
Dispensatorium Pharmacopolorum (1546), majd a
Pharmacopoea Augustana (1564) 1613-tdl volt kételezd
hazankban [2]. A Helytartotandacs szervezése 1723-ban,
majd Egészségligyi Bizottsaganak a létrehozasa 1739-
ben tortént meg [3]. Abban az idében a Dispensatorium
Pharmaceuticum Austriaco-Vienense 1729. évi. majd az
1737. évi és a 1751. évi kiadasai voltak érvényben 1780-
ig. Kozben 1739-ben engedélyezte a Habsburg biroda-
lom Csehorszagnak a Dispensatorium Pragense gyogy-
szerkonyv kiadasat, amelyet hazankban is hasznaltak.
Ett6l indittatva fordult Perliczy Janos, Nograd megye
f6orvosa az uralkodohoz, Mdria Terézidhoz. Az 1751.
november 8-an felterjesztett memoranduma egyik
pontjaban foglalkozott egy Dispensatorium Regium
Hungaricum kiadasanak a gondolataval. Benkd Sdamuel,
Borsod varmegye fGorvosa 1783-ra osszeallitotta ezt a
hozza tartozé taxaval. A taxa megjelent, de a kéziratnak
azota mar nyoma veszett. Az elkésziilt tervezetet jova-
hagyasra felterjesztették II. Jozsefhez is, aki azt meg-
kiildte a Pesti Egyetem Orvosi Karahoz véleményezés-
re. Itt azonban megfeneklett az igy, mert az egyetem
még a Helytartotanacs 1785. évi felszolitasara sem volt
hajland6 megkiildeni a kért szakvéleményt [4]. 1795-t61
a Pharmacopoea Austriaca Provincialis, majd a

A gydgyszerkdnyv a gyogyszerkészités és a gydgyszermindsités altalanos szabdlyait, valamint az egyes gydgyszerek
mindségét, Osszetételét tartalmazd jogszabalyilag kihirdetett kiadvany. Minden gydgyszerkdnyv megjelenése az
adott dllam gydgyszerészetének és tudomanyos szinvonaldnak hi tikre. A kdzlemény részletesen ismerteti a 150
éve, 1871. december 4-én megjelent és 1872. marcius 15-én hatélyba lépett elsdé Magyar Gyogyszerkonyv eldzmée-
nyeit, amelyek visszanyulnak a XVIII. szazadba. Csoportositasban emlitjik az egyes cikkelyeket. Arra is ramutatunk,
hogy az I. Magyar Gyogyszerkdnyv az 1869-ben kiadott VI. Osztrak Gyogyszerkonyvvel szemben 6nalld €s korszerl
magyar munka volt. Megemlitjik Balogh Kalman orvos, egyetemi tanér gydgyszerkonyvi kommentarjat (1879). Meg-
emlékezink még a 100. évforduldn, 1971-ben rendezett Unnepi tudomanyos ulésrol.

Szmodits Laszl6 a Semmelweis Orvos-
tudomanyi Egyetemen 1973-ban szer-
zett gydgyszerészi oklevelet. A palyajat
2014-ig a budapesti VIII. kerlleti Hajnal
Gydgyszertarban toltotte. A pdlyakez-
désétdl fogva gyodgyszerésztorténeti
kutatasokat végez. 1974 ota publikal.
Helyzeti eldnye volt, hogy munkahelye
kozeleben mikodik az Ernyey Jozsef Gydgyszerésztor-
téneti Konyvtar. Ennek két tudomanyos munkatarsatdl, dr.
Hegeds Lajos és dr. Zboray Bertalan gydgyszerészektol
nagyon sokat tanult. Késdbb felismerte, hogy folytatni kell a
munkajukat. A Gyogyszerészetben az elsd cikke 1979-ben je-
lent meg. Azota tobb konyve és tobb mint 180 kdzleménye
jelent meg tobb folydiratban és az interneten. A Gydgysze-
rész Pantheon Bizottsag jegyz&je. O irta meg az MGYT titkar-
sdgan mesgtekinthetd pantheonos életrajzokat. Nem a siker,
hanem a szorgalom és az értékalkotas vezérli a tevékeny-
ségét. Kdzleményeinek nagyobb része a Magyar Gyogy-
szerésztorténeti Tarsasag honlapjan is olvashatd. Hitvallasa,
hogy ,a mdltat nem eltordini kel| hanem emlékezni kell r3,
tanulni kell belble, €s épiteni a jovot!”.

Pharmacopoea Austriaca 1812. évi, az 1814. évi, 1820.
évi, az 1834. évi és az 1855. évi kiadasai voltak hazank-
ban érvényben [2]. 1813-ban a Pesti Egyetem Orvosi
Kara kezdeményezé 1épést tett egy magyar gyogyszer-
konyv létrehozasa érdekében. Egyetemi gydgyszertar
létesitésére kért engedélyt az orvos- és a gyogyszerész-
hallgatok jobb kiképzéséért. Egyuttal arra is gondoltak,
hogy az 6nallé6 magyar gyogyszerkonyv eszméje majd
itt fog megvaldsulni. Azonban ez a gondolat a legfels6
meg nem értés miatt akkor nem valt valora. 1832-ben a
Pest-Budai Gyogyszerész Testiilet az orszag gyogyszeré-
szeinek a nevében ajbal felterjesztést kiildott a Helytar-
totandcshoz egy Dispensatorium Hungaricum kiadasa
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THAN KARGLY

1. abra Than Kdroly egyetemi tanar . Magyar Gyégyszerkdnyv
szerkesztébizottsaganak elndke

érdekében. Ezt a Helytartotanacs mar a magaéva tette
és ismét felszdlitotta az Orvosi Kart a munka elkészité-
sére Lenhossék Mihdly elnokletével. Amikor 1834-ben
megjelent a IV. Osztrdak Gydgyszerkionyv, a Helytartota-
nacs 1835. januar 27-i rendeletével az Orvosi Karnal is-
mét siirgette a gyogyszerkonyv kiaddsat. Azonban az
tigy alig haladt el6re [5]. A Pesti Egyetem az 1848. janu-
ar 18-i tlésén valasztmanyt nevezett ki a feladatra, de
ismét eredmény nélkiil. 1848-ban a Pest-Budai Gyogy-
szerész Testiilet nevében Holmann Jozsef és Wiirtzler
Vilmos az els6 felel6s minisztériumhoz beadott kérvé-
nyiikben ujbdl szorgalmaztdk egy, a hazai helyzethez
alkalmazandd gyogyszerkonyv szerkesztését. De ez a
kérelem sem érte el akkor a kivant célt. Azonban Klau-
zdl Gdbor ipar- és kereskedelmi miniszter egy kivalo
szakembert, id. Wdgner Ddniel gyogyszerészt bizta meg
ezzel a minisztériumban [6]. A magyar nyelvl gyogy-
szerkonyv kérdése a késébbiekben is allanddéan napi-
renden volt. A Magyar Orvosok és Természetvizsgalok

I. tablazat Az [. Magyar Gyégyszerkdnyv cikkelyei szamokban
Altalanos Novényi

Gyogyszerészettorténeti kozlemények I s}

1865. évi pozsonyi és az 1867. évi rimaszombati vandor-
gyulésein javaslatot tettek az egészségligy legfébb szer-
vének a létesitésére. A nagygytilés résztvevdi a javaslata-
ikat a beliigyminiszterhez terjesztették, aki mar felis-
merte ennek a jelentGségét, és egy szakértdi testiiletet
hozott 1étre. Balassa Janos, Jedrassik Jend, Kordnyi Fri-
gyes és Markusovszky Lajos orvosprofesszorok Emlék-
iratban Osszegezték az allasfoglaldsukat. A kiegyezés
utan az uralkodd 1868. aprilis 9-én alapitotta meg az
Orszagos Kozegészségiigyi Tanacsot. A Tanacs elnoke
Balassa Janos, alelnoke Kovdcs Sebestyén, a jegyzd
Csatdary Grész Lajos lett [7,8]. A Tanacsnak sok gyogy-
szerész tagja volt. A Tandcs Mlikodési Szabalyzatanak
4. pontja siirgés feladatként jelolte meg a Magyar
Gyogyszerkonyv kidolgozasat és az arszabas szerkeszté-
sét. Kozben 1869-ben megjelent az Osztrak Gyogyszer-
konyv 6. kiaddsa. Azonban hazankban még az 5. ki-
addst hasznaltdk egészen az els6 Magyar Gyogyszer-
konyv életbe 1épéséig. A beliigyminiszter rendelete
1869. junius 14-én jelent meg a Magyar Gyogyszer-
konyv szerkesztébizottsagardl. A bizottsag elnoke Than
Karoly egyetemi tanar volt (1. abra). Tagjai Kordnyi Fri-
gyes, Wagner Janos orvos-professzorok, Margé Tivadar,
az allattan professzora, Jurdnyi Lajos névénytan-pro-
fesszor, Balogh Kdlmdn orvos-professzor, Jarmay Gusz-
tdv, Miiller Berndt és Rdth Péter gyogyszerészek voltak.
Azonban Rdth Péter a betegsége miatt csak rovid ideig
vett részt a bizottsig munkdjaban. A bizottsag titkara
Csatdry Grész Lajos f6orvos volt [5].

A GYOGYSZERKONYV SZERKESZTESE

Abban az idében még a kémidban ismeretlen fogal-
mak voltak az atomelmélet, a vegytilés alapjai, az ion-
elmélet, az elektrolitos disszocidcié és a reakcio-
kinetika. Than Karoly professzor mar ionokban adta
meg a vizelemzések alkotorészeinek a mennyiségeit.
[gy nagy szerencséje volt a magyar gydgyszerészet-
nek, hogy a személyében egy kivaléo gyogyszerész-
professzor keriilt a szerkesztGbizottsag élére. Nagy ér-
demei voltak a kémiai tudomdany magyarorszagi fej-
16désében, és jelentds szerepe volt a magyar kémiai
szaknyelv megteremtésében. Tobb nyelven beszélt és
mar csak magyar nyelven adott el6 az Budapesti Tu-
domanyegyetemen. A tudomdanyos munkassaganak a

Kémszer, Osszes

Zsiradék Galenikum

Allati drog

fejezet LCEPEL drog
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MAGYAR

GYOGYSZERKONYV
PARMACUEA HONGACA

1871

PESTI KONYVNYOMDA-RESZVENY-TARSULAT.
(Hold-utesa &, as.)

Az . Magyar Gydgyszerkényv belsé cimlapja

részletei Szabadvdry Ferenc professzor konyvében je-
lentek meg [9].

Nagyon révid id6 alatt készilt el a mi. A gyogy-
szerésztarsadalom nagy bizonytalansdgban volt a
munka tartalmat illetéen, ugyanis nem volt ismert,
hogy a bizottsag egy 1j gyogyszerkonyvet fog-e kidol-
gozni, vagy pedig a Pharmacopoea Austriaca, 1869.
évi V1. kotete elfogaddsat fogja-e javasolni. A bizott-
sag tagjai messzemenden szem el6tt tartottdk a reali-
tasokat. Mivel abban az idében nem volt még ha-
zankban onallo gyogyszergyartas, igy az ellatas érde-
kében nagy szitkség volt az osztrak gydgyszerkonyv
elirasainak a figyelembe vételére [6,7]. Szazotven
éve, 1871. december 4-én jelent meg az I. Magyar
Gyégyszerkonyv (Pharmacopoea Hungarica I., Ph. Hg.
I) 581 oldalon magyar és latin nyelven (2. abra),
amely a 31.992/1871. B. M. szamu rendelettel 1872.
marcius 15-t6] 1épett hatalyba (3. abra). Ez a datum
nem volt teljesen véletlen, és a szerkesztébizottsag
szuverenitasat bizonyitotta. Egy utinnyomas is ké-
sziilt 1884-ben [4]. A gydgyszerkonyv 556 cikkelyt
tartalmazott ABC rendben, még csoportositas nélkiil
(I. tablazat). A szerkesztés erdsen tamaszkodott az
osztrak gyogyszerkonyvre. Nagy fejlodést jelentett az
a tény viszont, hogy 61 Gj készitményt vett fel, ame-
lyeknek az elGiratait is kidolgozta.

2021. december

Beliigyministeri rendelet
a ,magyar gyogyszerkbnyv" életbe léptetésének targydban.

3109 1.

.

Minden egészségiigyi tisztviseld, haté-
sigi és gyakorlé orvos, dllatorvos és gyégy-
szerész. kiteleztetik 1872, év martius  15-dik
napjatél, az I87l. évben a ,Pesti kinyvnyomda-
részvény-tarsulat® betiiivel nyomatott magyar
gydgyszerkionyvben foglalt szabdlyokat meg-
tartani.

2. Minden gydgyszertir-tulajdonos vagy
gydgyszertdr-kezel8 tartozik gyégyszertdra szd-
mdra e gydgyszerkonyvnek egy példdnydt meg-
szerezni.

3. A torvényhatésdgok felhivatnak, jelen
rendeletet még kiilonosen az orvosi és gydgy-
szerészi személyzet tudomdsdra juttatni.

Kelt Buddn, 1871. év december 4-én.

Téth Vilmos s. k.,
magy. kir. beliigyminister.

A bellgyminiszter 31.992/1871. szamu rendelete a
gyogyszerkdnyv hatélyba 1épésérdl.

A GYOGYSZERKONYV KEMIAI RESZE

A kémiai cikkelyekben az atom- és molekulatomegek
mellett megtalalhatjuk az dsszegképleteket is, emel-
lett a cikkelyek réviden utalnak a vegytiletek tulaj-
donsagaira és az oldhatosiagra. Megtalalhatjuk az
egyes vegyszerek készitési modjat. Nagyon sok volt a
szembet(ind valtozas. A gyogyszerkonyv mar a tize-
des mértékrendszert tette kotelez6vé a gyodgyszerészet
szamara, amely a kereskedelemben csak késébb, 1876.
januar 1-én lépett orszdgosan életbe. A latin gyogy-
szernevek mellett a modern magyar kémiai nevek, s6t
még a régi Bugdth Pdl-féle elnevezések is szerepeltek
(4. abra). A bizottsiag gondos munkajat bizonyitotta
az a tény, hogy az egyes cikkelyekben t6bb olyan fino-
mitast is talalhatunk, ami még hidnyzott az osztra-
koknal. Nemcsak szervetlen vegytiletek voltak benne,
hanem szerves szintetikumok (éter, fenol, kloroform,
petréleum) és alkaloidak (akonitin, atropin, kinin,
kolhicin, morfin, sztrichnin, veratrin), valamint a
digitalin is. Azonban az erds hatasu gyogyszerek egy-
szeri és napi adagjait még nem az egyes cikkelyek, ha-
nem a XVIIL. tablazat tartalmaztak. Hibakat is tartal-
mazott a gyogyszerkonyv, mert atvette a VI Osztrdk
Gydgyszerkonyv Acidum arsenicosum és az Opium
pulveratum napi adagjainak a sulyos elirasat. Ezeket
még a korabeli szaksajtd sem javitotta ki [4]. Akkor
még tobb szervetlen kémiai vegyszer a gyogyszertar-
ban késziilt. Figyelemre mélto, hogy a gyogyszer-
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17. Acidum nitrieum dilutum purum.

Tiszta higitott légenysav.

Végy: Tiszta témény légenysavhol

kétszdy grammot 200
lepdrolt vizbil
kétsydy negyven grammot 240
elegyitsd.

Fajstilya legyen 1-13.—100 stlyrészben 2142 suly-
rész légenysavhydratot lartalmazzon; ennélfogva 10
gramm folyadék 34 kobeentimeter savmérd folyadékot

lelitsen.

4. abra A higftott salétromsav gydgyszerkdnyvi cikkelye

konyvben kotelezévé tették az alapanyagok azonossa-
gi vizsgalatat a gyogyszertarban. El6irtdk azt is, hogy
a kémiai szerek oldékonysagat meg kell mérni 100
rész vizben, vagy alkoholban. A fajstlyt 15°C fokon
kellett megmérni. A gyodgyszerkényv finomitotta az
eziist-nitrat, és a kdlium-jodid tisztasagvizsgalatat.
Vastagh Gabor a gyogyszerkonyvekrodl készilt elem-
zésében (1972) szamos analitikai példat sorolt fel, tob-
bek kozott az Aqua destillata simplex, a klormész ak-
tiv klor-tartalmanak, a magnézium-szulfat, vagy a
morfin-klorid vizsgélatara, azonositasara. A tartalmi
meghatdrozasok savmérd és lugméré oldatokkal tor-
téntek, utobbi 0,5 n oxalsav mérdoldat volt. A Ph Hg.
I. 46 kémszer-oldatot és két indikatort tett kotelezévé.
Az I Magyar Gydgyszerkonyv kémiai szempontbdl
alapos és korszerti munka volt abban az idében, mert
feltiiné elGrelépést jelentett az azonossagi, a tisztasagi
és a tartalmi vizsgalatok terén az Osztrak Gyogyszer-
konyvvel szemben. Ez Than Kdroly személyének volt
koszonhet6 [10,11]. A vegyszerek mellett még 7 zsiros
olaj és 12 zsirszer(i anyag volt benne hivatalos.

NOVENYI ES ALLATI EREDETU DROGOK

A gyogyszerkonyvben a hivatalos drogok szdma 148
volt, kozottiik 25 erds hatast. Koziilikk csak a Chinae
mennységi vizsgalatot. A kulturaban termesztett nové-
nyeket akkor még nem tartottak hatdsosnak. Ugyan-
akkor a gytjtott drogoknal a szennyezések és hamisi-
tasok felismerését, kimutatasat mar eléirtak. Az egyes
cikkelyekben a drogot szolgaltaté novény, illetve allat
latin és magyar neve, csaladhoz-tartozasa és el6fordu-
lasa kovetkezett. Megtalaljuk a drogok gytjtési idejét,
szaritasat és eltartdsat. Mivel a tarolasi id6 alatt lecsok-
ken az erds hatasu drogok hatdanyagtartalma és hata-
sa, ezért ezeket évente meg kellett Gjitani. Az I. Magyar
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Gydgyszerkonyv 6 allati eredett drogot tett hivatalossa
[12]. Itt emlitjiik meg a gyogyszerkonyv 21 illoolajat is.
Balsamum: 6, cortex: 3, flos: 12, folium: 18, fructus: 15,
herba: 7, pericarpium: 2, radix: 15, rhizoma: 12, resina:
10, semen: 10, tuber: 3, egyéb: 22. [13].

GALENIKUMOK

A gyogyszerkonyvben 238 galenikum volt hivatalos.
A készitményeket csak azok leirdsa szerint lehetett
el6allitani. Itt azonban még hidnyoztak a mindségi
kovetelmények. Ha az orvos nem jelolte meg a gyogy-
szer toménységét, mindig a higitott készitményt kel-
lett kiadni. Erés hatasu gyodgyszert csak orvosi ren-
delvényre volt szabad expedidlni. Gyégyszerformak:
acetum (ecet), aqua (viz), decoctum (fézet),
electuarium (nyelet), emplastrum (tapasz), emulsio,
extractum, globulus, linimentum (kenet), liqguor (fo-
lyadék), mucilago (mézga oldat), oxymel (ecetméz), pi-
lula, potio (ital), pulpa (iz, lekvar), pulvis, sal (s6), sapo
(szappan), solutio (oldat), species (teakeverék), spiritus
(alkoholos oldat), syrupus (szirup), tinctura,
unguentum (kenécs), vinum (gyogyszeres bor). A
gyogyszerformdk kozill hidnyzott még a csepp
(gutta) és a végbélkup (suppositorium). Azonban
Oleum cacao néven hivatalos volt a kakadvaj (ma
Butyrum cacao). Itt emlitjiik meg, hogy Felletdr Emil
és Kdtai Gabor A gydgyszerészet alapvonalai cimi
1867-es munkajaban mar szerepeltek a végbélkipok
[14]. Azonban hivatalos kup-készitmény még nem
volt az elsé gyodgyszerkonyvben.

Harom galenikumot emlitiink meg:

(1) - 73. Balsamum vitae Hoffmanni: ez egy ill6olaj-
keverék volt. Osszetétele: Aetheroleum caryophyllae,
Aetheroleum citri, Aetheroleum lavandulae aa g 1,0;
Aetheroleum macidis, Aetheroleum neroli aa g 0,50;
Aetheroleum  cinnamomi gutta III; Balsamum
peruvianum g 1,0; Spiritus aromaticus g 250,0. Ez a
készitményt Friedrich Hoffmann (1660-1742) orvos-
tanar vezette be a gyogyaszatba. Belséleg kolika, gyo-
mor- és epegorcsok ellen 10-20 cseppet naponta tobb-
szOr cukorra cseppentve, vagy borba keverve kellett
bevenni. Kiilséleg bedorzsolésre nehézlégzésre, dju-
lasnal ajanlottak [15,16].

(2) - 352. Potio Riveri: kdlium-karbondt tartalmu
ital 240 gramm folyadékban 8 gramm hatdanyaggal.
Az ital 100 rész citromlével és 32 rész cukorsziruppal
volt izesitve. Hanyascsillapité hatasa volt. Balogh
Kalman a gydgyszerkonyvhoz készitett kommentar-
jaban Potio antiemetica-nak is nevezte [17,18].
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(3) - 492. Unguentum simplex: 80 gramm Axuangia
porci-t (diszndzsir) és 20 gramm Cera alba-t tartal-
mazott. Az Axuangia porci a hazi sertés bélfodrabol
és a vesék tajékardl nyert, vizzel kimosott zsiradék
volt. Tiszta fehér, egynemt, szagtalan, enyhe iz{i, nem
avas készitmény szolgdlt hivatalos kendcsalapanyag-
ként. Tartalmi anyagai: kevés sztearin, palmitinsavas
és olajsavas triglicerid [19,20].

KEMSZEREK, REAGENSEK

Az I. Magyar Gydgyszerkonyv 46 kémszert tartalma-
zott a VI Osztrdk Gydgyszerkonyv 39 kémszerével
szemben. A vizsgalati reagens oldatokat harom cso-
portba osztotta fel a magyar kiadas. Az elsé az ot
egyenértékd kémszerek (milliliterben kifejezve) 6sz-
szetételét irta le. A masodikhoz az egy egyenértéki
reagensek tartoztak. Itt volt hivatalos a Solutio
acidimetrica normalis, amely 0,1 n natrium-hidroxid
mérdoldat volt. A Solutio alkalimetrica normalis 0,5 n
oxalsav mérboldat volt. Hivatalos volt a kék (Charta
exploratia caerulae) és a voros lakmuszpapir (Charta
exploratia rubrae). Az indikdtor lakmusz-oldat
(Solutio laccae musci) készletben tartasa is kotelez6
volt. A harmadik csoport az ugynevezett nem szaba-
lyos reagenseket targyalta, amelyek mar nem tartoz-
tak az els6 két csoporthoz [21,22].

ESZKOZOK

A gybgyszerkonyv — ekkor még természetes modon —
eldirta az eszkozok készletben tartasat a gydgyszerta-
rakban. A késébbiekben az eszkozlistait miniszteri
rendeletek tartalmaztak. A gyodgyszerkonyv 22 esz-
kozt sorol fel, szemben az osztrék 6. kiadds 16 eszko-
zével. Az alapanyagok kimutatasara legalabb 24 kém-
csére volt szitkség, a 100 ml-es és 200 ml-es lombikok
mellett. Tovabbi eszkozok: gazfejlesztd késziilékek,
tvegtolcsérek, szlirdpapir, porcelan csészék és tége-
lyek, tvegbotok, mérélombik, éterkémcsd, biiretta,
pipettak, tégelyfogd, Bunsen-lampa, borszeszlampa,
csipesz és tivegesovek [23,24].

TABLAZATOK

Az 1-3. tablazat a tizedes és bécsi térfogat és sulyrend-
szer atszamitasait, a 4. tablazat a Magyar és az Osztrak
Gyodgyszerkonyv 15 °C homérsékleten mért fajsulyér-
tékeit, az 5. tdblazat a 100 sulyrész vizben oldott meny-
nyiségeket Osszegezte. A 6. tablazat a Spiritus vini
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concentratus slriiségi adatait tartalmazta. A 7. tablazat
a viznél konnyebb és nehezebb folyadékok stirtiségét
adta meg Baumé, Cortier és Beck-féle fokban. A 8-12.
tablazatok az Acidum aceticum, Acidum hydro-
chloricum concentratus, Acidum nitricum concentratus,
Acidum phosphoricum és Acidum sulfuricum con-
centratus 15°C fokon mért fajsilyadatait mutatta be,
mig 13-15. tablazat Gsszegezte az ammonia oldat, kali-
um-hidroxid és natrium-hidroxid oldatok fajsulyat
a koncentracio szerint. A 16. tdblazat a fontosabb ké-
miai elemek atom- és egyenérték-tomegeit mutatta.
A 17. a gyoégyszerkonyvi vegyiiletek molekulasulyat,
a 18. a kereszttel jelolt (+) vegyiiletek molekulasulyat,
19. a kiilon helyen tartandé erds hatdsu kereszttel jelolt
alapanyagok listajat, végiil a 20. tablazat a tobbiektdl is
elkiilonitett vegytiletek listajat sorolta fel [25].

A MAGYAR GYOGYSZERKONYV
KOMMENTARJA (1879)

Balogh Kalman (1835-1888) orvosdoktor, egyetemi
tanarnak, a Budapesti Tudomdnyegyetem Gyogyszer-
tani Intézete igazgatdjanak 1879-ben jelent meg
A Magyar Gydgyszerkonyv kommentdrja cimt, 1180
oldalas kotete, melynek alcime Gydgyszertani kézi-
konyv. Ez volt hazankban az els6 ilyen témaja kiad-
vany. Az els6 58 oldal gyogyszertorténeti tanulmanyt
tartalmazott a betegségekkel egyiitt 20 fejezetben.
Csoportositotta a gyogyszerkonyvbe felvett gyogy-
szereket. A részletes irodalomjegyzék utan a gyogy-
szerkonyv irdnyelveit és az alapvetd szabalyokat ko-
z0lte. A konyv ABC-rendben nagyon részletesen mu-
tatta be az egyes cikkelyeket (el6allitas, tulajdonsag,
eredet, szennyezések, Osszetévesztés, alkotorészek,
hatds és hasznalat). Még recepteket is kozolt az egyes
fejezetekben. A kotet tartalmazta a VI Osztrdk
Gydgyszerkonyvbdl at nem vett gyogyszereket is.
A szerzd szamos képpel illusztralta a munkat. A vé-
gén tette kozzé a gyogyszerkonyvhoz hasonloan, a
kémszereket és a tovabbi tablazatokat, majd a nagy
munka részletes targymutatéval zarult. Erdekesség,
hogy nem volt még hivatalos a gyogyszerkonyvben a
Natrium chloratum, de Balogh professzor mar 9 ol-
dalt szentelt ennek a vegyiiletnek [26].

A GYOGYSZERKONYV CENTENARIUMI
UNNEPI ULESE

Az I. Magyar Gydgyszerkonyv megjelenésének 100. év-
forduldjan az Egészségiigyi Minisztérium, a Magyar
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Tudomanyos Akadémia Orvostudomanyok, és a Ké-
miai Tudomdanyok Osztalyai védnokségével a Gyogy-
szerészeti és a Gyogyszerkonyvi Bizottsag, a Magyar
Gyogyszerészeti Tarsasaggal és a Magyar Orvostorté-
neti Tarsasaggal egytitt iinnepi wlést tartott 1971. dec-
ember 3-dn. Az elhangzott el6addasok megjelentek a
Gydgyszerészet 1972. évi 3., marciusi szamaban. Az
el6adok Vég Antal professzor, Vastagh Gabor, Kedvessy
Gyorgy professzor, Habdan Gydrgy, Novdk Istvin pro-
fesszor, Laszlovszky Jozsef és Zalai Kdroly professzo-
rok voltak. A tudomanyos iilést koveten, a budapesti
Fiumei uti temetSben Than Ervin gépészmérnok,
Than Karoly professzor fia jelenlétében megkoszoruz-
tak a jelenlévok a neves egyetemi tandr siremlékét. Itt
Zboray Bertalan, az MGYT Gyogyszerésztorténeti
Szakosztalyanak alelnoke méltatta Than Kéroly sokol-
dalu érdemeit. Verdk Mdrta IV. éves gyogyszerészhall-
gatd az ifjusag nevében mondott emlékbeszédében a
professzor gyakorlati oktatasardl értekezett. Than Er-
vin meghatott szavakkal kdszonte meg az Magyar
Gyogyszerészeti Tarsasagnak, hogy hossza tavlatban
is kegyelettel adéztak az édesapja emlékének [27,28].

OSSZEFOGLALAS

Than Kdroly egyetemi tandr, szerkesztGbizottsagi el-
nok mellett neves orvos-professzorok és kivalo gyogy-
szerészek Osszehangolt munkdja volt az els6 Magyar
Gydgyszerkonyv megjelenése. Ennek modernsége a
tobb és korszer(ibb kémiai azonossagi, tisztasagi és
tartalmi vizsgdlatéval tint ki. A beligyminiszter mar
a megjelenés napjan kelt rendeletével, 1872. marcius
15-i hataridével léptette életbe. Igy a gydgyszerkényv
az 0nallosag és a nemzeti szuverenitas jelképe is volt,
bar még erésen tamaszkodott az 1869-ben megjelent
VI Osztrik Gydgyszerkonyvre. Abban az id6ben egy
korszert gyogyszerkonyvet kaptak kézbe a korabeli
kollégak. Than Kdroly professzor eléviilhetetlen érde-
meit még ma is 6rzi az utékor.
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Szvopits L The first Hungarian Pharmacopoeia was
published one hundred and fifty years ago

The author describes details of the history of the 1+
Hungarian Pharmacopoeia published 150 years ago,
in 1871. It dates back to the XVIII. century. The National
Public Health Council, established in 1868, called for
the publication of a Hungarian Pharmacopoeia. Pro-
fessor Kdroly Than was the editor-in chief. Reagents
and tables follow the chemicals and drug articles. The
Hungarian Pharmacopoeia has still heavily relied on the
VI. Pharmacopoeia Austriaca (1869). The Pharmacological
Commentary written by Kalmdn Balogh professor of
medicine is also mentioned (1879). The Hungarian
Pharmacopoeia has been a hallmark of national
sovereignty for 150 years. Than professor’s outstanding
merits have preserved in abroad by prosperity.

1092 Budapest, Hogyes Endre utca 1.
szmodits.laszlo@t-online.hu
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A Magyar Gyogyszerésztudomanyi Tarsasag
2022. évi szabadon valaszthato tovabbképzései

Kedves Kollégak!

Szeretném felhivni figyelmiket a Magyar Gyogyszerésztudomanyi Tarsasag 2022. |. féléves tovabbkép-
zéseire. Reméljik, hogy ezeket a tovabbképzéseket mar személyes jelenléttel fogjuk tudni megtartani.
Ha az ujabb veszélyhelyzeti intézkedések miatt személyes jelenléttel nem tarthatunk tovabbképzést,
akkor online formaban fogjuk lebonyolitani.

A tovabbképzéseink tovabbra is kedvezményesen érheték el, MGYT tagoknak 14 500 forintot és 500
HUF pontjévairasi dijat kell fizetni. Az MGYT tagsaggal nem rendelkezéknek a részvételi dij 20 000 HUF
és 500 HUF pontjovairasi dij. Mivel a kedvezményes részvételi dij az ujonnan belépdkre is érvényes,
érdemes belépni az MGYT-be, mivel mér egyetlen tovabbképzésen valo részvétellel megtériil a befize-
tett tagdij.

Mindegyik tovabbképzésiinket akkreditaltuk szakasszisztenseknek is, szamukra a tovabbképzés dija:
MGYT tarsult tagként 4500 forint, a nem tarsult tagoknak pedig 8000 forint. Az éves tarsult tagsagi
dij (1800 forint) a helyszinen és online is befizethet6, a belépési nyilatkozat a honlapon megtalélhaté:
www.mgyt.hu.

Szeretném felhivni az Ondk figyelmét, hogy ebben a félévben sok fiatal lelkes, a kézforgalomban is
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regulacios kihivasok
Megallapitasok a neuroldgiai korképek kezelésére szant nazalis
liposzOdmas rezveratrol-tartalmu készitmeény fejlesztése kapcsan

harmasa beépithetd a készitménybe.

BEVEZETES

A rezveratrol (RV) egy polifenolos transz-stilbén
szarmazék, amely vegytiletet antioxidans tulajdonsa-
ga révén széles korben vizsgalnak kozponti idegrend-
szeri (KIR) megbetegedések megel6zésének és kezelé-
sének indikdciéjaban. A vizsgalatok soran mar sza-
mos nanotechnoldgiai dton el6allitott hatdanyag-
hordozé rendszert fejlesztettek a RV hatékony
alkalmazasara, azonban ezekben az esetekben tobb-
nyire a hagyomanyos hatéanyag-bevitelt céloztak
meg a fejlesztések. A napjainkban egyre erdteljeseb-
ben vizsgdlt alternativ hatéanyag-beviteli Gtvonalak
kozé tartozo intranazalis beviteli kapu a vér-agy gat
(blood-brain barrier, BBB) megkeriilésével elérhet6vé
teszi az agyi teriiletek célzott kezelését, ezaltal lehetd-
séget biztosit a terapia megvaldsitdsara. Az igy alkal-
mazott nano-hordozorendszerek lehet6vé teszik a
rossz oldékonysagi tulajdonsagokkal rendelkez6, in-
stabil hatéanyagok biztonsagos alkalmazasat és azok
biohasznosuldsanak fokozasat, ezaltal a kezeléshez
szitkséges dozis csokkentését. Liposzomak sajatossa-
gait kihasznalva az aktiv anyag abszorpcidjanak mér-
téke is fokozhatd. A késleltetett és a célzott hatd-
anyag-felszabadulas, tovabba a jobb stabilitasi ered-
mények elérése céljabdl érdemes lehet a hatéanyagot
ennek a hordézérendszernek a segitségével nazdlisan
alkalmazni.

Jelen kdzlemény célja bemutatni a transz-rezveratrol kdzponti idegrendszeri megbetegedések megeldzésében és ke-
zelésében betdltott potencidlis szerepét, és az ezt elbsegitd egyik alkalmazasi lehetdséget. A hatdanyag fizikai és ke-
miai sajatossagai (oldékonysag, kémiai instabilitas, hd, UV-fény és pH érzékenység), illetve farmakokinetikai jellemzoi
korlatozzak annak hagyomanyos beviteli kapukon keresztil torténd hasznélatat €s biohasznosuldsat. Az intranazalis
hatéanyag-bevitel, €s az olyan nanoméretl hatdanyag-hordozé rendszerek, mint a liposzéma megoldast kinalnak a
terdpias akadalyokra, azonban e terlletek kritériumai tovabbi technoldsiai kihivasokat is jelentenek. A cikkben ismerte-
tésre kerliinek ezek a nose-to-brain beviteli Utra tervezett liposzémas rezveratrol fejlesztésekor felmerlld korlatozd
tényezdk és a kdvetendd szabalyozasi hattér, amely figyelembevételével a minGsés, a hatdsossag €s a biztonsagossag

Németh Zsofia 2018-ban
gydgyszerész és egészségtudomanyi
szakfordité-tolmacs diplomét a Szegedi
Tudoményegyetem Gydgyszerésztudo-
manyi Karan, jelenleg az egyetem Gydgy-
szertudomanyok Doktori Iskoldjdnak ne-
gyedéves PhD-hallgatéja. Erdekiddése a
gydgyszer-, azon belll a nanotechnoldgia
irant 2015-ben, tudomanyos didkkords hallgatoként kezdddott
és azota is toretlen. Kutatasi munkajdban a Quality by Design mi-
ndségfejlesztési modell elveit kovetve liposzémés formulaciok
eléallitdsaval és vizsgélataval foglalkozik. Tudomanyos munkas-
sagét a Richter Gedeon Talentum Alapitvany tdmosatja. A tudo-
manyos tevékenység mellett a szocidlis kapcsolatok is fontosak
szamarg, igy 2019 és 2021 szeptembere kdzott a Kar Kabay Jé-
nos Szakkollégiumanak elndki feladatait is ellatta.

szerzett

A TRANSZ-REZVERATROL ELETTANI
ES FARMAKOLOGIAI HATASAI

A transz-rezveratrol egy polifenolos fitoalexin vegyti-
let, amelynek szamos biologiai hatdsara dertilt fény az
elmult két évtized széleskorli vizsgalatinak eredmé-
nyeként [1]. A RV forrasaként megemlitendé a sz6l6,
a foldimogyord, a bogyos gytimolesok, a kakao [2], a
tea [3], és néhany gyogynovény, mint példaul az artéri
japankeserdft [4]. A RV irdnti tudomanyos érdekld-
dés 1997-ben kezdédott, amikor el6szor nyert bizo-
nyitast annak daganatképzOdést megel6z6 hatasa
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egér modellen [5]. Azdta a vegyiilet szamos jotékony
tulajdonséaga, igy példaul antioxidans, antidiabetikus
(6], sziv- [7], és idegvédd [3,8,9], daganatellenes [10],
vérnyomds-, és gyulladdscsokkentd, immunmodula-
tor, vérlemezke-aggregacid és oregedésgatlo, illetve
elhizds elleni hatasa valt ismerté, és a klinikai vizsga-
latok kozponti témajava az allatmodelles kisérleteket
kovetben [3,11-15].

Ezzel 6sszhangban all az a ’90-es évek elején ,fran-
cia paradoxon”-ként elhiresiilt jelenség, amely a vo-
rosbor fogyasztashoz koti a sziv- és érrendszeri meg-
betegedések alacsony incidencidjat a magas zsirtartal-
mu étrenden él6 francia emberek korében [16]. Az
Egészségligyi Vilagszervezet egy 2004-es tanulmdnya
alapjan a szivkoszoruér-betegségbdl adddé halalozasi
rata az azonos rizikéfaktorok ellenére 2-3-szor ala-
csonyabb volt Franciaorszagban, mint Eurdpa mas
orszagaiban [17]. A tudomdanyos cikkek a vordsbor
RV-tartalmat hoztak Osszefliggésbe az oxidativ
stressz csokkenésével és az endotélfunkciok javulasa-
val jaré jotékony hatasokkal [18]. Bar a kutatok egy
része megkérddjelezi, hogy a napi 1-2 pohar voros-
borban 1évé rezveratrol mennyisége elegendd lenne
ilyen mértékd hatas kifejtésére, az bizonyitott, hogy a
sz616 polifenolok és flavonoidok koziil a RV a leghaté-
konyabb az endotelialis NO szintaz (eNOS) szabalyo-
zasaban [19,20]. Az aerob kornyezetben valo élet és az
ATP-termeléshez torténd oxigénfelhasznalas elkertil-
hetetlen kovetkezménye a reaktiv oxigén fajtdk
(reactive oxygen species, ROS) keletkezése [21]. A RV
hatdsosan 1ép fel az extracellularis ROS ellen, ezért
hatékony szabadgyokfogd antioxidans vegytilet. A
RV antioxidans hatasin alapulé vizsgalatok olyan
kronikus betegségek megeldzésére és kezelésére ira-
nyulnak, mint az anyagcsere rendellenességek, illetve
a daganatos és a neurodegenerativ megbetegedések
[1,3]. A vegyiilet idegvédé szerepe egyre nagyobb re-
levanciaval keriil bizonyitasra tébbek kozott Alzhei-
mer [22], Parkinson [23] és Huntington [24] kérban,
agydaganat [10], agyi iszkémia [25], illetve szklerdzis
multiplex [26] esetében [3,27].

A neuroldgiai rendellenességek a KIR oxidativ, il-
letve gyulladasos karosodasara vezethetéek vissza.
A ROS-t termel6 biokémiai folyamatok és a sejtek an-
tioxidans kaszkadrendszere kozott létrejovo egyen-
sulyhiany eredményeként a természetes antioxidans
gatat meghaladé mennyiségti ROS képzddik [28]. Az
ily médon kialakulé oxidativ stressz kulcsszerepet
jatszik a neuroldgiai rendellenességek megjelenésé-
ben. A RV az oxidativ stressz mellett csokkenti a

Brantner Antal Ifjusagi Nivodij Palyazat I 9

kolinerg neurotranszmissziot és az agyi eredeti
neurotropikus faktor expresszidjat, elGsegiti az
amiloid peptidek kitiriillését és az amiloid prekurzor
protein amiloidogén hasitasat, tovabba csokkenti az
idegsejtek apoptdzisat [15]. A RV erds gyulladascsok-
kenté és antioxidans tulajdonsaga mellett ismert an-
nak AMPK, sirtuin 1 [29] és PGC-1la aktivitdsat mo-
dulalé hatasa is, amely alapjan a kutaték a KIR korké-
pek kezelésének a lehetéségét latjak a vegyiiletben
[11]. Patkdnymodellen bizonyitast nyert, hogy Alz-
heimer-kér esetében a RV-tartalmd, lipidalapd nano-
hordozoérendszerek javitjak a f-amiloid plakkok koz-
vetitésével kialakult memoriazavart [30]. A RV tera-
pia eredménye tobb folyamat (a NF-kB, az apoptozis,
a lipid-peroxidacid, a t-fehérjék aggregacidjanak és
hiperfoszforilacidjanak a gatldsa, tovabba a ROS
okozta toxikus hatas és a f-amiloid plakkok szama-
nak csokkentése) dsszhatasaként jon létre [3]. Egyéves
RV kezelés utan az extracellularis matrix komponen-
seit lebontd, ezaltal Alzheimer kort eldidézd matrix
metalloproteinaz mennyisége csokkent a placebo cso-
porthoz képest egy fazis kettes klinikai vizsgalatban
[11]. A RV jétékony hatdsa Parkinson-kdrban szintén
annak antioxiddns hatasabdl kovetkezik. A molekula
csokkenti a ROS-t és az oxidativ stressz okozta
apoptotikus sejtkarosodasokat [3]. Bizonyitottak,
hogy a liposzémas RV erésebb védo hatast fejt ki a
striatum nigra dopaminerg idegsejtjeire Parkinson-
koéros patkanyoknal, mint a szabad hatéanyag [31].

Allatmodelles és klinikai vizsgéalatok igazolték,
hogy az RV néhany enyhe mellékhatas (hanyinger,
hasmenés és hasi diszkomfort érzés [14]) mellett jol
toleralhatd. A vizsgalatokat egyszeri vagy tobbszori
adagolas mellett a dozisok széles tartomanydban (5
mg - 5 g/nap) figyelték meg. A gyomor-bél rendszeri
tiineteket a klinikai vizsgalatok résztvevéi 2,5-5 g RV
bevétele utdn tapasztaltak [13,15]. A vegyiilet nagy
doézisban (1 g/nap vagy anndal magasabb) alkalmazva
kolecsonhatasba 1ép a CYP enzimekkel [12]. A legtobb
jelenlegi vizsgdlatban az RV adagolasat hagyomanyos
por, kapszulazott szemcsék, oralis vagy intravénas ol-
dat, illetve lipid nanorészecskék formajaban valosi-
tottak meg [12].

Az egyre nagyobb szamu klinikai vizsgalat ellené-
re még sem az Eurdpai Gyogyszeriigynokség (Euro-
pean Medicines Agency, EMA), sem az Egyesiilt Alla-
mok Elelmiszer- és Gydgyszeriigyi Hatésédga (Food
and Drug Administration, FDA) nem engedélyezte
RV-t tartalmazo gyogyszer forgalomba hozatalat, to-
vabba a brit, az eurdpai vagy a japan gydégyszerkonyv
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cisz-rezveratrol

sem tartalmaz RV-rdl sz6l6 cikkelyt, azonban 2017-
ben az Eurdpai Bizottsag engedélyt adott a ritka be-
tegségnek szamitd spinocerebelldris ataxia RV-lal
valé kezelésére [32]. Bar RV-tartalmu gydgyszer még
nem keriilt forgalomba, nagyszamu étrend-kiegészi-
tot és szépségapolasi terméket lehet talalni a piacon,
amelyek alkalmazasi ajanlasait a RV jotékony tulaj-
donsagaira vezetik vissza [19,33].

KIHIVASOK A REZVERATROL
ALKALMAZASAKOR

A RV terapias tulajdonsagainak kihaszndlasira mar
tobb hagyomanyos oralis, intravénas és dermalis [33]
gyogyszerformat fejlesztettek a gyodgyszeriparban [1],
azonban a szabad RV kezelésekben torténd alkalma-
zasat korlatozza annak metabolizmusa és a sziszté-
mas keringésbdl torténd gyors eliminacioja [34].
Oralis bevitel utan a RV lipofil karakterisztikaja-
nak kdszonhetéen gyorsan felszivodik a gyomor-bél
traktusbol [33]. A RV gyorsan metabolizalodik a mdj-
ban [35] és a bél epitél sejtjeiben glitkuronsav- és szul-
fat konjugacié révén [20,33,34], ezért biohasznosulasa
alacsony [14]; azonban az alacsony oralis biohasz-
nosulas ellenére a legtobb polifenol jelentds bioldgiai
hatassal bir [36]. Ezen paradox jelenség még nem tel-
jesen tisztazott [18], azonban a kutatdk feltételezik,
hogy a RV metabolitok plazmaban mért hosszu fele-
zési ideje (emberben 9,2 dra) és aktivitasa jarul hozza
az alacsony biohasznosulds mellett mérhet6 in vivo

hatékonysaghoz [13,33,34]. A RV terdpias felhaszna-
lasat neheziti, hogy a vegyiilet auto-oxidaciora hajla-
mos, amely folyamat eredményeként szemikinonok,
kininek és toxikus fenantrenoidok képz8dhetnek [1].

A RV-tartalmu gydgyszerformak fejlesztését az
anyag fizikai paraméterekkel szemben mutatott érzé-
kenysége neheziti. A RV két geometriai izomerje is-
mert: a transz-, és a cisz-RV, amelyek eltéré bioldgiai
aktivitassal birnak (1. abra). Az izomerizaci6 UV-,
vagy lathaté fény hatasara kovetkezik be [37].
A transz-RV a bioldgiailag aktivabb [37] és stabilabb
izomer [38], amely jelenséget a molekula nem-
planaris konformacios szerkezetére lehet visszavezet-
ni. Fénytdl védve a transz-RV szilard formaban min.
42 é6ran at, illetve pH 1-7 kozotti puffer oldatban fel-
oldva akar 28 napig is stabil marad [39]. Gyorsitott
stabilitasi vizsgalatok koriilményei kozott (75% para-
tartalom, 40°C, szabad levegének vald Kkitettség) a
transz izomer szilard por formdjdban stabilnak bizo-
nyult [15], azonban a vegyiilet hatékony felhasznala-
sat annak rossz vizoldékonysaga, UV-fény-, és hoér-
zékenysége jelentésen korlatozza [1]. Ezeket a RV fel-
haszndlasat korlatozo tényeziket részletesebben az
I. tablazat tartalmazza.

Az agyi célteriileten torténé hataskifejtéshez a RV-
tartalmi formuldcicknak a kémiai instabilitasbol
szarmazo nehézségek elhdaritasa mellett at kell tudni
jutniuk a BBB-n, az endotél sejtekbdl allo, az agy és a
vér kozotti molekulacserét szigoruan ellendrzé gaton
is. Ez a feladat indokolja a hatékony hordozérendsze-
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I. tablazat A transz-rezveratrol (3,5,4-trihidroxi-transz-stilbén) alkalmazasat korlatozé tényezék

UV-, vagy lathaté fény hatésara fotodegradacio, és cisz-RV-vé izomerizacié [37]; 1 éra
fénynek vald kitettség 80-90%-o0s atalakulast eredményez [39], 2 éra megvilagitas 366
nm hulldmhosszu fénnyel 90,6%-0s dtalakulashoz vezet [39]

savas pH értékeken stabil, pH 6,8 felett bomlik [37]

oldatos formdban nem stabil sem alacsony (4°C), sem magasabb hémérsékleti értéke-

fényérzékenység

pH érzékenység

héérzékenység

ken (125°C, 150°C, 175°C) [37]

oxidacio

auto-oxidaciéra hajlamos [1]

rossz oldékonysag

vizben valé oldékonysag < 0,1 mg/ml (25°C) [37], ~3 mg/100 ml (~0,13 mM) [39];
etanolban valé oldékonysag ~50 mg/ml (25°C) (~200 mM) [39]

alacsony oralis biohasznosulas

az oralis biohasznosulas < 1% [4,14]

rovid bioldgiai felezési id6

a felezési id6 8-14 perc [33]

metabolizmus

kifejezett metabolizmus a méjban (erds first pass effektus) és a vékonybélben (intravé-
nasan alkalmazva 2 ora alatt) [35], gyors eliminacié [4]

rek kifejlesztését a RV biohasznosulasanak novelése
és az agyban torténé eloszlasanak javitasa érdekében
[20].

A NAZALIS HATOANYAG-BEVITEL
ES A NOSE-TO-BRAIN UTVONAL

A terapias hatas kivaltdsahoz sziikséges koncentraci-
onak megfeleld6 RV-mennyiség KIR-be torténé eljut-
tatasat a BBB és a vér-gerincvel6folyadék gat jelenléte
neheziti. Bar a RV el tud jutni a vérkeringésbdl az
agyba, KIR-i perfuzidja mas szovetekéhez képest ala-
csony és fokozdsra szorul [40]. Az orriireg, mint bevi-
teli kapu és az intranazalis gyogyszerbevitel a lokalis
és a szisztémas hatdskifejtés mellett lehetéséget bizto-
sit a hatdanyagok agyi teriiletekre torténd eljuttatasa-
ra is, ami megoldast jelenthet erre a problémara (2.
abra). A nose-to-brain hatdéanyag-bevitel harom elté-
ré utvonalat takar: a szagldideg palyajat, a haromosz-
tatd ideg Gtvonalat és a szisztémas keringésbe torténd
felszivodas lehetdségét [41]. A harom dtvonal kozil a
szagloideg tutja a leghatékonyabb, mig a keringési
rendszer hataskifejtése a legalacsonyabb. Egy gyodgy-
szer transzportja tobb utvonal kombinacidjaval is
torténhet [42].

Az orr kapillarisokban és nyirokszovetekben gaz-
dag, 12-14 cm hossza tireg. Funkcidja és felépitése
szerint harom részre oszthatd: az orr eliilsd részén el-
helyezkedd, a szennyezddések Kkisziiréséért felelds
vesztibularis, a 1égzési és az orriireg felsé turbindja-
ban talalhato szaglod teriiletre. A gydgyszerek ab-
szorpcidja az orriireg szaglo és a 1égz6 részeiben tor-
ténik [28,42].

Az idegi hatdanyag-bevitelt axonialis, illetve ab-

szorpcié szempontjabol intracellularis és paracellu-
laris transzportra lehet felosztani [43]. Az idegsejtes
utvonalon a gydgyszermolekuldk endocitozis-exo-
citozis dtjan szivodnak fel, majd az axonok mentén
jutnak el a szaglégumoba, ahonnan tovabb haladhat-
nak az agy tobbi részébe. Ez az folyamat lasst, orakig,
vagy napokig is eltarthat amig a vegyiilet eljut a KIR-
be. Ezzel szemben a transzcelluldris vagy a paracellu-
laris transzport sordn ez percek alatt is megtorténhet
[43]. A transzcellularis at esetében a hatdanyag
receptor-medialt endocitézis, pinocitézis vagy passziv
difftzié kozvetitésével halad a koncentraciogradi-
ensnek megfeleléen. A lipofil anyagok féként ezt az
utvonalat kovetik. Az extracellularis ttvonal esetében
a gyogyszerek a szagldideg sejtek és az azokat tamoga-
to bazalis sejtek kozotti szoros tight junction kapcsola-
tokon keresztiil szallitédnak paracellularis transz-
porttal az agyi teriiletekre [28,42,43]. A hidrofil mole-
kuldk abszorpcidja paracellularis aton torténik, ame-
lyet a zarkapcsolatok mikodése korlatoz. Az 1000 Da-
nal nagyobb molekulatomegti anyagok szamara ez az
utvonal nem jarhato, de a kisméretti polaris moleku-
lak is csak 10%-os biohasznosithatésagot mutatnak
[43]. Nazalis bevitelkor a hatéanyag gyors felszivodasa
révén a plazma csticskoncentracié 10 perccel a beadast
kovetéen volt mérhetd, illetve az alacsonyabb foku
metabolizmus miatt 60-80%-o0s biohasznosulas is el-
érhetévé valt az intravénas beadashoz képest [44]. A
nazdlis utvonal adta lehetdségeknek kiiléndsen olyan
polaris hatéanyagok esetén van nagy jelentGsége,
amelyek masként nem jutnanak at a BBB-n, hiszen ez
a limitald tényezé az egyik oka annak, hogy még sza-
mos KIR-t érint6 betegségnek nincsen megfeleld
gyogymodja.
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Nazalis hatéanyag-bevitel
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2. abra Liposzémaba zart transz-rezveratrol nose-to-brain bevitele. Piros: idegi Utvonal, sziirke: szisztémas keringésen keresztl

Az intranazalis gyogyszeralkalmazds egy nem-
invaziv hatéanyag-beviteli titvonal, amely biztositja a
KIR célzott kezelését. A nazalis nyalkahartya gyor-
sabb és hatékonyabb hatdanyag-felszivodast tesz le-
hetévé, mint a gasztrointesztinalis (GI) beviteli kapu,
koszonhetden a jobb permeabilitasanak és a semle-
ges pH-janak. Olyan hatdéanyagok is alkalmazhatéak
ilyen médon, amelyeket a GI rendszer enzimei le-
bontandnak. A modszer tovabbi elnyei (II. tabla-
zat) mellett, a nose-to-brain Gtvonal egy hasznos be-
viteli lehetséget biztosit azon hatéanyagok alkalma-
zasara, amelyek alacsony doézisban is megfelelé ha-
tast tudnak kifejteni, illetve amelyek oralis alkalma-
zasakor csak minimalis biohasznosulds érhet6 el
[41], azonban szamos tényezd befolyasolja a nazali-
san alkalmazott hatéanyagok felszivoddsat és a tera-
pias hatas eléréséhez sziikséges koncentracié kiala-
kulasat (III. tablazat), amelyek limitaljak a beviteli
kapu kihasznaldsat és kihivasok elé allitjak a gyogy-
szertechnolégusokat.

A NANO-HORDOZORENDSZEREK, MINT
GYOGYSZERTECHNOLOGIAI MEGOLDASI
LEHETOSEGEK

A nazilis hatéanyag-bevitel megfeleléen alkalmazha-
té az alacsony ordlis biohasznosulds problémdjaval
jellemezhetd gydgyszerek beadasara. A megkozelités
j terdpias lehetGségeket teremtett a neurodegenerativ
rendellenességek kezelésére a nose-to-brain utvonal-
ban rejlé potencial kihaszndlasaval. Ezen okokbdl ki-
folydlag a gydgyszertechnoldgiai kutatdsok egy része
olyan innovativ készitmények kifejlesztését és tanul-
manyozasat célozta meg, amelyek intranazélis alkal-
mazast kovetéen alkalmasak a gyodgyszermolekulak
KIR-be torténé eljuttatasara [28]. Ezzel parhuzamo-
san olyan kutatasok is indultak, amelyek az érzékeny
polifenolos vegytiletek szallitasara alkalmas hordozd-
rendszerek kifejlesztését céloztak meg, hogy ily mo-
don névelni tudjak ezen bioaktiv molekulak oldé-
konysagat, biohasznosuldsat, és abszorpcidjat [3].
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Il. tablazat Az intranazalis hatdéanyag-bevitel el6nyei és hatranyai

Mentes az enterdlis hatdanyag-bevitel sordn fellépé metabolikus folyamatoktdl [41].

Nem érvényesil a maj dltal kifejtett first-pass effektus [41].

Gyors hatéanyag-felszivddas és hataskifejtés, sirgds esetekben is alkalmazhato [41].

Abszorpcio el6segitésével fokozhatd a nagyobb méretli molekuldk biohasznosuldsa.

A kisméretl molekuldk biohasznosuldsa megfeleld [41].

Azonos hatés kifejtéséhez az orélis dozisnal kisebb hatdanyag mennyiség sziikséges [54]. Altaldban az orélis dozisnal

2-10-szer kiesebb adaggal kell szamolni [55].

Csokken a szisztémas mellékhatasok szama és eréssége [54].

Az ordlisan nem felszivodoé hatdanyagok is elérhetik a szisztémas keringést [41].

Lehet6ség a fehérje és a peptid tipusu hatdanyagok bevitelére (a parenterdlis alkalmazéson tul) [41].

J6 beteg complience érheté el: non-invaziv, fajdalommentes, a beteg éltal is egyszertien alkalmazhaté modszer [41].

A nyelési nehézségekkel rendelkezé geriatriai és pediétriai betegek szamara alkalmas gyégyszer-beviteli lehetéséget az

ordlis készitmények elkerdilésére [56].

Megfelel® beviteli Utvonal a rossz ordlis abszorpcids tulajdonsadgokkal rendelkezd poldris hatéanyagok szémdra [41].

Hatranyok

[41].

Az ordlis hatéanyag-beviteli rendszerekkel szemben relativan kényelmetlenebb a hosszutavu intranazalis alkalmazas, az
esetleges nazalis irritacio akdr az orrnyalkahartya gyulladdsédhoz is vezethet [41].

Az orriireg a Gl rendszerhez képest kisebb felszivodasi fellletet biztosft [41].

Az adagolasi dozis mennyisége korldtozott [57].

A haté- és a segédanyagok helyi mellékhatdsokat valthatnak ki, akdr irreverzibilisen is kdrosfthatjék a nazalis nyalkahar-

tyat [41].

Nem megfelelé beviteli technika alkalmazéasakor a készitmény a légzérendszer egyéb teriletire is eljuthat, illetve a gara-

ton lecsurogva enterdlisan is felszivédasra kerdlhet [41].

A RV vizoldékonysaganak, stabilitdsanak és permea-
bilitasanak fokozasat olyan hordozérendszereken ke-
resztll valositottak meg, mint a lipid- [20] és polimer
nanorészecskék, a mikro- és nanoemulzidok [20] és
-szuszpenziok [3], a liposzoémak [31] a ciklodextrinek
[15], valamint a nanopdrusos szilicium-dioxid [45].
Minden nanoanyag és hordozérendszer eltéré tulaj-
donsagokkal rendelkezik, ezért a bezdrandé hato-
anyagtol, a kezelendd betegségtdl és a bioldgiai kor-
nyezettdl fiigg, hogy adott esetben melyiket érdemes
valasztani [3].

Megallapitasra keriilt, hogy ezen szamos lehetGség
koziil a liposzomak az egyik legsikeresebben alkal-
mazhato hordézorendszerek [4]. Ezeket a nanoméretfi,
gomb alaka hordozorendszereket egy vagy tobb fosz-
folipidekbdl és koleszterinbdl felépiild kett6sréteg ha-
tarolja [46]. A lipid film a természetes sejthdrtyahoz
hasonld szerkezeti tulajdonsagokkal rendelkezik, ami
olyan hasznos sajatsagokkal jar, mint a biokompa-
tibilitas, a késleltetett hatdanyag-leadds, a bioldgiai le-

bomlas, a biztonsagossag, és az ipari léptéknovelés le-
het8sége [4]. A liposzomak Osszetételére, méretére, tol-
tésére és el6allitasi modszerére sok eltérd példa ismert,
mindazonaltal sajitos, hidrofil és hidroféb szegmenst
is tartalmazd szerkezetiik igéretes jeloltekké teszi eze-
ket a vezikulakat a hatdanyag-szallitasra [46]. Vizsga-
latok kimutattak, hogy a liposzémaba zards javitja a
RV felszivodasat, késlelteti annak felszabadulasat, ja-
vitja a biohasznosulasat a szabad RV-hoz képest [31],
tovabbd védelmet nyujt az UV-fény generélta transz-
cisz izomerizacidval szemben is [47].

A liposzéma Osszetételétd] fiiggéen a RV elhelyez-
kedhet a foszfolipidek hidroféb lancai, de a hidrofil
fejcsoportok kozott is [48]. Bar a hatéanyag-felszaba-
dulds mechanizmusa még nem teljesen ismert, felté-
telezhetéen a hatdanyag hordozoba juttatasanak
modja, a membran lipid Osszetétele és a célteriilet
mikrokérnyezete befolyasolja azt [49]. A kiilonb6z6
liposzomas rendszerek sejtes internalizacidja eltérd
mechanizmussal torténik. A konvencionalis, a bio-
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I1l. tablazat A nose-to-brain hatbanyag-bevitelt befolydsold tényezék

Molekulasuly

A hatéanyag fizikai-kémiai sajatossagai
< 300 Da vagy lipofil molekula és < 1 kDa: kivélé
> 300 Da vagy lipofil molekula és > 1 kDa: csokkent membranpenetrécio [41].

Oldékonysag

A nazdlis membranon keresztili abszorpcidhoz az orriireg vizes véaladékaban tor-
ténd oldodas szikséges, amelyhez az orrlreg limitalt mérete miatt megfelel
vizoldékonysagu hatdanyagot vagy oldékonysagndveld eljdrdsokat kell alkalmazni [41].

Lipofilicitas

A nazélis membran lipofil, igy a lipofil hatéanyagok altaldban jol abszorbedlédnak
az orrlregbdl. A poldris hatdanyagok és azon lipofil vegyuletek nazalis abszorpcidja
szorul vissza, amelyek vizoldékonységa annyira csekély, hogy nem oldédnak fel az
orrlireg viz bazisu valadékaban [41].

Pk,

(savi disszociacios allando tizes
alapu logaritmusa)

A semleges molekuldk 4-szer gyorsabban penetralnak a membranon keresztdl, mint
az ionizalt forma, igy a hatéanyagnak semleges formdaban kell maradnia a nazalis 5,5-
6,5 pH értéken, amely dllapotot a pK  érték befolyasolja [41,58].

A nazalis kornyezet jellemz6i

Vérellatottsag

A nazalis nyalkahartya gazdagon erezett és nagy felszivodasi feltletet (150 cm?) bizto-
sit. A vérellatottsdg befolyésolja az abszorpcid sebességét, igy a vazokonstriktor hatdsu
vagy az ilyen tipusu szerekkel egyutt alkalmazott készitmények alacsonyabb abszorp-
Cios értékeket érnek el [41].

Nazalis enzimek

Az orrlregben szamos, a hatdéanyagok bontédsara alkalmas enzim taldlhato: karboxil-
észterdz, aldehid-dehidrogendz, epoxid-hidroldz, glutation S transzferdz, citokrém
P450 izoenzimek, aminopeptidaz és protedzok [41].

Mukociliaris clearance (MCC)

(@ Bowman-mirigyek és a ke-
helysejtek &ltal folyamatosan
termelt sdrd, viszkdzus nyélka és
a csillés laphamsejtek allando-
sult ostorozé mozgasa)

A légzérendszer egyik legfontosabb élettani védelmi mechanizmusa a teljes nyélka-
réteg 15-20 percenkénti megujuldsahoz vezet. Formulalasi szempontbdl nehézséget
jelent, hogy a hatéanyagok igy gyorsan elimindlédnak az orrnyalkahartya feltletérél
a Gl traktusba, ezért a mukoadheziv tulajdonsagokkal nem rendelkezé készitmények
esetében csupan 10-15 perces felezési idével lehet szdmolni [59].

Patoldgias allapotok

Viszkozitas

A kilonbozé patoldgids dllapotok, mint az influenza, a rhinitis, illetve a nyalkahértya
séges esetben a nazélis szekrétum mennyisége 2 |/nap [60].

A készitmény tulajdonsagai
A viszkozitast ndveld segédanyagok alkalmazasaval meghosszabbithaté a hatdéanyag
nazdlis nyalkahartydn valé tartézkodasanak ideje, ezéltal névelhetd annak nazalis
permedcios értéke. A nagyobb viszkozitasu készitmények csokkentik a cilidk csapasi
sebességét, ezaltal a MCC-t [41].

pH

A készitmény pH-janak megvaltozdsa akar a hatdanyag ionizacios allapotanak a valto-
zasdhoz is vezethet, ezéltal befolydsolhatja a felszivodast, ezért a nazalis készitmények
formuldldsakor szikség esetén érdemes pufferrendszereket is alkalmazni [41].

Készitmény tipusa

Az oldatok és a szuszpenzidk (orrcseppek) jobban preferéltak a porokhoz képest, mivel
azok irritdlhatjak a nazalis nyalkahartyat. Az alacsony viszkozitasu orrcseppekkel szem-
ben hasznosabb a nazélis gélek és az in-situ gélesedd rendszerek formulécidja [41].

Cseppméret

Megfelel6 hatdshoz a cseppméretnek 30-120 um kozé kell esnie, mivel amennyiben a
cseppek tulsagosan nagyok (> 120 pm), az orr kilsé részében depondlédnak, mig ha
tul kicsik (< 10 um), nagy valdszinlséggel belégzésre keriilnek és eljutnak a tidébe [61].

Részecskeméret

Térfogat

Szilérd, poralapu készitmények esetében a megfelel® részecskeméret a nazlis alkal-
mazashoz 10 um vagy a feletti, mivel ezek a részecskék tudnak az orrtiregben kitapad-
ni, amig az 5 um-nél kisebb részecskék belégzéskor elérik a tidot [62], az 1 um-nél
kisebb részecskék pedig kilégzésre keriilnek [63].

A készitmény alkalmazasa

A 25 cm?3-es human orrliregbdl 400 pl teljes térfogat alkalmazasakor lehet KIR hatést
elérni [64].

Eszkoz

Orrspray, cseppentd, tihegy nélkuli fecskendd [64].

Fejtartas

A legigéretesebb fejtartas elérehajolva és lefele térténik, azonban ez sokszor kellemet-
len a beteg szamara és negativ irdnyban befolydsolhatja az egytttmUkodést [64].
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IV. tablazat Vizsgaland6 paraméterek liposzémak jellemzésére [49]

Liposzomak vizsgalat paraméterei

Formulacio tulajdonsagai
talom

pH, foszfolipidkoncentracié és -6sszetétel, koleszterinkoncentracié, hatdanyag-tar-

Kémiai stabilitas
bomlésa

foszfolipid peroxidacio, foszfolipid hidrolizis, koleszterin autooxidacié, antioxidansok

Fizikai stabilitas

részecskeméret, részecskeméret-eloszlas, kettésrétegek szama, bezarasi hatékony-
sag, hatéanyag-felszabadulas, megfelel6 testnedv okozta szivargas, fellleti toltés

Bioldgiai jellemz6k

sterilitds, pirogenitas, in vivo toxicitas

V. tablazat Az EMA dltal meghatérozott, liposzéma alapu intravénds termékekre vonatkozo kdvetelmények [52]

Minden terméktipus esetében meghatarozando

A készitmény Funkcidjatol Fiiggéen

altalanos paraméterek
lipid komponensek jellemzése

meghatarozando paraméterek
készitmény integritasa a plazméban

kritikus segédanyagok jellemzése

foszfolipid kettésréteq fazisatalakuldsédnak jellemzése

koztitermékek azonositasa és ellendrzése

felUleti toltés (zeta potencidl) meghatarozasa

hatéanyag-lipid arany elfogadasi tartomanya

belsd vizes fazis pH értéke (pH-érzékeny liposzémak)

liposzomak morfoldgidja, mérete, méreteloszlasa, aggrega-
tumok

hatdanyag eloszldsa a liposzémaéban (feltlethez kétve, a ket-
tésrétegben vagy a belsd fazisban)

hatéanyag-bezaras hatékonysaga

liposzoman belili hatdanyag fizikai dllapota

komponensek stabilitdsa a késztermékben, kritikus bomlas-
termékek mennyiségi meghatarozasa

PEGIlalt készitmények esetében:
— polietilén-glikol (PEG) mindsége

in vitro hatéanyag-leadds sebessége

kapcsolds kémiai jellemzése

stabilitas eltartds soran, sarzsok azonossaga

konjugalt lipid molekulatdmege, méreteloszlasa

alkalmazas korilményei alatt mutatott stabilitds

PEG elhelyezkedése a felszinen

az elédllitési folyamat robusztussaga

konjugécio stabilitdsa

reszponziv és a kationos liposzomak endocitdzissal
jutnak a sejtekbe. A PEGilalt liposzomdkat altalaban
nem veszik fel a sejtek, igy azok az extracellularis fo-
lyadéktérbe adjak le tartalomanyagaikat, amelyek dif-
fazi6 vagy pinocitdzis dtjan jutnak be a sejtekbe.
A ligand-célzott liposzomdk receptor-medialt endo-
citozis utjan keriilnek a sejtbe, és a ligand levédlasa
utan szabaditjak fel a hatéanyag-tartalmukat [50].

A liposzomas hordozorendszerek javitjak a termé-
szetes vegyliletek fizikai-kémiai stabilitasat, ezaltal
fokozhatjdk azok biohasznosulasat és sejtes internali-
zacidjat, szabalyozott felszabaduldst, valamint cél-
specifikus szallitast biztosithatnak [50].

A LIPOSZOMAS FORMULACIOK HATOSAGI
SZABALYOZASA: A REGULACIOS HATTER
ATTEKINTESE

Bar egyre tobb liposzémas készitmény keriil a klini-
kai vizsgalatok és az engedélyeztetés fazisaiba, a terii-
let szabalyozasa még nem teljes. A gydgyszeriigyi ha-
tosagok altal elséként engedélyezett liposzomas
gyogyszerkészitmény Doxil néven keriilt forgalomba
1995-ben. A Doxil/Caelyx hatéanyaga a PEGilalt

liposzémaba zart doxorubicin, amely intarvéndsan
alkalmazva jelentGs attorést hozott a tumorterapiaban
[51]. Azdta a liposzomak teriiletén technologiai fej-
lesztések sora zajlott le, és ezzel parhuzamosan a ha-
megnovekedtek, megvaltoztak [49]. Az a harom alap-
elv, amelyeknek a Doxil-nak is meg kellett felelni
azonban még ma is igaz a liposzéma alapt szallito-
rendszerekre: elnyujtott keringési id6 elérése és a
retikuloendotelialis rendszer elkeriilése az intravénas
liposzémak PEGilalasaval; stabil és magasfoku hatd-
anyag-leadds; és hosszatavu stabilitas elérésére opti-
malizalt foszfolipid osszetétel [49].

Jol meghatarozott gyartasi folyamat és optimalis
folyamatiranyitas sziikséges ahhoz, hogy a termék
mindsége allandéan megfeleljen a mindségi kovetel-
ményeknek, hiszen a liposzémak esetében kis valto-
zas is jelentdsen befolyassal bir [52]. Az elvart mind-
ség biztositasa céljabol a formulacidknak szamos
vizsgalatnak kell megfelelniiik (IV. tablazat). Bar a
liposzéma alapt termékek sikeresek a piacon, a sza-
balyozasi kornyezet nem tart lépést az j szallitérend-
szerek gyors fejlédésével, nincsenek még kifejezetten
specifikalt engedélyezési protokollok. Mivel 4j tipusu
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rendszerek varnak elfogadasra, Uj engedélyezési para-
digmakat és eljardsokat kell kialakitani, hiszen ezek
hidnya megneheziti a szabélyozasi-, illetve piacra ke-
riilési folyamatot [49]. Az EMA guideline-ja [52] in-
formaciot nyudjt (V. tablazat) az intravénds lipo-
szomas termékek engedélyezéséhez szitkséges rele-
vans klinikai és nem klinikai adatokrél, ugyanakkor
nem hatdroz meg konkrét analitikai, nem klinikai
vagy klinikai vizsgalati stratégiat, és csak altalanos
elveket ad meg a liposzoémas termékek értékeléséhez
[49]. Az ujitas sziikségességét veti fel az originalis ké-
szitményt ,kovetd” liposzoémas készitmények engedé-
lyeztetése is. A Doxil ,,generikuma” 2013-ban kapott
forgalomba hozatali engedélyt az FDA-t6l. Ebben az
évben az EMA is kiadott egy 6sszefoglalot az origina-
lis termékkel vald Osszehasonlitdshoz sziikséges ada-
tokrol. Ebben a fizikai-kémiai 6sszehasonlitasra-, a
bioekvivalencia vizsgalatra, valamint a szabad és be-
zart hatéanyag farmakokinetikai alapu egybevetésére
vonatkozd iranymutatasok taldlhatéak. A klinikai
vizsgalat sziikségességét eseti dontés hatarozza meg
[52]. A liposzéma alapti termékek generikumainak
fejlesztését, az ekvivalencia vizsgalatokat és hatosagi
engedélyeztetési eljarast neheziti, hogy ezek a rend-
szerek a nem-biologiai komplex gyodgyszerek (nonbio-
logical complex drug) csoportjaba tartoznak, amely
készitményekre azok Osszetettsége és valtozatos klini-
kai felhasznaldsa miatt nem lehetséges altalanos sza-
balyozasi eljarasrendet, csak termékspecifikus irany-
elveket tervezni. Ezeknek a szabdlyozasi megkozelité-
seknek Osszehasonlithatoknak kell lennitik, és a ki-
vant minéség, biztonsagossag és hatékonysag elérése
érdekében figyelembe kell venniiik a gyoégyszerek sa-
jatos jellemzo6it és Osszetételét, valamint az azokbol
adodo kritikus tulajdonsagokat [53]. Felmeriil tehat
az igény arra, hogy az ipari szerepldk és az egyetemek
bevonasaval ilyen, az 0j liposzéma alapt termékek
mindségével, biztonsdgossagaval, és hatékonysagaval
kapcsolatos kritikus paraméterek keriiljenek azonosi-
tasra és bevezetésre [49].

OSSZEFOGLALAS

A cikkben részletesen bemutatasra kerilt egy hato-
anyagként transz-rezveratrolt tartalmazo, a nose-to-
brain hatéanyag-beviteli Gtvonalra tervezett liposzo-
mas készitmény létjogosultsaga, a fejlesztés soran fel-
meril6 technoldgiai kihivasok és azok lehetséges
megolddsai, illetve a hordozérendszert érint6 szaba-
lyozasi hattér. Tobb példa ismert a RV intranazalis
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uton valod eljuttatasara a KIR-be, illetve a vegyilet
liposzémaba zart bevitelére a szervezetbe, azonban a
liposzémalis rezveratrol nose-to-brain alkalmazasa
még nem lett leirva a szakirodalomban.

KOSZONETNYILVANITAS

A munka elkészultét az az EFOP 3.6.3-Vekop-16
-2017-00009 projekt, illetve a Richter Gedeon Talen-
tum Alapitvany tamogatta.
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NEmETH Zs., Paliaal E, Csoka |: Liposome-enclosed nasal
resveratrol to treat neurological disorders: technological
and regulatory challenges

This publication aims to present the potential role of
trans-resveratrol in the prevention and treatment of
neurological disordersandto show one of the application
methods. The application of the active pharmaceutical
ingredient via the traditional administration routes
and its bioavailability is limited by its physical and the
chemical characteristics (solubility, chemical instability,
sensitivity to heat, UV-light and pH). The intranasal
administration and the nano-sized drug delivery
systems, like the liposomes, may provide a solution for
the therapeutic issues; however, the criteria of these
fields mean further technological challenges. The article
shows the limiting factors arising at the development
of the nose-to-brain liposomal resveratrol, and the
required regulatory framework, what are needed to
be considered to build the quality, the efficacy and the
safety into the product.
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A gyogyszerészet és gyogyszerész-
képzés szilkséglet alapu atalakita-
sanak iranyvonalai — Il. rész

A gradualis gydgyszerészkepzes munkaerdpiaci mesitélése

a vegzettek kdreben

A KEPZES ERTEKELESENEK HAZAI
ELOZMENYEI

Az utdbbi évek soran szamos kozlemény és szervezeti
allasfoglalas helyezte kozéppontba a gradualis gyogy-
szerészképzés aktudlis helyzetét, fejlesztési lehetGsé-
geit, és foglalkozott a gyogyszerészek véleményével.
A 2014 és 2015-0s években a gyogyszerészek koztes-
taleti (MGYK) és szakmai (MGYT) szervezetei, vala-
mint a Magyar Akkreditacios Bizottsdg (MAB) fog-
laltak dllast a kérdéskorben. Az MGYT Ifjusagi Bi-
zottsaga altal 2014-ben osszeallitott kérd6iv a képzés
moduljait, oktatott targyait, azok gyakorlatiassagat,
naprakészségét vizsgalta [1]. A felmérésben Osszesen
449 diplomaval rendelkezd gydgyszerész nyilvani-
tott véleményt a témaval kapcsolatban, mely az akkor
alapnyilvantartasi szammal rendelkezé gyogyszeré-
szek nagyjabol 4%-at tette ki. A valaszadok visszajel-
zései alapjan a szerz6k megallapitottak, hogy egyes
tantargyak és tantargycsoportok szerepe vitathato,
integralasuk, valamint tematikajuk atgondolasa id6-
szerl. Az eredmények alapjan megallapitasra kertlt,
hogy az oktatas gyakorlatiasabba tétele az elsédleges
igények kozt szerepel, tovabba az ismeretek egyre szé-
lesedd kore a gyodgyszerészi kompetenciak kiszélese-
déséhez vezetett, mely akar mar a gradualis képzésen
beliili szakmateriileti specializacié igényét is felve-
ti. Ugyancsak megfogalmazddott az ipari teriiletnek

A 2090. évben végzett orszagos felmérésiink eredményei alapjan elmondhatd, hogy jelentds az igény az orvos-
bioldsiai, illetve foként a szakmaspecifikus ismeretek képzésen bellli sdlyanak ndvelésére a gydgyszerészoktatas-
ban. Javasolt tovabbéa egyes ismeretek oktatasi formajanak atalakitdsa és az Uj ismeretek szdmara a megvaltozott
szakmai és tarsadalmi elvarasoknak megfeleld suly kiosztasa, valamint a képzésen bellli specializacios lehetdségek
megteremtése. Az oktatastechnikai eszkdzok megvalasztasakor egyre nagyobb hangsllyt kell, hogy kapjon az
egyéni problémamegoldd készség és a csapatmunkara vald képesség fejlesztése, valamint a tananyag gyakorlati
szemléletl megértésére fokuszald modszerek alkalmazasa.

a zardvizsga el6tti szakmai gyakorlatba vald beeme-
lésének sziikségessége. A felmérés ravilagitott, hogy
a gyogyszerészképzés helyzete sokakat érdekel, a kol-
légak vélekedésének megismerése életkozeli képet ad
szamunkra.

A MAB gydgyszerészképzéseket célz6 akkreditaci-
6s eljarasa soran mind a 4 hazai egyetemet megvizs-
galta 2014-ben. A jelentés hangsulyozza, hogy mar az
egyetemen meg kellene kezdeni a gyogyszerészeknek
a természetes szovetségeseikkel (orvosok, fogorvo-
sok, diplomas apolok) a megfeleld (munka)kapcsola-
tok kialakitasat, ez ugyanis a késébbi szakmai miko-
désiik tekintetében is meghatarozo lehet. Azt is jelez-
te a MAB, hogy fejlesztend6 a gyakorlati szemlélet és
a problémamegoldd képesség, mely az elméleti okta-
tas soran megszerzett tudasanyag gyakorlatban val6
alkalmazasanak eléfeltétele. Ebben meghatarozo sze-
repet jatszanak a nyari és zardvizsga eldtti szakmai-
gyakorlatok, melyeket a képzés kulcselemeivé kell
tenni [2].

Az MGYK, mint hivatasrendi kamara, allasfogla-
lasdaban hangstlyozza a szakmai feleldsség és hiva-
tastudat fontossagat, mivel a végzettek a gydgysze-
részi hivatas képvisel6i lesznek és ezaltal a gyogy-
szerészet tarsadalmi megitélésének jovobeni alaki-
tasaban nagy szerepet jatszanak. Azonban a gyogy-
szerésznek nem Kkizardlagosan a gydgyszerészi
tudomanyok mesterének, hanem a magyar értelmi-
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ségi kozosség, a magyar tarsadalom hasznos tagja-
nak is kell lennie. Megfelel6 hivatastudattal és eti-
kai szemlélettel, empatiakészséggel, és megfelel al-
talanos miiveltséggel kell rendelkeznie, barmely te-
rillet mivelGje is lesz [3].

A szamos konstruktiv megallapitas és javaslat ko-
ziil a fentieken felill itt csupan parat emeliink ki, biz-
tatva az olvasét az idézett kozlemények attekinté-
sére: a ,beteg, betegség, terdpia” kozpontu szemlé-
let érdekében egyre nagyobb hangsulyt kell helyezni
a gyogyszerészi gondozas, hatastani, terapias és pre-
vencids, jogi- és gazdasigi, egészség-gazdasagtani,
valamint kommunikdcids ismeretekre. A folyamato-
san valtozod és fejlodo egészségiigyi és gyogyszerella-
tasi kornyezetbdl adéddan szamos ,uj” szakmai is-
meret beépitése javasolt, mint pl. a menedzsment-is-
meretek, tapldlkozdastan, biotechnoldgia stb., melyek
akar az alapozd készségek oraszamanak racionaliza-
lasa soran is torténhetnek. A természettudomanyi és
orvos-biolégiai modulok fontossaga nem vitathato,
fontos azonban, hogy ezen ismeretek gyogyszerész-
szakmai iranyultsaggal keriiljenek oktatasra, figye-
lembe véve a megvaltozott gyogyszerészi feladatok
és kompetenciak miatt megjelend fokozott hallgatoi
igényt is a szakmaspecifikus ismeretek sulyanak no-
velésére. Az alapozd targyak tematikdjanak atalaki-
tasaval és gyakorlo gyogyszerészek bevonasaval lehe-
tdség nyilna arra, hogy mar a képzés elején felismer-
jék a hallgatok az alapozo targyak gyodgyszerészetben
betoltott szerepét. A képzés soran kiemelt figyelmet
kell forditani mindharom f6 gyogyszerészi szakma-
tertiletre (lakossagi gyogyszerellatas, korhaz-klini-
ka és ipar), azok eltér6 munkaadoi igényeire és gya-
korlo szakemberek fokozott bevonasaval a valos (élet-
szer(l) szituaciok modellezésére. Kézenfekvd, hogy a
képzés jelentds (kb. 10%) részét kitevd egyetemen ki-
viili szakmai gyakorlatok revizidjaval a gyakorlatori-
entaltsag novelhetd: sziikségessé valt a gyakorlati te-
matikak atgondolasa, életszer(ibbé formalasa, a gya-
korlati képzéhelyek oktatéinak kozos felkészitése,
szamukra és a hallgatok szdamara megfeleld oktata-
si segédanyagok biztositasa, a gyakorlat alatt végzett
munka hatékonyabb és tanuldst segité dokumentdla-
sa és a gyakorlattal kapcsolatos visszajelz6 rendszerek
egységesitése, atformalasa [1-3].

A 2010-es évek kozepén megfogalmazott gyogy-
szerésztudomanyi képzés fejlesztésére vonatkozd
kurrikulum-fejlesztési javaslatok és ajanlasok ota el-
telt egy teljes képzési ciklus, igy vélelmezhetd, hogy
ezek fokozatosan beépiiltek/beépiilnek a hazai képzo-
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helyek gyakorlataba. Az eredményeket a mar emlitett
legfrissebb, 2020-as felmérés eredményeiben kovet-
hetjitk nyomon.

A fent hivatkozott 2014-es felmérés nyoman 2020-
ban ismét orszagos lefedettségli, szakmateriiletileg
is reprezentativ kérddives felmérést végeztiink az el-
mult évtizedben (kiilonos figyelemmel az MGYT IB
2014-es felmérése ota) diplomat szerzett gyogyszeré-
szek korében, kikérve véleményiiket sajat képzésiik-
rél. A cél az volt, hogy felmérjiik: tovabbra is fenn-
all-e a képzés fejlesztésére vonatkozd igény, ha igen,
mely tertiletek azok, amelyek atgondolasa indokolt,
illetve érzékelhet6-e elmozdulas a képzésben a korab-
ban megfogalmazott ajanldsok mentén.

MODSZERTAN

A 2014. évi MGYT IB kérdéiv £6 pontjait megtartva
azon célszert atalakitasokat végeztiink, figyelembe
véve az azOta megjelent relevans hazai kozleménye-
ket [2,3], valamint az addigi mddositasokat tartalma-
z6 legutolso, 2016-ban hatalyba Iépett, igy a gradua-
lis gydgyszerészképzésre azota felmend rendszerben
érvényes KKK-t. A kérdbives felmérés el6készitése-
ként és a képzohelyek specialitdsainak megismeré-
se érdekében mind a négy képzéhely esetén attekin-
tettitk a 2018/2019-es tanév tanrendjeit, a KKK-ban
nevesitett modulokhoz rendelt ismeretkorok szerint
csoportositasban a tantargyak nevezéktanat, kredit-
értékeit és oraszamat. Tovabbi moddositasként a je-
len kozlemény korabbi fejezetében bemutatott képzés
fejlesztésére vonatkozo javaslatokat is hozzarendel-
titk a kérdéiv egyes elemeihez, melynek célja az volt,
hogy célzottan meg tudjuk vizsgalni az ezekkel kap-
csolatos tapasztalatokat és teljesiiléseket. A kérdéiv
els6 valtozatat ot, f6foglalkozasban oktatd tevékeny-
séget folytato gyogyszerész véleményezte. A visszajel-
zések alapjan aktualizalt kérdés listat online kérdéiv
(Google Forms) formaban pilot kitoltésnek vetettiik
ala 2019. novemberben, ehhez minden képzdéhelyrél
igyekeztiink 2-2 probakitoltét bevonni. Ezt kovetd-
en a kérd6éiv az MGYK honlapjan keriilt kozzététel-
re. A 19 kérdésbdl allo, anonim kérdéiv 2019. novem-
ber és 2020. janudr kozotti idészakban volt elérhetd
a kitolték szamara. A kérdéiv bevezetd, 4 kérdésbol
all6 szakasza a valaszadok szakmateriileti elhelyezke-
désével, a diploma megszerzésének helyével és idejé-
vel foglalkozott. A kovetkez6 szakasz (5-10. kérdés)
az egyes képzési modulok idedlisnak vélt sulyat vizs-
galta, valamint azt, hogy az egyes ismeretkorok mi-
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® Altaldnos természettudomanyi
alapozo ismeretek

m Orvos-biologiai, egészségiigyi
alapozo ismeretek

| Gyogyszerész
szakmai/szaktudomanyi
ismeretek

B Szakmai gyakorlat

1. dbra KKK-ban szereplé modulok véltoztatédsi igényének sulyozott szemléltetése

lyen formdban keriiljenek oktatasra: (i) 6nallé kotele-
z6 tantargyként, (i7) annak részeként, (iii) valaszthatd
targyként, vagy (iv) ne keriiljenek oktatasra. A 11-17.
kérdés a képzés napi gyakorlathoz valé viszonyulasat
és a képzés alatti specializdcids lehetségeket vizsgal-
ta. A 18. opcionalisan kitolthetd szabad szoveges kér-
dés lehetGséget biztositott az alma mater értékelésére,
mig a 19. kérdés esetleges tovabbi észrevételek, meg-
jegyzések rogzitésére biztositott lehet6séget. Ez utob-
bi két kvalitativ jellegli adatgyujtés eredményei meg-
haladjak jelen kozleményiink terjedelmi korlatait, igy
azok bemutatasara nem tériink ki.

EREDMENYEK

A felméréssel egyidejlileg megvizsgaltuk és Gsszevetet-
titk a képzési strukturakat is a hazai karokon. Azt ta-
pasztaltuk, hogy a tanrendek/tantervi halok atvizsga-
ldsa megerdsitette a korabbi MAB akkreditacids jelen-
tésben foglaltakat, miszerint a karok kozott az egysé-
ges KKK mellett is szamottevd kiilonbozdségek figyel-
het6k meg egyes targyak nomenklaturajaban, oktatott
féléveinek szamdban, oktatott draszamok és kredit-
értékek tekintetében is. Mivel a KKK ismereteket so-
rol fel a harom modulban és kompetenciakat fogalmaz
meg, igy az egyetemi autondmia lehetGséget biztosit
arra, hogy az egyes ismereteket kiillonboz6 targyak ke-
retében oktassa az adott képzShely. Ugyanakkor az el-
tér6 nevezéktan, kreditallokacio és ismeretatadas mod-
ja (eléadas, szeminarium, gyakorlat), valamint a tanu-
lasi eredményeken alapuld (TEA) tantargyleirdsok és a
képzésharmonizacié hidnya a kreditatviteli elbiralast

és az Osszehasonlithatdsagot is nagymértékben nehezi-
ti (1asd kozleményiink I. részében').

A kérdéivek harom hénapos kitoltési id6szaka alatt
Osszesen 261 valasz érkezett, ebbdl a felmérésiink £6-
kuszaban 4llo vizsgalati célcsoport (2010-2019-ben
végzettek) 205 £6 (78,54%) fiatal palyakezdé gyogysze-
rész volt. A kévetkez6kben az elmult 10 évben végzett
gyogyszerészek kumulalt valaszait mutatjuk be.

A valaszadok végzés és elhelyezkedés szerinti
aranya

A diploma megszerzésének helye alapjan a debrece-
ni diplomasok némileg alul, mig a pécsiek felil rep-
rezentdltak (SE 67 6, 32,68%; DE 29 6, 14,15%; PTE
50 16, 24,39%; SZTE 59 16, 28,78%). Szakmatertileti
eloszlas tekintetében elsGsorban a kozforgalmu (130
£6, 63,41%) és a korhazi-klinikai gyogyszerellatas te-
riilletén elhelyezked6k (30 {8, 14,63%) valamint okta-
to- kutato kollégak (18 £6, 8,78%) toltotték ki a kér-
déivet, de a szakma valamennyi teriiletérdl érkeztek
visszajelzések.

A vélaszadok vélekedése a képzési modulokrdl,
egyes ismeretek sulyarol és az Uj ismeretek
megjelenési médjarol

A kérdéives felmérés soran arrol kérdeztik a részt-
vevoket, hogy milyen valtozast latnanak indokoltnak
szakmai tapasztalataik alapjan a gyogyszerészkép-

' Gyogyszerészet 2021,65(11):676-681.
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zésben a harom képzési modul (alapozd, orvosi-bio-
légiai és gyogyszerész szaktudomanyi) vonatkozasa-
ban. A kénnyebb éttekinthet6ség érdekében a modu-
lokra tett valtoztatasi javaslatokat a valtoztatasi javas-
lat mértékének megfelel6 sullyal korrigalt gyakorisagi
értékkel mutatjuk be az 1. dbran. Amennyiben a va-
lasz alapjan a modul ,,pont idealis” sulyt kap, akkor ez

Népegészségtan
Mikrobioldgia

Latin nyelv

Korélettan

Immunologia
Gyogyszerészi novénytan
Elsdsegélynyujtas

2021. december

a stly 0 és a gyakorisag nulldval kertil megszorzasra,
ugyanakkor amennyiben az ,6raszam kismértékben
csokkentendé/novelendd” akkor -1/+1-el, mig ha je-
lentésen csokkentend6/novelendd, akkor -2/+2-vel ke-
riilt megszorzasra az eléfordulasi gyakorisag. Lathato,
hogy a valtoztatasi javaslatok ereddje alapjan elssor-
ban az altalanos természettudomanyi alapozé ismere-

Elettan

Biologia

Biokémia

Biofizika

Anatoémia

Zarévizsga elbtti kozforgalmi szakmai gyakorlat

ORVOS-BIOLOGIAL,
EGESZSEGUGYI ALAPOZO
ISMERETEK

Tudomanytorténet és propedeutika
Nyari szakmai gyakorlat

Klinikai gyogyszerterapias ismeretek
Klinikai gyogyszerészet
Gyogyszeriigyi szervezés/ismeretek
Gyoégyszertechnologia
Gyogyszeripari szakmai gyakorlat
Gyogyszerhatastan

Gyogyszerészi kémia
Gyogyszerészi gondozas
Gyogyszerészi etika
Gyogyszerészi biotechnologia
Gydgyszeranalizis

Gyogynovény- és drogismeret
Biofarmacia

Szervetlen kémia

Szerves kémia

Matematika, biostatisztika
Informatika

Fizikai kémia

Analitikai kémia

Altalénos és szervetlen kémia

GYOGYSZERESZ SZAKMAI/SZAKTUDOMANYI
ISMERETEK

_ ALAPOZO
TARGYAK illetve
ISMERETEK

Zardvizsga elotti intézeti (korhazi-klinikai)..
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2.abralsmeretek jelenlei képzésben szereplé sulydnak értékelése (6raszam alapjan megjelenitve) a valaszaddk szemszogébdl
(sztirke: megfelelének ftélt draszam; piros szinek: oktatasban tulértékelt, tehat kisebb vagy jelentés mértékben csokkentendd draszamu
ismeretek; zold szinek: alulértékelt, tehdt ndvelendd draszamu ismeretek)
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tek oktatdsanak sulyat lenne indokolt csokkenteni, és
elsGsorban a gyogyszerész szakmai/szaktudomanyi is-
meretek, valamint kisebb mértékben a két masik mo-
dul oktatasi sulya novelendd. A két paraméter (gyako-
risag és stlyszam) egyideji figyelembevételével kapott
diagram ravilagit arra is, hogy a kérdés nem valdsit-
haté meg egyszertien az éraszamok atrendezésével, a
modulok nem egymds rovasara rendezenddek.

A modulon beliili ismeretekhez kapcsolodo vissza-
jelzéseket megvizsgalva részletesebb informaciokhoz
jutunk. Habar gyakori, hogy az ismeret megnevezése
egyezik a tantargy nevével, fontos megjegyezni, hogy
a KKK-ban nem tantargyak nevei, hanem ismeretek
szerepelnek. Igy a képzés szervezése soran is az isme-
retek sulyan és egymasra épiilésén, nem pedig a tan-
targyak nevezéktandn és kredit értékén kell, hogy le-
gyen a hangsuly.

A 2. abra a kiillonboz6, altalaban kotelezd tan-
targyként megjelend ismeretek oktatason beliili sa-
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lyat reprezentalja a valaszadok szerint. Sziirke szin
jelzi, hogy az ismeret oktatdsa pont idealis sulyt kap,
piros szinek jelzik, hogy az 6raszam kisebb/nagyobb
mértékben csokkentendd, mig zold szinek jelzik a va-
laszadok visszajelzését arrol, hogy az draszamokat
kismértékben/jelentésen névelni szitkséges. A gyak-
rabban nevesitett modositasi elvardsok a kovetkezok
voltak: (a) az 6raszam jelentésen csokkentendé a fi-
zikai kémia, informatikai alapismeretek, matematika,
biostatisztika, gyogyszerészi kémia, tudomanytor-
ténet és propedeutika, biofizika és gyoégyszerészi no-
vénytan esetén, mig (b) az 6raszam jelentésen nove-
lend6é a gyogyszerészi gondozds, gyogyszerhatastan,
gyogyszeripari szakmai gyakorlat, gyogyszer-
tgyi szervezés/ismeretek, klinikai gyogyszerészet
és gyogyszerterapias ismeretek valamint korélet-
tan esetén. A védlaszadok pont idedlisnak itélték sza-
mos ismeretkor, ezek koziil els6sorban a zarovizs-
ga el6tti és nydri szakmai gyakorlatok, valamint a

I. tablazat Uj gyogyszerészi szakmai kompetencidkhoz sziikséges ismeretek oktatasanak javasolt megjelenési modja a kép-

z6helyek kurrikulumaban (leggyakoribb értékek félkdvérrel kiemelve)

Onallé
kotelezo

Nem
indokolt
oktatni

Valaszt-
hato
targyként

Kotelezo
tantargy
részeként

targyként

Klinikai terapias ismeretek 45,37% 40,00% 13,17% 1,46%
Gyogyszerészi gondozas 70,73% 23,90% 4,39% 0,98%
Biotechnoldgia 25,85% 42,44% 28,78% 2,93%

Biofarmacia 42,93% 46,83% 9,76% 0,49%
Egészségtud.o’mér’iyi Esmer’et?k (egé.s.zségmegc'irzés/ 25.37% 46,83% 26,83% 0,98%

prevencios/taplalkozas élettani ismeretek)

Farmakodkondmia, egészséggazdasagtan 25,85% 33,17% 38,05% 2,93%
Kommunikacios ismeretek 33,66% 40,00% 22,93% 3,41%
Mindségbiztositas 13,66% 48,78% 35,61% 1,95%

Marketing 8,29% 34,15% 51,71% 5,85%

Vallalkozasi ismeretek 11,71% 32,20% 49,27% 6,83%
Szamviteli alapismeretek 8,78% 33,17% 45,37% 12,68%
Menedzsment (vezetési, szervezési) ismeretek 15,12% 34,63% 46,34% 3,90%
Gyogyaszati segédeszk6zok 12,68% 49,76% 33,17% 4,39%
Allatgyégyészati ismeretek 8,78% 39,02% 46,83% 5,37%
Gyogyszerfejlesztés 10,24% 47,32% 40,49% 1,95%
Gyogyszergyartas 14,15% 53,66% 30,73% 1,46%
Gyogyszertorzskonyvezés 8,29% 52,20% 37,56% 1,95%

Klinikai gyégyszerészet 45,37% 31,71% 21,95% 0,98%
Gyogyszerészi etika 22,44% 49,27% 22,93% 5,37%

Jogi ismeretek 25,85% 56,59% 14,63% 2,93%

Toxikoldogia 26,34% 45,37% 25,85% 2,44%

Szakinformatika 32,68% 31,71% 26,83% 8,78%
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gyogyszertechnoldgia, biologia, latin és gyogyszerészi
etika draszamait.

A kérdéiv kovetkezd szakaszaban a forraselemzé-
siink sordn kiemelt ismeretkorokrdl (a KKK-ban ne-
vesitett, de nem feltétleniil kotelez6é targyként okta-
tott ismeretek) kellett eldontenitik a valaszadoknak,
hogy azok milyen formaban kellene, hogy megjelen-
jenek a hazai gyodgyszerészképzésben. Az I. tablazat-
ban lathato, hogy az 4j gyogyszerészi szakmai kom-
petencidkhoz sziikséges ismeretek fejlddése érdeké-
ben 6nallé kotelezd tantargyként vald nevesitését ja-
vasoljak a kitolték tobbek kozott a klinikai terapias-
és a gyogyszerészi gondozasi ismereteknek, valamint
a szakinformatikanak.

Altalanos oktatasszervezési ajanlasok és a képzés
napi gyakorlathoz valé viszonyulasa

A valaszaddk 86,34%-a gondolja ugy, hogy az alapozd
és orvos-bioldgiai modulhoz tartozd tantargyak esetén
szitkséges, hogy a targyak tematikdja gyogyszerészek
bevonasaval keriiljon kialakitasra a jovében (csupan a
valaszadok 3,9% nem ért egyet ezzel a megallapitassal).

Habar az elméleti ismeretek folyton valtoznak, egy
dolog allando: problémakat kell megoldani. A képzés

Esetmegbeszélés

Szituacios gyakorlat

2021. december

tekintetében ezért az egyik meghatarozo kérdés, hogy
az oktatas problémamegoldd készségek fejlesztésére
Osztonoz-e. A kitolték 72,68% gondolja ugy, hogy a
képzés nem a problémamegoldo készség fejlesztésére,
nem a mindennapokban felmeriilé kihivasok megol-
désara készit fel. Tovabba amikor arrol kérdezziik a
kitoltéket, hogy a képzés figyelembe veszi-e a fenti-
ekben részletesen targyalt XXI. szdzadi megvaltozott
gyogyszerészi kompetenciakat és feladatokat, 71,71%
egyértelmi nemmel valaszolt.

A kurrikulumok elemeit 9sszefoglalo un. tanter-
vi halok attekintését és reformjat szorgalmazza tob-
bek kozott az is, hogy a tantargyak egymasra épiilését
a valaszadoknak valamivel tobb mint a fele (57,56%)
tartja csak megfelelének. Elgondolkodtaté tovabba,
hogy 68,78% gondolja gy, hogy a képzés soran is-
métlddod, redundans elemek vannak (mely kifejezés
magaban hordozza a szitkségtelenség fogalmat is).

A gybgyszerészet egészére kihat a gydgyszerészi
szemlélet valtozdsa ,gyogyszer-kozpontisag” iranya-
bdl a ,beteg, betegség, terapia” kozponti szemlélet
felé. A képzés ilyen forman valé atalakuldsa elkertil-
hetetlen, hiszen a gydgyszerészképzésnek az gyogy-
szerésszel szemben tamasztott aktualis és jovobeli el-
varasoknak valé megfelelés, a szakmai helytallashoz

Csapatfeladat 'S NS 57
Egyéni feladat [ HSTINEEEENSSIN 78 - —
Hallgatéi kiseldadas [IINZZ G 62 =" =]
Szeminarium U200 NG 88 e
Laborgyakorlat [ S 74 s 20 IR
Elsadss [ NEENNN 91 | L £ Y
0 50 100 150 200

M Jelentosen csokkentendo
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m Kismeértekben cstkkentendo

B Pont idealis

M Jelentosen novelni sziikséges

3. abra Vélekedés az oktatastechnikai mddszerek preferdlt ardnyarol
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II. tablazat A ,Mennyire jelentek meg az aldbbi, un. ,skill” képzési elemek (pl. szimuldcids helyiség, valdés kérnyezetet szimuldld
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tanlabor) és médszerek az On tanulmdnyai sordn?” kérdésre adott valaszok megoszlasa képzéhely szerinti bontasban

Nem

talalkoztam

ilyennel

Magisztralis gyégyszerkészités
elsajatitasat biztosité tanlabor

Ipari gyogyszerészeti,skill

Analitikai, gydgyszerellendrzési
laboratérium

Alkalmanként

Rendszeresen

alkalmaztak Képzéhely

megjelent

Budapest

Debrecen

Budapest

11 Debrecen

Pécs
24 Szeged
14 Budapest
13 Debrecen
7 Pécs

Szeged

Budapest
Gyogyszer expedialasi és gydgyszerészi Debrecen
gondozasi szimulaciés helyiség
6
34 Budapest
Gyobgyszerkiado szakinformatikai 22 Debrecen
program bemutatasa 5 38
21 28
37 28 Budapest
Kérhazi-klinikai,skill labor”/szimuldcios 20 8 Debrecen
helyiség 39 10
29 29

elsajatitandd ismeretek és képességek oktatdsa a célja.
Azzal az allitassal, hogy a hazai képzésre ,,gyodgyszer-
kozpontisag” jellemzé a valaszadok majdnem fele
(43,9%) egyetértett. Ezzel szemben a jelenlegi (azaz az
elmalt 10 évben megvaldsult) képzés ,,beteg, betegség,
terapia” kozpontusagaval csupan a negyede (24,39%)
tudott egyetérteni, tehat a kivant irdnyba nem tortént
szamottevd valtozas.

A gyobgyszerészi hivatds multidiszciplinaris jelle-
gébdl adédodan a szakma szdmos részteriiletére kell,
hogy felkészitse a kollégakat az egyetemi képzés,
ugyanakkor a rendelkezésre all6 képzési id6 és a hall-
gatok oraterhelése értelemszertien korlatokhoz ko-
tott. Eppen ezért a kurrikulum eldgaztatés lehet6sé-
gérdl, a specializdlodas opcidjanak megjelenésérél is
kérdeztiik a kollégdkat. Az osztatlan képzésen beliil a
kurrikulum-eldgazas (egyetem alatti specializacio) le-
hetdéségével 47,32%-a teljes mértékben egyetért és to-

vabbi 20,49% inkabb egyetért. Szamos szoveges visz-
szajelzést is kaptunk ugyanakkor eltéré és akar el-
lentmond¢ tartalommal, vélhetSen azért, mert a ma
valaszthato targyak korét formalis specializacios le-
hetéségnek nem lehet tekinteni. Mivel hazdnkban
nem bevett gyakorlat a szakmatertiletek szerinti spe-
cializacié lehetésége a gydgyszerészképzésben, erre a
kérdésre kozleményiink végén tériink ki, réviden.

Az egyetemek dltal alkalmazott nyolc oktatdstech-
nikai médszer preferalt szerepérdl késziilt feliiletdiag-
ram (3. abra) alapjan megallapithatd, hogy a klasszikus
oktatdsi modszerek koziil az eléadasokra és laborgya-
korlatok irant kevésbé nyitottak a kollégak, elsésorban
az interaktiv és probléma-orientalt tanuldsi mdédszerek
aranyat novelnék a gyodgyszerészképzésben.

A legnagyobb igény az esetmegbeszélések, szituaci-
6s gyakorlatok, csapat és egyéni feladatok mennyisé-
gének novelésére mutatkozik, melyek egyuttal olyan
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»Soft-skillek” fejlesztését is tamogatjak, mint az egyé-
ni munkara vald képesség és a csapatban valo egytitt-
mukodési készség.

A gyogyszerészképzés kifejezetten gyakorlatori-
entalt képzés, melynek keretében szamos manua-
lis és gyogyszerész-szakmai készséget (skill) is elsa-
jatitanak a hallgatok. Arra voltunk kivancsiak, hogy
a végzettek vélekedése alapjan milyen mértékben je-
lentek meg a valds életet szimulalé gyakorlati készsé-
geket fejlesztd oktatasi modszerek a hazai képzdhe-
lyeken. (Valasz kategoridk: rendszeresen, alkalman-
ként, nem.) Az egyetemek hallgatdi skill laborjainak
értékelése ravilagit, hogy a véalaszadok elsGsorban (a
rendszeresen és alkalmanként valaszok Osszegzése
alapjan) a magisztralis gyogyszerkészités elsajatita-
sat biztositd tanlaborhoz kapcsolodo skill-ekkel ta-
lalkoztak (n=204, 99,5%), emellett lehetdségiik nyilt
ipari gyogyszerészeti (n=195, 95,1%) és analitikai/
gyogyszerellenérzési laboratoriumi (n=190, 92,7%)
kornyezetben tanulni. Ezzel szemben a kozforgal-
mu gyogyszerellatas mindennapi tevekénységei soran
szitkséges készségek egyetemen beliili elsajatitasanak
lehetésége mar korlatozottabb, ugyanis a valaszaddk
csupan kozel tizede vélekedik ugy hogy rendszere-
sen alkalmaztak az oktatasban a gydgyszer expedia-
lasi és gyogyszerészi gondozasi szimuldcids helyisé-
get (n=22, 10,7%), vagy mutattak be rendszeresen a
gyogyszerkiad6 szakinformatikai programot (n=18,
8,8%), mig kozel felitk vélekedik ugy hogy ezek az ok-
tatasi elemek alkalmanként megjelentek a képzésben
(expedialas-gondozas: n=111, 54,1%; szakinformati-
ka: n=105, 51,2%). Elgondolkodtato, hogy a kérhazi-
klinikai szimulacids kornyezetben (pl.: betegagy mel-
letti gyogyszerészi tanacsadds, injekciok és infuzidk
el6allitasa, taplalokeverékek eléallitasa) a vélaszadok
tobbségének (n=125, 60,98%) nem volt alkalma gya-
korlati egyetemi képzésen részt venni.

Az oktatott gyakorlati készségek vonatkozasaban
tehat két fontos megallapitas tehetd. Egyfeldl az, hogy
a munkaerdpiaci elhelyezkedési aranyok (végzettek
kb. 80-90%-a a lakossagi gyogyszerellatasban, 10-
20%-a intézeti gyogyszertarban, és 5-10%-a a szakma
egyéb teriiletein - ipar, nagykereskedelem, kozigaz-
gatds — helyezkedik el), valamint az egyetemen belii-
li ,,hands-on” tipusu gyakorlati készségfejlesztési le-
hetéségek aranya forditottan viszonyul egymashoz.
Masrészt, ahogyan a II. tablazat is mutatja, szamot-
tevé eltérések figyelhet6k meg a képzdhelyek kozott,
mely a jo gyakorlatok atvételének lehetdségét hordoz-
za magaban.
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SZAKMATERULETEK SZERINTI SPECIALIZACIO
LEHETOSEGE A GYOGYSZERESZKEPZESBEN

A szakgyogyszerész-képzés harom szakirdny szerin-
ti tagozodasaval analég mddon felmerilt a gradualis
képzésen belilli ,elagazodas” igénye is [1]. A nemze-
ti felsGoktatasrol szolo (2011. évi CCIV. torvény) 108.
§-a segiti az ide vonatkozo fogalmak értelmezését és
a megvaldsithatosag jelen, ill. jov6beli lehetdségeit. A
hazai felséoktatasban a specializdicié ,az adott szak
részét képezd onallo szakképzettséget nem eredménye-
z0, specidlis szaktuddst biztosito képzés”, mely ebbol
addéddéan a KKK-ban nem jelenik meg, tantervének
kidolgozasa és megvaldsitas egyetemi hatdskornek te-
kinthetd, tovabbd a specializaciora valo utalas az ok-
levélben ,zaradékként” szerepelhet. Ezzel szemben a
szakirdany ,az adott szak részét képezd ondllé szakkép-
zettséget eredményezd, specidlis szaktuddst biztosité
képzés”, ebbdl addéddan a képzésnek a KKK-ban meg
kell jelennie és ez az oklevélben kiilon nevesitésre ke-
ril. A gyogyszerészképzés vonatkozasdban megemli-
tendd, hogy — egyes mesterképzési szakokkal ellentét-
ben - van lehetdség specializacié inditdsara, tovabba
specializdcié vagy szakirany esetén a képzés kredit-
értéke 300 krediten beliil kell maradjon. A fentiekbdl
kovetkezik, hogy az egyetemeknek jogszabaly-modo-
sitas nélkiil jelenleg is van lehetségitk a munkaerd-
piaci igényekhez igazodé specializdcié kidolgozasdra,
azaz specialis tobbletkompetencia nyujtdsara. Prakti-
kusan példaul gy, hogy a szakspecifikus elméleti és
gyakorlati ismeretek modulban specialis szaktudast
biztositd ismereteket oktatd és ilyen iranyultsagua ta-
nulasi eredményeket nyujto valaszthat6 tantargyakat
épitenek be. A gydgyszerész szakon beliil igy a hallga-
toknak lehetdségiik nyilik ezeket a targyakat valaszt-
va vagy adott targyakat emelt oraszdmban hallgatva
az oklevélben is szerepld szakteriilet-specifikus kom-
petenciak megszerzésére.

OSSZEFOGLALAS

Ahogy az egyéni szakmai életut, ugy a szakma is fo-
lyamatosan fejlodik, idealis esetben a tarsadalom és az
egészségligyi ellatas sziikségleteihez igazodva. A FIP
altal is megfogalmazott folyamat (igényfelmérés, prio-
ritdsok meghatarozasa, cselekvési tervek végrehajtasa,
megvaldsulas ellenérzése) vizsgdlata nyoman kony-
nyen belathatd, hogy ez a mindségbiztositas alapjat
képezé PDCA (plan, do, check, act) ciklusnak feleltet-
het6 meg. Reményeink szerint az is lathato, hogy a ha-
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zai szakmai szervezetek és képzo6helyek szoros egyiitt-
mukodésével a folyamat megkezdddott. Szamos ha-
zai — tobbek kozott a jelen kozleménytinkben bemu-
tatott — és kiilfoldi felmérés tortént, és ezek figyelem-
bevételével a KKK-ban a prioritdsok megfogalmazdsa
altal a szakmai fejlédés célkijelolés iranyaba is hataro-
zott lépéseket tettek az uj KKK kidolgozoéi. Mar ,,csak”
mindezek megvalositasa van hatra a képzoéhelyek ok-
tatdi és a képzésben résztvevd hallgatok részérdl. A fo-
lyamat ellenérzését iddszakosan a MAB végzi, de ez-
zel parhuzamosan és folyamatosan a végzett kollégak
altal a DPR rendszeren, vagy kozvetve a szakmai szer-
vezeteken keresztiil is megvaldsul a kontroll.

Hissziik, hogy a képzés tartalma és mindsége meg-
hatdrozé moddon befolyasolja a szakmat és hivata-
sunk jovojét, ezen keresztiil viszont a gyogyszerészet
és a gyogyszerészek tarsadalomban bet6ltott szerepét,
tarsadalmi megbecsiiltségét is. Ez pedig a gyogysze-
rész szakma irdnt érdekl6dé fiatalok, igy a gyogysze-
rész képzohelyekre felvételizé kozépiskolasok szamat,
végeredményben a diplomat szerzé gyogyszerészek
szamat is noveli.

Akar a nemzeti szabalyzora (KKK), akdr a nem-
zetkozi elvarasokra (FIP, EU-jogharmonizacid) tekin-
tiink, a felsorolt szakmai kompetenciak benchmark-
nak/mindségligyi elvarasnak tekinthetek, melyek
megvaldsitasanak eredményeként képzohelytdl, or-
szagtol fuggetlentil nagyjabol egységes felkésziiltsé-
gl és képességli gyogyszerészeket képeznek az egye-
temek. A lakossag egészségiigyi allapotanak jobba té-
tele megkoveteli tolilk, hogy globdlisan gondolkod-
janak ugyanakkor befolyasolasi koriikon belil (in-
tézmény, gyakorlati képzohely, szakmai szervezet) a
helyi kihivasoknak, kériilményeknek és elvarasoknak
megfeleléen dolgozzanak (think global, act local).

Hazai vizsgalatunkban a beérkezett visszajelzé-
sek alapjan elmondhato, hogy jelentds igény latszik
megfogalmazddni az orvos-bioldgiai, illetve foként a
szakmaspecifikus ismeretek képzésbeli sulyanak no-
velésére a gyogyszerész oktatasban. A vélaszok kiér-
tékelésének attekintésével informdciot kaptunk arrol,
mely targyakat/ ismertetkoroket érinthetné az atren-
dezés. Arrdl is lathattunk adatokat mely targyak jelen
formaban torténé oktatdsat tartjak megkérddjelezhe-
tének a jelenlegi hazai gyogyszerészképzésben. Ezen
targyak esetén rovidtava célként kell megfogalmazni
a sziikséges ismeretek atadasanak ujragondolasat, te-
matikaiknak korszert igényekhez igazitasat. Megfon-
tolando egyes ismeretek oktatdsi formajanak atalaki-
tasa, az Uj ismeretek szamara a megvaltozott szakmai
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és tarsadalmi elvarasoknak megfeleld suly kiosztasa.
Jol korvonalazddd igény tovabba a képzésen beliili
specializacids lehetdségek megteremtése.

Az oktatastechnikai eszkozok megvalasztasakor
figyelembe sziikséges venni az egyéni problémameg-
oldo6 készségek és a csapatmunkara valo képesség fej-
lesztésére, valamint a tananyag gyakorlati szemléletd
megértésére fokuszaldo modszereket. A lexikalis tudas
erdsitésének iranyabol a referencialis ismeretek alkal-
mazasara vald nevelés iranydba kell elmozdulnia az
oktatasnak.

A képzésnek mindharom f6bb szakmateriilet sajat-
sagaiba bepillantast kell nytjtania, és megfelel6 mér-
tékben lehetéséget kell biztositania az adott teriileten
valé elhelyezkedéshez sziikséges azonnal hasznosit-
hatd ismeretek, készségek elsajatitasara. Erre megol-
dast kindlnak az egyetemen beliili skill laboratori-
umok, valamint a nyari, de elsdsorban a zardvizsga
el6tti szakmai gyakorlatok.

A hazai képzbhelyek nemzetkozi oktatasi-tanulasi
trendekhez valo felzarkozasanak feltétele, hogy a tan-
anyagaiknak tartamat harmonizdljak egymassal és
az e téren fejlettebb orszagok gyakorlataval, valamint
adaptaljak az érdekelt felek szempontjait, kiilonos te-
kintettel a gyakorlo gyogyszerészek véleményére.

A 2020. évi orszagos felmérés eredményei Ossz-
hangban allnak az elmult évtized soran megfogalma-
zott megallapitasokkal, tobb jel (pl. egyetemi képzési
reform, egyetem-kozi egyeztetések) is utal arra, hogy
megkezd6dott egy fejlodés, de érdemi valtozas a visz-
szajelzések alapjan még nem lathatd. A szakma fejlo-
dése megkoveteli a képzés fejlédését, és ennek a fej-
16désnek nem elsésorban a elméleti és mechanikus
gyakorlati szakmai ismeretekre és képeségekre (hard
skill), hanem a mindennapi munka sordn alkalmazan-
do6, az azonnali megoldast el6térbe helyezd soft/hu-
man skill-ekre kell fokuszalni. Természetesen mind-
ez az 5 éves osztatlan gyogyszerészképzés kereteit fe-
szegeti. A jelenlegi 10 szemeszter iddszaka alatt a val-
toztatast nem a fokozott hallgatoi 6raterhelés aran kell
novelni, hanem az oktatds racionalizalaséval.

A felmérés fokuszaban azok a fiatal gydgyszeré-
szek alltak, akik nemrég szerezték meg diplomaju-
kat és igy hiteles tapasztalatuk van a jelenleg zajlé
gyogyszerészképzésrol. Ebbél adéddan a valaszadok
egy része viszonylag kevés szakmai tapasztalattal ren-
delkezik, ugyanakkor az atlagos munkaban toltott
id6 (3,99 + 2,46 év) alapjan megallapithatjuk, hogy a
tobbségnek mar ralatasa van arra, hogy milyen a va-
16s életbeli gydgyszerészet, milyen ismeretekre van
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szitkség a mindannapi gyakorlatban. A megallapi-
tasokat erdsiti, hogy fébb tizenetek a kozleménytink
els6 részében bemutatott nemzetkozi irdnyelvekkel
Osszecsengenek.

KOSZONETNYILVANITAS

A szerz6k koszonettel tartoznak a kérdéiv osszealli-
tasdban és terjesztésében résztvevé kollégiknak és
szakmai szervezeteknek, kiilongsen MGYK Ifjusa-
gi és Integracios Bizottsaganak és a MGYT Korhazi
Gyogyszerészeti Szervezet Ifjusdgi Allandé Bizotts4-
ganak!

Irodalom

1. Magyar Gyogyszerésztudomanyi Tarsasag Ifjusagi Bizott-
sag: Gradudlis gyogyszerészképzés: Mi a Gyodgyszerészek
véleménye? Gyodgyszerészet. 2014;,58:420-37. — 2. MAB La-
togatd Bizottsdga. A hazai gyogyszerészképzés altalanos
helyzetérdl és az id&szerl valtoztatasokrol. Gydgyszerészet.
2015;59:67-84. — 3. Magyar Gyogyszerészi Kamara; Szakmai
vita a gyogyszerészképzésrél — A Magyar Gyogyszerészi Ka-
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mara allasfoglaldsa és ajanldsai a gradudlis gyogyszerészkép-
zés meguijitdsahoz. Gyogyszerészet. 2015;59:342-50.

Firier A, Fustos K, VIDA R, SzaB0 |, NaGy G, TELessy |: Aspects of
the transformation in pharmacy practice and education
Part II: Perception of pharmacy education among young
graduates

Based on the results of the 2020 national survey, there
is a significant need to increase the weight of credit
hour values of the medical-biological and professional
modules in pharmacy education. It is also proposed
to adopt the form of education to the changing
needs, further to assign weight to the teaching of new
pharmacists’ knowledge and skills, in accordance with
the changing professional and social expectations, as
well as to create specialization opportunities within the
training. When choosing educational tools, there should
be an increasing emphasis on developing individual
problem-solving skills and the ability to work in a team,
as well as to use educational methods that support
understanding the practical aspects of the curriculum.

'Pécsi Tudomanyegyetem, Gydgyszerésztudomanyi Kar, Gydgyszerészeti Intézet
? Pécsi Tudomanyegyetem, Altaldnos Orvostudomanyi és Gydgyszerésztudomanyi Kar
Min&ségiranyitasi és Intézmeényfejlesztési Osztaly
3 Pécsi Tudomanyegyetem, Altalanos Orvostudomanyi Kar Egészségiigyi Nyelvi és Kommunikacios Intézet
*levelezb szerzd, email: fittlerandras@pte.hu
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A 2022. évi Rozsnyay Matyas
Emiekversenyre meghirdetett
temak és konzulensek listaja

Kedves Fiatal Gyogyszerészek! A 2022. évre az alabbi kollégak hirdettek meg valaszthatd, kidolgozhato témakat
a Rozsnyay Matyas Emlékversenyre. Jelentkezni a témakra a konzulens neve mellett megadott e-mail vagy
telefonos elérhetdségen lehet. Természetesen a meghirdetett témajavaslatok mellett — egyéni megbeszélés
alapjan — egyéb témadtletekkel is meg lehet keresni a konzulenseket!

Minden érdekl6do fiatal kolléganak sikeres felkészilést kivanunk és halasan koszonjik minden jelentkezett
konzulensnek az egyUttmikodeést!

MGYT IB
Konzulens neve, munkahelye/cime és elérhetéségei Meghirdetett témak 2022-re
Dr. Kovacsné Balogh Judit Thromboembdlids betegek gydgyszerészi gondozasa
SE, GyTK, ) ) . o o Gyogyszerhamisitas, mit tehet a gyégyszerész?
Egyetemi Gyogyszertar Gydgyszerlgyi Szervezési Intézet Taplalasterapia gyégyszerészi gyakorlata tumoros
1092 Budapest, Hégyes Endre utca 7. betegek kérében
. Magisztralis gyogyszerkészitmények alkalmazasa
e-mail: . s o
A . . tumoros betegek életmin6ségének javitasdban
kovacsne_balogh.judit@pharma.semmelweis-univ.hu - - - . 2 —
tel.: +36-20-663-2457 Gyogyszerbiztonsag, betegbiztonsdg aktualis
kérdései
Taplalkozasi zavarban szenvedd fiatalok terapias
lehetéségei

Prof. Kovacsné Bacskay Ildiké Katalin és
Dr. Gyerman Anna
DE, GyTK,

L R Ongyogyitas irdnyitasanak lehetésége a kbzforgalma

4032 Debrecen, Nagyerdei korat 98. gyogyszertarban

e-mail: bacskay.ildiko@pharm.unideb.hu

Dr. Fittler Andras A gydgyszerészi kompetencidk és tevékenységi korok
PTE, GyTK, fejlédése, hazai és nemzetkozi helyzetének vizsgalata
Gybgyszerészeti Intézet és Klinikai Kozponti Minéségmenedzsment a gydgyszerelldtasban és
Gyogys;ertar ) alkalmazasa a gydgyszerészi gyakorlatban

7624 Pécs, Honved u. 3. Telemedicina gydgyszerészeti vonatkozasai
e-mail: fittler.andras@pte.hu llegalis és legé!is oplir?e gyégyszerfgrgalmazé
tel.: +36-20-556-65-09 honlapok halézati mintazatanak vizsgalata

Internetes gyogyszerforgalmazas helyzete és
veszélyei, online gyégyszertarak szakmai értékelése

Dr. Horvath Gyo6rgyi

PTE, GyTK,

Farmakognéziai Intézet Ill6olaj-tartalmu készitmények a gydgyszertari
7624 Pécs, Rokus u. 2. gyakorlatban és hatékonysaguk EBM értékelése

e-mail: horvath.gyorgyi@gytk.pte.hu
Dr. Nemes Daniel

DE, GyTK,
Gydgyszertechnoldgiai Tanszék Magisztralis készitmények lehetséges
4032 Debrecen, Nagyerdei korat 98. tartositdszereinek 6sszehasonlitdsa

e-mail: nemes.daniel@pharm.unideb.hu




Konzulens neve, munkahelye/cime és elérhetéségei
Prof. So6s Gyongyveér

SzTE, GyTK,

Klinikai Gyégyszerészeti Intézet

6725 Szeged, Szikra utca 8.

e-mail: soosgyongyver@szte.hu
soos@pharm.u-szeged.hu

Meghirdetett témak 2022-re

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

Non-starter: tudatos nem kivaltd. MIERT?
Kvalitativ vizsgalat (beteginterjtk)

A gybgyszertari szolgalat lehetdségei az idésebb
betegek terdpias egyittmiikodésének javitasara;
potencialisan nem megfeleld készitmények ,szlirése”

Kozgydgyszer ellatottak gydgyszer alkalmazasa

Oninjekciés tartalyok sorsa — mennyi hulladékot
Ltermellink”?

Koérhazba behozott gydgyszer; elényok és kockazatok

Gybgyszerészi intervencidk lehetéségei / jelentésége
automatizalt gydgyszerosztas bevezetésével

GFR >50 el6fordulds osztalyunkon (kérhazunkban /
klinikdnkon/ stb.) és ennek kdvetkezményei

Nem onkoldgiai betegek bioldgiai terdpias
lehetbségei / Uj tipust mellékhatdsok

Klinikai gyégyszervizsgalatok: a gyégyszerész,
mint ,1até” (unblinded) kézrem(ik6dé

A gybgyszeregyeztetés (medication reconciliation)
gyakorlata; miikodtetésének feltételei

Dr. Takacs Gabor Géza

Orszagos Koranyi Pulmonoldgiai Intézet,
Intézeti Gydgyszertar

1121 Budapest, Pihend Gt 1.

e-mail: takacs.gabor@koranyi.hu
pharmasailor@gmail.com

Antibiotikum stewardship hazai implementalasanak
lehetéségei.

Divatos étrendkiegészitdk, aktualis csodaszerek
hatékonysaganak bizonyitékokon alapuld értékelése.

Az (j innovativ onkoldgiai terapidk valds
eredményességének értékelése

Dr. Tabi Tamas

SE, GyTK,

Gyogyszerhatastani 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 tikrében

Terhes vitaminok: bizonyitott hatasok, spekulaciok,
kockazatok

Fluorokinolon antibiotikumok alkalmazasa -
Ujratervezés?

Dr. Vasvari Gabor

DE, GyTK,

Gyogyszertechnoldgiai Tanszék
4032 Debrecen, Nagyerdei korat 98.

e-mail: vasvari.gabor@pharm.unideb.hu

Etel és alkoholfogyasztas hatasa médositott
hatéanyag-leadasu készitmények kioldodasi profiljara

Dr. Vida Rébert

PTE, GyTK,

Gybgyszerészeti Intézet és Klinikai Kozponti
Gyogyszertar

7624 Pécs, Honvéd u. 3. és ROkus u. 2.

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

Gydgyszerhianyok szakmai és gazdasagi értékelése

Gyogyszeralkalmazas attekintése és kdlcsonhatasok
szlirése a gyogyszertari gyakorlatban

Prof. Zelké Romana
SE, GyTK,

Egyetemi Gydgyszertar Gyogyszeriigyi Szervezési Intézet

1092 Budapest, Hégyes Endre utca 7.

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

Személyre szabott magisztralis gydgyszerkészités
lehet6ségei a gydgyszertarban




2021. december

A Tarsasag és a szakmai-tudomanyos élet hirei

TISZTUJITASOK A MAGYAR GYOGYSZERESZTUDOMANYI TARSASAGBAN

Az 4j elnokség megvalasztasat kovetGen, az dszi ho-
napok soran sorra zajlottak a Tarsasag szakosztalyai-
nak és szervezeteinek tisztdjitasai. Az alabbi tablaza-

tokban a Tarsasag szakosztilyai és orszdagos hatds-
koru szakmai szervezetei tisztdjitasinak eredményeit
foglaljuk ossze.

Szakosztaly Tisztségvisel6k

Gyogyndvény Szakosztaly

Elndk: Vasas Gébor, Titkar: Rédei Déra, Vezetdségi tagok: Béni Szabolcs,
Boszérményi Andrea, Czirbus Zoltan, Csupor Dezsé, Farkas Agnes, Gonda Séndor,
Horanyi Tamas, Horvath Gyorgyi, Kindlovits Sdra, Pluhdr Zsuzsanna, Toth Barbara,
Vasas Andrea, Vanyolds Attila, Zdmboriné Németh Eva

Gyogyszeranalitikai
Szakosztaly

Elnok: Szakonyi Gerda, Titkér: Toth Gergé, Vezet6ségi tagok: Balogh Gyorgy Tibor,
Béni Szabolcs, Blazics Baldzs, Cseh Zsoltné Palos Andrea, Dombi Gydrgy, Jankovics Péter,
Morvai Miklés, Nadasdi Levente, Németh Tamds, Rozmer Zsuzsanna, Vitdnyiné Morvai
Magdolna, Vizserdlek Gabor, Volgyi Gergely

Gyogyszerésztorténeti
Szakosztaly

Elnék: Ambrus Tunde, Titkar: Gadl Emese, Vezet&ségi tagok: Borbély Margit, Fodor
Andras, G6bel Jozsef, Liptak Jozsef, Mihu Laszl6, Réddczyné Kovécs Zsuzsanna, Szabo Attila,
Szarvashazi Judit, Szmodits LaszIlo, Tatér Gyorgy, Vajda Péter, Vajna Marton, Varga Laura Ivett
(Kata Mihdlyt, Mayer Klarat, Péter H. Mariat és Simon Lajost tandcskozasi joggal felruhazott
tiszteletbeli vezet6ségi tagokka vélasztottak.)

Gyogyszertechnoldgiai
Szakosztaly

EInok: If). Regdon Géza, Alelndk: Fenyvesi Ferenc, Sovany Tamas, Titkdar: Basa Balint,
Katona Gabor

Vezetdségi tagok: Ambrus Rita, Antal Istvan, Berkd Szilvia, Bertalanné Balogh Emese,
Bodis Attila, Budai-Szdcs Maria, Csoka lldiko, Dér Péter, Hajdu Maria, Kéllai Szabd Nikolett,
Ify. K&sa Péter, Lengyel Miléna, Marosi Gyorgy, Pal Szilard, Pintyéné Hodi Klara, Saska Zséfia,
Varadi Judit, Vasvari Gabor, Vecsernyés Miklés, Zelké Romana

Farmakoterapias és
Gyogyszerészi Gondozési
Szakosztaly

EInodk: Viola Réka, Alelndk: Argay Marton, Dér Péter, Vida Rébert, Titkar: Bocsi Hajnalka

Gyogyszerkutatasi
Szakosztaly

EInok: Borbas Anikd, Alelndk: Zupkd Istvan, Titkar: Szakonyi Zsolt,

Vezet6ségi tagok: Bagdy Gyorgy, Bakai-Bereczki llona, Balogh Gyérgy Tibor, Ducza Eszter,
Gaspar Robert, Herczeg Mihaly, Lekli Istvan, Mandity Istvan, Minorics Renata, Perjési Pal,
Peth6 Gabor, Rozmer Zsuzsanna, Szatmari Istvan

Gyogyszerligyi Szervezési
és Kozigazgatasi
Szakosztaly

EInok: Gilinger Anett, AleInok: Takécs Gézané, Titkar: Kovacsné Balogh Judit,
Vezet6ségi tagok: Biczd Agota, Csoka lldiko, Erdei Ottilia, Feller Antal, Gulyas Eszter,
Horvath Laszl6, Fehérné Kovacs Ildiko, Molnér Zsuzsanna, Palffyné Podr Rita Erzsébet,
Samu Antal, Vida Rébert, Vincze Zoltan

Oktatasi Szakosztaly

EInok: Vecsernyés Miklos, Titkar: Fehér Palma, Vezetdségi tagok: Ujhelyi Zoltan,
Bertalanné Balogh Emese, Zelkd Roména, Laufer Rudolf, Molndr Béla, Krajsovszky Gabor,
Berko Szilvia, Agnes Mészaros

Szervezet Tisztségviselok

Kérhazi Gyogyszerészeti
Szervezet

Elnok: Szlics Attila, Alelndk: Bodd Gabriella, Szabdné Schirm Szilvia, Vezetd titkar: Csontos
Julia Didna, Régi6 titkar: Kozma Adam, Léber-Borza Erzsébet, Takécs Gabor

Gyogyszeripari Szervezet

EInok: Kovécs Kristof, Alelndk: Juhasz Hedvig, Gazdasagi titkar: Gal Georgina,
Kapcsolattartasi titkar: Kocsis Janka, Vezet6ségi tagok: Bardos Attila, Benké Bernadett,
Démuth Balézs, Jekd Anita, Lahner Marianna, Liszli Evelin, Pernecker Tivadar, Schrammelné
Mihélka Csilla, Sebe Istvén, Sovany Tamas

Gydgyszerészet 65:747-759
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ULESEZETT A TARSASAG TANACSKOZO TESTULETE

Az MGYT elnoksége és a Tarsasag szakosztdlyainak
és szervezeteinek uUjonnan megvalasztott vezetdi
2021. november 26-an tartottak az 4j elnokségi ciklus
els6 tanacskozo testiileti tilését. A tanacskozo testiilet
a Tarsasag f6 szakmai, stratégiai, egyeztet§ és
dontésel6készité foruma, amely évente egyszer tilése-
zik, és tagjai az elnokség tagjai, a szakosztalyok elno-
kei, a szakmai szervezetek elnokei, a tarsasagi szakla-
pok fészerkeszt6i, a Tarsasag orszagos allandé bizott-
sagainak elnokei, a gyogyszerésztudomanyi karok
dékanjai, vagy megbizott képviseldi, a szenatusi el-
nokség képviseldje, és az MTA Gyogyszerésztudoma-
nyi Osztalykozi Allandé Bizottsaganak elndke, vagy
megbizott képvisel6je. Az iilés hibrid moédon az
MGYT székhazaban rendezett videokonferencia ke-
retében zajlott.

Az ulést Tabi Tamds fétitkar nyitotta meg, majd
prof. Sz6ké Eva a Térsasag elndke kdszontotte a részt-
vevoket, és foglalta dssze roviden az elmult év tarsa-
sagi torténéseit. Ezutan Laszlovszky Istvin a Gyogy-
szerészet fészerkesztbje és prof. Szoké Eva atadtik a
Gydgyszerészet Végh Antal Nivédijat Kis Béldnak, és
ismertetésre keriilt a masik, tavollévé dijazott, Szom-
bathelyi Zsolt lauddcidja is. Ezutan az elnokségi ta-
gok, majd a szakosztdlyok, a szakmai és a mar ujjda-
lakult megyei szervezetek vezetSinek rovid bemutat-
kozasa kovetkezett. Prof. Hohmann Judit tudomanyos

alelnok a szakosztalyokhoz intézett révid beszédében
hangsulyozta a szakosztalyokban zajlé tudoményos
és tarsasagi munka fontossagat, és figyelmiikbe ajan-
lott néhany megszivlelendé szempontot a 2022-23-as
évek szakosztalyi tevékenységéhez, kitérve a prog-
ramszervezésre, az online jelenlétre, a kitiintetések
adomanyozasdra és a szaklapokkal folytatott munka-
kapcsolat élénkitésére.

Ezt kovetéen Zelké Romdna professzor, az Acta
Pharmaceutica Hungarica f6szerkesztdje beszélt a lap
célkittizéseir6l, kiemelve a fokozatos nemzetkozivé
valast. Majd Laszlovszky Istvan ismertette a Gydgysze-
részet cimi lapban a kozelmultban lezajlott és folya-
matban 1év valtozasokat, megkdszonve a nemrég le-
koszont fészerkesztd, Takdcsné prof. Novik Krisztina
munkajat. Kiemelte, hogy a lap szerkesztdsége a szer-
kesztobizottsaggal valo kapcsolatat szeretné uj ala-
pokra helyezni, és ismertette a tervezett Gj szerkeszt6-
bizottsagi koncepcidt, melyhez varja a szakosztalyok
és orszagos hataskord szervezetek aktiv hozzajarula-
sat. Tabi Tamds hozzatette, hogy a Gydgyszerészet el6-
fizetési dija a kovetkezd évben minimalisan emelke-
dik majd, a Tarsasag tagdija pedig valtozatlan marad.

Ezutan El Koulali Zakarids szervezési alelnok szolt
a megyei szervezetek vezetdihez, kiemelve, hogy a f6
célok a hivatds elismertségének novelése a gyogysze-

s

részi kompetenciak bovitésén keresztiil, tarsasagi

GYOMANY

TUDOMANY * ERTEK « HA

Az elndki asztal részlete, balrél-jobbra: Laszlovszky Istvan, prof. Szoké Eva, Tabi Tamas, Kis Béla.
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Kis Béla és Szombathelyi Zsolt kaptak a Végh Antal Nivadijat

A Gydgyszerészet szerkeszté-
sége a szerzék iranti meg-
becsilésének jeleként és a
lap szinvonala tovébbi eme-
|ésének reményében a Ma-
gyar Gyodgyszerésztudoma-
nyi Tarsasag elndkségének
tdmogatadsaval  2006-ban
nivédij alapitdsat kezdemé-
nyezte. A nivodij névaddja
Végh Antal professzor, a Ma-
gyar Gyogyszerészeti Tar-
sasag volt elndke, a Gydgy-
szerészet c. folydirat alapitd
fészerkesztéje. A nivédij a Kis Béla

Nivodijban részesult  Kis
Béla kutato bioldgus, a Richter
Gedeon Nyrt. tudomanyos
tanacsadoja a Gydgyszerészet
2020. prilisi és majusi lapsza-
maban megjelent, tarsszer-
z6kkel irt, ,Dopamin D -recep-
torok és antipszichotikumok:
Hatdsmechanizmus és farma-
kolégiai tulajdonsdgok” cim
kétrészes kozleményéért.
A rendkivdli - tudomanyos
alapossaggal megirt munka
széleskord  Osszefoglaldsat
Szombathelyi Zsolt adja az agyi D,-receptorok-

Gydgyszerészetben — megje-
lent legkivalobb publikédcidk elismeréseként itélheté oda,
évenként legfeljebb hdrom kozlemény szerzéjének. A ni-
vodijat a Gydgyszerészet szerkesztéinek javaslatara az el-
nokség hagyja jova. A nivadij a gydgyszerészeti tudomany
és gyakorlat barmely tertletérdl készult, a Gydgyszerészet
profiljdba tartozd és célkitlizéseivel harmonizélé, a szer-
kesztéségi elvarasoknak tartalmi és formai vonatkozasban
egyarant eleget tevé, kiemelkedd mindségul kdzleményért
adhaté. A nivédijas kdzlemény szerzéje oklevelet kap és
targyjutalomban részesul. A nivédijat a Tarsasag elnoke és
a Gydgyszerészet fészerkesztéje adja 4t.

A Gydgyszerészet szerkesztésége a 2020. évi, Végh An-
talrol elnevezett Nivodijra — tekintettel a nagyszamdu, ki-
emelkedd szinvonall kozleményre —, egyhangulag, két
dfj kiadasat kezdeményezte, amit a Tarsasag elndksége
elfogadott.

nak, mint fontos terapias cél-
pontoknak, a killonbozé pszichiatriai betegségek kezelésére
alkalmas gyogyszerek fejlesztésénél. Jé elméleti hatteret ad
az origindlis magyar antipszichotikum — kariprazin — unikalis
hatasprofiljdnak megértéséhez.

Nivédijban részesult Szombathelyi Zsolt kutatd orvos, a
Richter Gedeon Nyrt. tudomanyos tandcsaddja a Gyogyszeré-
szet 2020. juliusi és augusztusi lapszamaiban megjelent, Réti
Andredval irt kétrészes,,Digitalizdcic az egészségligyben — Csen-
des forradalom” cim( kozleményéért. A két részbdl alld sorozat
atfogd képet adott a hazai gydgyszerészetben talan kevéssé
diszkutdlt, de az ltalanosan gondoltnal sokkal aktudlisabb je-
lent6ségu digitalis egészségligyi forradalomrol. A szerzék ol-
vasmanyos stilusban, jol eltalalt mélységben kalauzoljdk végig
az olvasot a digitdlis medicina univerzuman. A kézlemények
nem kizarélag a kozforgalmu, hanem minden terlleten dol-
gozé gydgyszerész szamara érdekesek és hasznosak lehettek.

szempontbdl pedig elérendd a tagsag és a Gydgyszeré-
szet el6fizet6i létszamdanak novelése, megyei szintd
programok, tovabbképzések szervezése, az aktiv tar-
sasagi élet megteremtése. Fontosnak nevezte a 21.
szazadi kommunikacios eszkozok hasznalatat és el-
engedhetetlennek egy aktiv, naprakész tagsagi adat-
bazis létrehozasat. Tamogatast igért a szervezeti tevé-
kenységhez, ugyanakkor kérte valamennyi szervezet
proaktiv hozzaallasat.

Tabi Tamas kérte a szervezeteket, hogy buzditsak a
fiatal gyogyszerészeket a 2022-ben Vas megyében tar-
tand6 Rozsnyay Matyas Emlékversenyen valo6 részvé-
telre. Ismertette a szervezetek és a Tarsasag pénziigyi
mikodését, a programok finanszirozdsanak lehetdsé-
geit. Bdcskay Ildiké professzor a Tarsasag tovabbkép-
zési titkara Osszefoglalta a tovabbképzések szervezési-
és menetrendjét, ismertette a megrendezés és az akk-
reditacio szabalyait.

Csupor Dezsd rendezvényi titkar 6rommel szamolt
be a nemrég lezajlott Clauder Otté Emlékverseny si-
kerérdl és ismertette az el6ttiink allo rendezvényeket,

buzditva az azokon vald részvételre, illetve megemlit-
ve az egyes esetekben nyerhetd részvételi tamogataso-
kat. Hangsulyozta a kommunikacié fontossagat, a
Tarsasag médiumaival valé napi kapcsolattartds je-
lentGségét, hogy a gyogyszerészek idében értestilhes-
senek, illetve mielébb beszdmoldt olvashassanak a
szervezeti és szakosztalyi rendezvényekrél. Ismertette
a Tarsasag legutobbi tevékenységértékeld felmérésé-
nek fontosabb tanulsagait.

Sz6kd Eva professzor bemutatta a Tarsasdg eur6pai
és globalis kapcsolatrendszerét, ismertetve a nemzet-
kozi rendezvényeket és szakmai projektekben vald
részvétel lehetéségeit is, és ezen a teriileten is aktivi-
tasra kérve a megbeszélés résztvevoit. A hozzaszolasok
soran kérés érkezett a tarsasagi alapszabaly és SZMSZ
egyes részeinek pontositdsara, 6sszehangoldsara.

Végiil Elnok asszony megkdszonte a jelenlevoknek
az aktiv részvételt, és sikeres, élénk tarsasagi életet ki-
vanva, minden tisztvisel$ aktiv kozremiikodését kér-
ve lezdrta az tlést.

)
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BESZAMOLO A XIV. CLAUDER OTTO EMLEKVERSENYROL

A tavalyi év jarvanytigyi helyzete miatt meghidsult,
idén azonban - jelentés védelmi intézkedések mellett
- sikertilt megvalositani az immar XIV. Clauder Otto6
Emlékversenyt. A névad6 munkassaga eldtt tisztelgd,
az MGYT Gyogyszeripari Szervezetének és Gyogy-
szertechnoldgiai Szakosztalyanak kozos szervezésé-
ben és az MGYT Gydgyszeranalitikai Szakosztalya-
nak tdmogatdsaval megvaldsuld rendezvény a 35 év
alatti, diplomaval rendelkezd, gyogyszeriparban, ku-
tatointézetekben, illetve egyetemeken dolgozé fiatal
kutatoknak biztosit lehetéséget a tudomanyos tapasz-
talatcserére egy nemes versengés kereti kozott. Az
Emlékverseny ezuttal is tradiciondlis helyszinén, a
budapesti Benczur Hotelben keriilt megrendezésre
2021. november 11-12-én.

Az idei évben két nap alatt dsszesen 31 darab ver-
senyeléadds hangzott el. Az emlékverseny csiitortoki
napja iinnepélyes megnyitoval indult, ahol prof. Szo-
ké Eva az MGYT elnéke, prof. Hohmann Judit az
MGYT tudomdnyos alelndke, valamint Kovdcs Kris-
tof az MGYT Gydgyszeripari Szervezetének és if].
Regdon Géza az MGYT Gyogyszertechnologiai Szak-
osztalyanak elnokei koszontotték a hallgatdsagot és a
versenyzoket.

A megnyité utani elsé szekcid eléadédsai a hagyo-
manyos gyogyszertechnoldgiai témdk koré csoporto-
sultak. Az tiléselnok Luddnyi Krisztina volt. A szek-
ci6 nyitd el6addséban Petd Agota, Késa Déra,
Haimhoffer Addm és Nemes Ddniel térszerz8ségével
Jasminum officinale tartalmu kendécsok formulala-
sardl és vizsgalatairol beszélt. Majd Kis Nikolett is-
mertette a glikolok, mint kémiai permeacié fokozé
anyagok a stratum corneum szerkezetre és permea-
bilitasra gyakorolt hatasaval kapcsolatos vizsgalatait.
A kovetkez6 3 eléadas egyarant a gyogyszeres habok
témakore koré csoportosult. Falusi Fanni kiillonboz6
polimer tartalmu habok formuldciéjardl és vizsgala-
tarol beszélt, Farkas Dora hajtégazmentes gyogysze-
res habok el6allitdsaval és vizsgalataival kapcsolatos
eredményeit ismertette. A szekcié zard el6adasaban
Haimhoffer Addm egy verapamil tartalmu gasztro-
retentiv szilard hab eléallitasat és in vivo vizsgalatat
mutatta be az érdekl6d6 kozonségnek.

Az ebédsziinet utdn a farmakologiai szekcio eld-
adasaira kertilt sor Tabi Tamds elnoklete mellett. Bar-
na Tamara a szildenafil-citrat, mint potencialis
tokolitikus hatéanyag vemhes patkany uteruszon vég-
zett vizsgdlatarol beszélt, Horvdth Addm pedig a

Kantds Bogldrka, Steib Anita, Berenkei Gabor és Kere-
kes Richdrd tarszerzségével megvalositott lipid raftok
modositasanak komplex in vitro és in vivo vizsgalata-
val kapcsolatos kisérleteirdl szamolt be. Mészdros Pet-
ra a vékonybél szerepét vizsgalta a paracetamol felszi-
vodasaban és metabolizmuséban fiziologias és diabé-
teszes koriilmények kozott. Vigh Déra egy simaizom
elektromiografian alapulé modszert mutatott be a
gyomorsav tultermelddésének kimutatdsara patkany-
modellben. Végiil Konkoly Krisztidn és Herczeg Didna
Ildiko el6adasat hallgathattuk meg ,A publikus mel-
lékhatds adatokbil levonhaté kovetkeztetések: Mit ta-
nulhatunk a COVID-19 vakcindk példdjan?” cimmel.
Rovid sziinet utdn a nap utolso, analitikai témaju
szekcidjara kerilt sor, melyet Csupor Dezsé elnokolt.
Fodor Blanka, Teleki LdszI6 tarsszerzéségével a D,-vi-
tamin bomlasinak HPLC-DAD modszerrel torténd
nyomon kovetésérdl szamolt be szilard gyogyszerfor-
makban, Ivinczi Mdrton sejtmembran penetrald
peptidek konformdcids vizsgalatait ismertette, mig
Laczké Ddvid a Péterviriné Blandr Eszter kozremu-
kodésével végzett kisérleteirdl szamolt be a centrifu-
galis megoszlasos kromatografia alkalmazasanak
ekdiszteroidok elvalasztasaban torténé kihivasairdl
és lehetGségeirdl. Simon Alexandra az Alpinia galanga
hatéanyagainak membran permeabilitas vizsgalatai-
val kapcsolatos eredményeit ismertette. Az eléadas
tarsszerz6i Nghiem Kim Szofi, Gampe Nora és Garddi
Zséfia voltak. Tyukodi Levente 1j C5 kurkuminoid
analégok  albumin-kétédésének — spektroszkdpiai
modszerekkel torténé nyomon kovetésérdl beszélt,
mig Virdg Ddvid a Lérincz Kende, Kiss Norbert,
Bozsdnyi Szabolcs, Jobbdgy Antal, Gulyds Lili, Borbély
Adina tarszerzok segitségével szerzett eredményeirdl
szamolt be alfa-1-savanyu glikoprotein, mint diag-
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EInoki asztal az Emlékverseny megnyitdjan
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nosztikus biomarker malignus melanomaban torténé
alkalmazasi lehetdségeirdl.

Az estét és egyben a csiitortoki programot az el§z6
konferencia hagyomanyait kovetve egy remek hangu-
latt borkéstold zarta.

A pénteki program a nagyszamu eléadas miatt vi-
szonylag koran indult, de a korai idépont ellenére is
szép szammal képviseltették magukat a résztvevok és
az érdeklédok. Az Emlékverseny 4. szekcidjanak el-
noki teenddit prof. Révész Piroska latta el. Az elsé el6-
adasban Jaksdné Borbds Eniké, Kdddr Szabina tar-
szerz6ségével a fluxus alapu gyogyszerformulacio fej-
lesztésben rejlé lehetGségeket ismertette. A Jozsa Liza,
Zdkdany-Braun Rendta szerzéparos ,Kurkumint tar-
talmazo onemulgedlo rendszer formuldldsa kiilséleges
gyogyszerformdba” cimmel adott eld, Arany Petra
vaginalis gyogyszerleadd rendszerek 3D nyomtatdssal
torténd eldallitasarol és vizsgalatairdl beszélt, mig
Késa Déra, Peté Agota és Haimhoffer Addm tarszer-
z6ségével oralis bevitelre szant peptid tartalma
gyogyszerhordozo rendszerek formuldlasaval és vizs-
galataival kapcsolatos eredményeit ismertette.
A szekci6 utolso el6adasaban a Pamlényi Krisztidn,
Nemes Ddniel szerzéparos ,Cetirizin tartalmu
ndtrium-algindt alapu polimer filmek stabilitdsi és
permeabilitdsi vizsgdlata” cimmel tartott el6adast.

A rovid kavésziinet utan kovetkezd, kémiai témaju
szekcidt prof. Perjési Pdl vezette. A szekcidban Bege
Miklés, Bakai-Bereczki Ilona, Herczegh Pdl, Borbds
Aniké ,,Nukleozidokon végzett tioladdiciok, és a ve-
gyiiletek biolégiai hatdsai”, Debreczeni Néra ,,Katio-
nos kiméra oligonukleotidok szintézise”, Lérincz Eszter
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Bogldrka ,SARS-CoV-2 ellenes hatdsu, perfluoroalkil
oldalldncot tartalmazé glikopeptid antibiotikum szdr-
mazékok szintézise”, Piros Ldszlé ,Halokinazolinok
szintézise és Suzuki-keresztkapcsoldsi reakcioi propi-
lén-karbondtban” és Varré Nikolett ,Dinamikus szer-
kezeti egységet tartalmazo P -foldamerek szintézise”
cimi el6addsai hangzottak el.

Az ebédsziinet utan kovetkezett az idei Emlékver-
seny utolso szekcidja, melynek elnoki teenddit Mdr-
kus Sarolta, a Magyar Gyogyszerésztudomanyért
Alapitvany elnoke latta el. Ebben a szekciéban ismét
technoldgiai témaja el6adasok keriiltek porondra Né-
meth Zséfia, Sipos Bence, Reza Semnani Jazani és
Dobé Dorina Gabriella tarszerz6ségével liposzéma
alapt nano-hordozérendszerek kockdzatbecslésre
éptlé optimalizalasarol tartott eléadast. Rusznydk
Agnes ciklodextrin polimerek siRNS hordozéképes-
ségét vizsgalta, a Sipos Bence, Katona Gdabor szerzd-
paros porlasztva szaritott, indometacin tartalmu po-
limer micellak fejlesztésérél szamolt be a peroralis
biohasznosulds fokozasanak céljabdl. Szabé Edina,
Zdhonyi Petra, Haraszti Anna és Brecska Ddniel ,,Fo-
lyamatos technolégidk alkalmazdsa hatéanyag-tartal-
mii szdlas anyagok feldolgozdsa sordn” cimmel adott
el8, mig Uhljar Luca Eva ciprofloxacin-tartalmu poli-
mer nanoszalak tlin keresztili, illetve szabad felszin-
r6l torténd szalképzéssel torténd eldallitasaval kap-
csolatos eredményeit osztotta meg a kozonséggel.

A hosszura nyult program végeztével a kuratorium
visszavonult értékelésre, az eléadok pedig izgatott va-
rakozas kozben folytattak az eszmecserét és a kapcso-
latépitést.
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A kuratérium az aktudlis alapszabaly alapjan az
idei évben is 4 kategéridban hirdetett gy6ztest: far-
makoldgia témakdrben Horvath Addm, kémia-anali-
tika témakorben Virag Déavid, hagyomanyos gyogy-
szertechnoldgia témakorben Kis Nikolett, mig inno-
vativ gyogyszertechnologia témakorben Szabo Edina
kapta a legmagasabb pontszamot. A kategdriagy6z-
tesek kozil az Osszesitett eredmények alapjan Virdg
David kapta a legjobbnak jaré Clauder Otté Emlék-
érmet, illetve egy meghivast a jov6 évi Gyogyszer-
technoldgiai és Ipari Gyogyszerészeti Konferencidra.
Ezen kiviil ipari témaja el6addsaval Fodor Blanka ér-
demelte ki a zstiri Kiillondijat.

Kiilon meg kell még emliteni, hogy nemcsak a Ku-
ratérium tagjai, hanem a hallgatdsag is aktivan kivet-
te részét az egyes el6addasok utani diszkussziobol.
Minden el6addénak tobb kérdésre is kellett valaszolni,
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illetve szamos esetben kaptak az el6addsuk kapcsan
tovabbi Gtletet a téma eredményes folytatasahoz.
Végezetill a Szervez6k minden kozremiikod6nek
szeretnék megkdszonni a rendezvény sikeres lebo-
nyolitasaban jatszott szerepiiket, valamint szeretnék
megkdszonni a timogatast a rendezvény szponzorai-
nak: a Magyarorszagi Gyodgyszerkutatasért Alapit-
vanynak, a Béres Gyogyszergyar Zrt.-nek, az Extrac-
tum Pharma Zrt.-nek, a Goodwill Pharma Kft.-nek,
a Magyar Gyogyszerésztudomanyért Alapitvanynak,
a MEDITOP Gyogyszeripari Kft.-nek és a Richter Ge-
deon Nyrt.-nek.
Soviny Tamds
a Clauder Otté Emlékverseny Rendezd Bizottsdg
és a Kuratdrium tagja,
az MGYT Gyégyszertechnoldgiai Szakosztalydnak
alelnike

Egyetemi hirek

HIREK BUDAPERTROL

Semmelweis Ignac emlékérem és jutalomdij

A jarvany miatt tavaly tobb
tudomanyos jutalomdij at-
adasa elmaradt. A tavalyi
dijazottak ez év novembe-
rében vehették at kitiinte-
téseiket az idei nyertesek-
kel egyiitt. A 2020-as Sem-
melweis Igndc emlékérmet
és jutalomdijat Tulassay Ti-
vadar rector emeritusnak
itélték oda az ujsziilottek
elektrolit- és vizhaztartasa-
nak, illetve vesemtikodésé-
nek szabalyozasaban tett kutatdsi eredményeiért.
2021-ben Bagdy Gyorgy, a Gydgyszerhatastani Intézet
korabbi igazgatdja és egyetemi tandra nyerte el a ki-
tintetést a CGRP migrénben igazolt szerepéért,
melybdl azdta igéretes és hatékony migrénellenes
gyogyszerek szilettek. (semmelweis.hu)

Prof. Bagdy Gyorgy

Jubileumi diszoklevelek és
Oktato Gyogyszerész oklevelek atadasa

A NET Disztermében rendezett iinnepség kezdetén
atadtak a Semmelweis Egyetem Gydgyszerésztudo-
manyi Kardnak Oktaté Gyogyszerésze okleveleket. Az

elismerést hatan vehették 4t: Acs Zoltdn, a Meditop
Kft. tarstulajdonosa, a Magyar Gyogyszerészi Kama-
ra Ipari Bizottsigianak elnoke; Hegediis Lajos, a
Pharmamed, a Human Gyodgyszergyar és a Teva
Gyogyszergyar Zrt. egykori vezérigazgatdja, a Ma-
gyarorszagi Gyogyszergyartok Orszagos Szovetsége
korabbi elndkségi tagja; Kolldr Eva, a Richter Gedeon
NyRt. biotechnolégiai készitményfejlesztési osztaly-
vezetdje; Konya Panka, az Aris Global vezetd gyogy-
szerbiztonsagi szakértdje; Laszlovszky Istvdn, a Rich-
ter Gedeon NyRt. egykori kutaté-gyogyszerésze,
szakértdje, a Gyogyszerészet foszerkesztbje, a Magyar
Gyoégyszerészi Kamara Budapesti Szervezetének ve-
zetOségi tagja; és Mittner Andrds, a Naturland egyko-
ri termelésiranyitdja, az Orszagos Gyogyszerészeti és
Elelmezés-egészségiigyi Intézet inspektora.

Ezt kovetben platina (1), rubin (1), vas (4), gyémant
(20) és arany (16) diszokleveleket adomanyozott a
Semmelweis Egyetem Gydgyszerésztudomanyi Kara
a 75, 70, 65, 60 és 50 éve végzett jubilans gyogysze-
részdoktorainak. 42 jubileumi diplomat nyujtott at
prof. Antal Istvin dékan és Feketéné Szabé Eva stra-
tégiai és fejlesztési rektorhelyettes. A jubilansok nevé-
ben Jasztrabné Then Mdria ny. egyetemi adjunktus
mondott beszédet. Az tinnepségen a hagyomanyok-
nak megfeleléen gyogyszerészhallgatok, doktorandu-
szok és fiatal oktatok koszontotték a jubilans gyogy-
szerészeket eldaddsaikkal. Ezuttal Johann Sebastian
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Bach és Wolfgang Amadeus Mozart muvei koziil
hangzott el néhany a diszoklevelet atvevok tiszteleté-
re. (forrds: semmelweis.hu)

DDRS 2021 konferencia

Nagyszabasu nemzetkozi gydgyszerkutatasi konfe-
renciat rendeztek Budapesten International Confe-
rence on Advances in Pharmaceutical Drug Develop-
ment, Quality Control and Regulatory Sciences (DDRS
2021) cimmel, tobb mint 200 6 részvételével. Az ese-
mény fOszervezdje a Semmelweis Egyetem Gydgysze-
részeti Intézete volt, a rendezvényre az egyetem 250.,
jubileumi évének keretében keriilt sor, a pandémia
miatt egy év halasztassal. A konferencidn nyitébeszé-
det tartott Ader Jdnos koztérsaségi elnok, majd ezt
kovetéen tobb nemzetkozi szervezet vezeté alakja
szolalt fel: prof. Klebovich Imre, a DDRS 2021 Gydgy-
szerkutatasi Konferencia tarselnoke, a Gyogyszeré-
szeti Intézet korabbi igazgatdja; a szimpozium maésik
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tarselnoke, Vinod P. Shah, a Semmelweis Egyetem
diszdoktora; Stefan Miihlebach, a szimpdzium har-
madik tarselnoke, aki szintén az egyetem diszdokto-
ra; online Jakab Zsuzsanna, az Egészségiigyi Vilag-
szervezet (WHO) fOigazgato-helyettese; Dominique
Jordan, a Nemzetkozi Gyodgyszerészeti Szovetség
(FIP) elnoke; az Amerikai Gydgyszerésztudomanyi
Tarsasag (AAPS) volt elndke, Joseph W. Polli; Dieter
Steinhilber, az Eurdpai Gyogyszerésztudomanyi Tar-
sasagok Szovetségének (EUFEPS) elnoke. A kdszon-
t6k utdn Ader Janos, Merkely Béla, Klebovich Imre és
Schamschula Gyorgy, a Magyar Posta vezérigazgatdja
alairtak és lebélyegezték azt a kiilonleges, angol-ma-
gyar nyelvi szamozott emléklapot, amelyet a Magyar
Posta a tavalyi évben, a Semmelweis Egyetem 250
éves jubileumdra bocsatott ki. Az emléklap egy-egy
példanyat az alairdk, valamint a konferencia résztve-
vOi is megkaptak. (semmelweis.hu)

Koteles Istvdn

HIREK DEBRECENBOL

DExpo a Debreceni Egyetemen

2021. november 24-25-én ismét megrendezésre keriilt
a Debreceni Egyetem egyik legnépszertibb rendezvé-
nye a DExpo. A DExpo keretein belill az egyetem
minden évben lehetéséget ad az érettségi elott alld
kozépiskolasok szamara, hogy megismerkedjenek
azokkal az egyetemi karokkal, szakokkal, melyek az
érdeklédésiikhoz legkozelebb allnak. A jarvanyiigyi
helyzet romlasara valé tekintettel, csakugy, mint ta-
valy, idén is online formaban keriilt megrendezésre a
beiskolazasi rendezvény, az egyetem YouTube csator-
ndjan, emellett a felveteli.unideb.hu weboldalon to-
vabb tajékozédhatnak az érdekléddk, mely abbol a
célbol jott létre, hogy segitse a palyavalasztast, fontos
tudnivalokat és hasznos informdciokat kozvetitsen a
didkok, tanarok és sziilok szamara.

Csokoladégyiijto akcio
a Gyogyszerésztudomanyi Karon

Idén el3szor, hagyomdanyteremtd szandékkal szervez
a Gyogyszerésztudomanyi Kar édességgyijté akciot.
A kezdeményezés célja, hogy az tinnepek kozeledtével
oromet csempéssziink a raszoruld gyerekek minden-
napjaiba. A csokoladégyujtés otletét mind a hallga-
tok, mind az oktatok nagy 6rommel és lelkesedéssel

A csokolddégyijté akcid kezdete, az elsé édességek adomé-
nyozasa (fotd: Jozsa Liza)

fogadtak. Az édességekkel a Halapon a gyermekekért
Kozhaszna Egyestiletet tamogatja a Kar, a gytjtés
december 14-ig tart. Az adomanygyijt6 doboz meg-
talalhato a Klinikai Gyogyszertar éptiletében, a
Gyogyszerfelugyeleti és Gyogyszergazdalkodasi Tan-
szék iroddjdban.
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GYKTV- a Gyogyszerésztudomanyi Kar
Természettudomanyos Versenye

A debreceni Gyodgyszerésztudomanyi Kar nagyszaba-
su versenyre invitalja a kozépiskolas didkokat a ter-
mészettudomanyok témakorében. A vetélkedd célja a
bioldgia, kémia és fizika népszeriisitése az érdekl6dd
didkok korében, a tehetséggondozds, valamint az
egészségligyi palyak, ezen belil is a gyogyszerészeti
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hivatds és az egyetemi képzés ismertetése a tanuldk
korében. A versenyre — mely 2022-ben keriil megren-
dezésre - a jelentkezés mar elindult, melyrél bévebb
informaciok a kar weboldalan (www.pharm.unideb.
hu/gyktv) érhetSk el. A didkok izgalmas feladatokban
probalhatjak majd ki magukat és az értékes nyeremé-
nyek mellett rengeteg tapasztalattal és élménnyel is
gazdagodhatnak.

(Peté Agota)

HIREK PECSROL

Kivalo Fiatal Gyogyszerész PhD-hallgato dijat
kapott Zsid6 Balazs Zoltan

A hazai egészséguigyet és egészségipart elemz6 Medi-
cina évkonyv idei megjelenése alkalmabol atadtdk az
egészségligyi szerepl6knek, szolgaltatoknak és orvo-
soknak jaré Medicina dijakat. A gyogyszerkutatasban
orszagos szinten kiemelkedd teljesitményt nyujtd
gyogyszerészeknek jaré Kivdlé Fiatal Gyiégyszerész
PhD-hallgaté dijat Zsidoé Baldzs Zoltdn, a Pécsi Tudo-
ményegyetem Altaldnos Orvostudomanyi Kara Far-
makologiai és Farmakoterapiai Intézetének egyetemi
tanarsegédje kapta. Zsido Baldzs kutatomunkdjat He-
tényi Csaba témavezetésével végzi az intézet Farma-
koinformatikai Tanszékén, a szamitogépes gyogy-
szertervezési eljarasok alkalmazasa és fejlesztése te-
riiletén. Foglalkozik a COVID-19 betegség elleni sza-
mitégépes  gyogyszer-repoziciés  vizsgalatokkal,
valamint a TRPA1 receptorral is, ami az idei orvosi
Nobel-dij kapcsan keriilt reflektorfénybe. Eddig nyolc
kozleménye jelent meg rangos nemzetkozi folydira-
tokban, valamint szamos hazai és kiilfoldi konferen-
cidn tartott eldadéast. Az Altalanos Orvostudomdanyi
Karon, a Gydgyszerésztudomanyi Karon és az Egész-
ségtudomanyi Karon is vannak angol és magyar nyel-
vl el6adasai és szeminariumai. (gytk.pte.hu)

Hazai szinten egyediilallé biotechnolégiai
BSc képzés indul

Vilagszerte keresett tudast, rengeteg kiillonbozé
karrierutat és mar az oktatas ideje alatt konkrét ipari
tapasztalatot igér az angol nyelvii biotechnoldgia BSc
képzés, amely jovOé szeptemberben indul a PTE
Gyogyszerésztudomanyi Karan. A bioldgiat, bioké-
midt, informatikat és a miiszaki tudomanyokat 6tvo-
z6 alkalmazott tudomanydg, a biotechnologia éle-
tink rengeteg szegmensét hatja at. A magasan kép-
zett biotechnologus elengedhetetlen a modern
vakcinagyartashoz, ugyanakkor munkaja a mezdgaz-
dasagban, az élelmiszeriparban és az egészségigy
szinte minden agaban is létfontossagu. A pécsi bio-
technoldgia BSc képzés irant mar most nagy az ér-
deklédés: magyar és kiilfoldi didkok sora jelezte,
hogy itt szeretné folytatni tanulmanyait 2022 szept-
emberétdl. A 48 tjdonsiilt pécsi biotechnoldgus hall-
gatét a megujult gyogyszerészi és orvoskari éptiletek
és vilagszint(i laboratériumi eszkozpark varjak majd.

(gytk.pte.hu)

Online tovabbképzés Brantner Antal
és Larencz Laszlo munkassaganak emlékére

»Ldrencz LdszI6, Brantner Antal gyogyszerésztorténi
emlékiilés” cimmel szervezett Mayer Kldra cimzetes
egyetemi docens online tovabbképzést november elsé
hetében, amelyben a hazai gyogyszerésztorténet két
kiemelkedd szakemberének életujtara, szakmai tevé-
kenységére emlékeztek meg. Az el6addsok témai ko-
z0tt nemcsak a cimben szereplé gyogyszerészek, de
példaul Kazay Endre vértesacsai gyogyszerész 6rok-
sége, valamint a pécsi Larencz Laszlo - gyogyszeré-
szeti hagyomdanyokat 6rz6 - Gyodgyszerésztorténeti
Csoport is megjelenik. Mayer Klara mellett az tilésen
eléadott Szabo Ldszlé Gyula professzor emeritus,
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Dobson Szabolcs, Grunda Miklés, Kutas Jend, vala-
mint Jod Kristdf, a vértesacsai Kazay Alapitvany uj el-
noke.

A kabitoszerek gyogyaszati felhasznalasa
a Pirulez Podcastben

Teljes gézerdvel folytatja tovabb Pdl Szildrd és Lokodi
Dadvid a Gyodgyszerésztudomdnyi Kar szérakoztatd és
informal6 jellegti ismeretterjeszté podcast sorozatat.
Az aktualis epizédban a kabitdszerek és a psziche-
delikumok / enteogének valodi arcardl rantja le a
leplet a két musorvezetd, vendégiikkel Molndr Béld-
val, a Klinikai-Koézponti Gydgyszertar gyogyszeré-
szével. Az epizddban a torténelmi perspektivan ke-
resztiil megprobalnak kozosen egy tisztabb képet
festeni a kabitdszer valodi természetérdl, valamint
feltérképezik, hogy a vallasi hasznalatbol hogyan
épult be az okori gydgyaszatba, majd valt a modern
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orvoslas szamos teriiletének nélkiilozhetetlen elemé-
vé. Az adas meghallgathato, ha a Google keresémo-
torba begépeljiik a Pirulez Podcast és az Anchor.fm
kifejezéseket.

Nagyszerii eredmények a Pécsi Gyogyszerészi
Gondozasi Versenyen

November 11-én ismét megrendezésre kertilt Pécsett
a kari Gyogyszerészi Gondozasi Verseny, ahol a ma-
gyar és angol képzésben résztvevd otodéves gyodgy-
szerészhallgatok probalhattak ki magukat és mérkdz-
tek meg egymassal szimuldlt gyoégyszertari szituaci-
okban. Az el6zetesen megkonstrualt, még a gyakor-
lott gydgyszerészek szamara is olykor nehézséget
okozd Osszetett szituaciokat pontozolap segitségével
értékelte a szakért6 zstri, melynek elndke Télessy Ist-
vdn cimzetes egyetemi docens volt, mellette kdszont-
hettiik Pintér Erika professzor asszonyt, Hartung Ist-
vdant, Pethd Gdbor professzort és Viola Rékdt, az
MGYT Farmakoterapids és Gyogyszerészi Gondozasi
Szakosztaly elnokét. A hallgatok felkésziiltségét jol
mutatja, hogy a zsliri a magyar kategdériaban harom
1. helyezettet (Pleva Dorina, Strauss Lilien és Vincze
Szilvia), egy masodik (4.) helyezettet (Krdncsevics Oli-
vér), valamint egy harmadik (5.) helyezettet hirdetett
ki (Hajdu Levente). Az angol programos kategdriaban
1. helyezett lett Soltanisarvestani Fatemeh, 2. helye-
zett Abdoli Shooka és 3. helyezett pedig Malkawai
Ahmad Aameer Yahia.

Lokodi David

HIREK SZEGEDROL

Bolyai Janos Kutatasi Osztondijat nyert el
két fiatal oktato

A Magyar Tudomdnyos Akadémia Bolyai Kuratériu-
ma 2021-ben 24. alkalommal itélte oda a Bolyai-dsz-
tondijat 169 tehetséges, 45 évnél fiatalabb kutatonak a
kiemelkedd kutatdsi-fejlesztési teljesitmény 6sztonzé-
sére és elismeréseként. A hagyomanyoknak megfele-
16en szeptemberben, a Bolyai-napon adtik at az 6sz-
tondij odaitélésér6l szolo okleveleket. Az SZTE
GYTK oktato6i koziil Benkd Ria, a Klinikai Gyogysze-
részeti Intézet adjunktusa ,, A szisztémads antibiotikum
alkalmazas egyes jellemzdinek feltdrdsa a hazai jaré-
és fekvibeteg szektorban, valamint az és az eurdpai
unié orszagaiban” cim@ palyazataval és Katona Gd-
bor, a Gydgyszertechnoldgiai és Gydgyszerfeliigyeleti

Intézet adjunktusa ,Neurodegenerativ betegségek te-
rapidjdban intranazdlisan alkalmazhaté nano gyogy-
szerhordozo rendszerek fejlesztése” cim(i kutatasi té-
matervével nyerte el az MTA tdmogatdsat.

Hohmann Judit akadémiai székfoglaléja

Prof. Hohmann Juditot 2019-ben vélasztottdk a Ma-
gyar Tudomanyos Akadémia levelez$ tagjavd, azon-
ban a pandémias helyzet miatt 2021. oktober 19-én
tartotta ,,Természetes vegyiiletek a gyogyszerkutatds-
ban: egy korszak vége vagy 1ij aranykor?” cimt akadé-
miai székfoglalo el6adasat Budapesten, az MTA Szék-
hézanak Nagytermében a Kémiai Tudomdanyok Osz-
talya szervezésében. Az eléadast kovetGen Perczel
Andrds akadémikus, a Kémiai Tudomanyok Oszta-
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Perczel Andrds akadémikus atadja Hohmann Juditnak a
Magyar Tudomanyos Akadémia tagsagarol szolé oklevelet
(fotd: Szigeti Tamas)

lyanak elnoke atadta Hohmann Juditnak a Magyar
Tudomanyos Akadémia tagsigardl szolé oklevelet.
Az el6adas megtekinthet$ az MTA videétaraban.

Hallgatoi palyadijak
a XXVII. Szent-Gyorgyi Napok alkalmabdl

2021. november 5-én, a XXVII. Szent-Gyorgyi Napo-
kat megnyité tnnepségen prof. Zupké Istvin, az
SZTE Gyoégyszerésztudomanyi Karanak dékanja és
prof. Cséka Ildikd, a Szegedi Gyogyszerészképzés Fej-
lesztéséért Alapitvany kuratériumanak elndke a Kar
hagyomanyaihoz hiven dijakat adott 4t. 2021-ben a
Novik Istvan-pdlyadijat Piiski Péter és Fekete Orsolya
2021-ben végzett gyogyszerészek vehették at kiemel-
ked$ szinvonald, farmakognézia targyu palyamun-
kéjukért. A Kedvessy Gyirgy-pdlyadijat a szakmai
zslri véleménye alapjan 2021-ben Németh Zséfia és
Kis Nikolett kaptak szinvonalas kutatomunkajukért,
valamint hazai és nemzetkozi publikacios tevékeny-
ségiikért. Sajnos a tavalyi év sordn nem keriilhetett
sor a Kedvessy Gyorgy-pdlyadijak atadasara, ezért a
2020-as év dijazottjai, Kiss Tamads és Sipos Bence is az
idei tinnepségen vehették at a dijat. Toth Eszter ne-
gyedéves hallgaté, aki az Ev Gydgyszerészhallgatéja -
Gyogyszerészi Gondozasi és Betegtanacsadasi Verse-
nyen 3. helyezést ért el a Szegedi Gyogyszerészképzés
Fejlesztéséért Alapitvany kiilondijaban részestlt. Az
SZTE Gyégyszerésztudomanyi Kar Kabay Janos
Szakkollégiuma és a Szegedi Gydgyszerészképzés Fej-
lesztéséért Alapitvany 2021-ben alapitotta meg az Ev
Szakkollégistdja dijat, melyet els6 alkalommal Rona-
széki Anna és Party Petra nyertek el.

2021. december

Rudolf Bauer a Szegedi Tudomanyegyetem uj
diszdoktora

\ L‘fﬁ;

Rudolf Bauer atveszi a Doctor Honoris Causa oklevelet Rovo
LaszIotdl az SZTE rektoratdl (fotd: Bobkd Anna)

Az SZTE Egyetem Napja rendezvénysorozatat lezard
Unnepi Szendtusiilésen 2021. november 13-4n adték
at a Doctor Honoris Causa kitiinteté cimet kilenc
nemzetkozileg is elismert, kiemelkedé tudomanyos
munkat végz6, tovabbd a Szegedi Tudomanyegyetem-
mel eredményes kapcsolatban 4llo kutatonak. A
Gyogyszerésztudomanyi Kar javaslatara prof. Rudolf
Bauer, a Karl-Franzens-Universitdt Graz professzora
kapta meg a diszdoktori cimet. Rudolf Bauer, a Graci
Egytem Farmakognéziai Intézetének vezetdje, az Eu-
ropai Gydgyszerkonyvi Bizottsag tradicionalis kinai
gyogyaszattal (TCM) foglalkozé munkacsoportjanak
elndke, valamint az osztrak Herbal Medicine Rese-
arch TCM Kutatokozpont igazgatdja. 2007-ben kez-
dett egytittmikodni az SZTE Farmakognéziai Inté-
zetével, és ennek eredményeként kozos tudomanyos
kozlemények, eléaddsok és PhD-értekezések sziilet-
tek.

Dijakat kaptak oktatdink
az Egyetem Napja alkalmabal

Hagyomany, hogy a Szegedi Tudomanyegyetem Nap-
ja alkalmabol rangos egyetemi dijakat és elismerd ok-
leveleket adomanyoz az Egyetem Szenatusa. 2021.
november 13-4n a Jozsef Attila Tanulmanyi és Infor-
macids Kozpontban megrendezett tinnepségen prof.
Hohmann Judit akadémikus, a Farmakognoziai Inté-
zet vezetdje tobb évtizedes oktato-kutatdo munkdja el-
ismeréseként Klebelsberg Kund-dijat, Nonn Madria
Melinda, a Gyodgyszerkémia Intézet tudomdnyos
munkatdrsa kivalo kutatasi tevekénységéért az Ev Fi-
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atal Kutatéja elismerd oklevelet, Katona Gdbor, a
Gyogyszertechnologiai és Gyogyszerfeligyeleti Inté-
zet adjunktusa a PhD-fokozatszerzés kiemelkedd
szinvonalu teljesitéséért Pro Laudande Promotione
dijat vehetett at Rovd LdszIé rektor urtol.

Rédei Dora

Beszamolo6 az SZTE GYTK TDK-konferenciajarol

A Szegedi Tudomdnyegyetem Szent-Gyorgyi Albert
Orvostudomanyi Kara, Fogorvostudomdanyi Kara,
Gyogyszerésztudomanyi Kara és Egészségtudomanyi
és Szocialis Képzési Kara 2021. november 17-19. ko-
z0ott tartotta kozos Tudomanyos Diakkéri Konferen-
cigjat. A GYTK hallgatdi eléadasaikat 2021. novem-
ber 18-an az Egis teremben tartottdk. Az online és je-
lenléti el6adasok megtartdsara egyarant alkalmas,
korszerti eszkozokkel felszerelt eladdteremnek ko-
szonhet6en a konferenciat online formaban él6ben
kovethették a nézok. A 14 el6adas kivétel nélkiil ma-
gas szinvonali kutatéomunkarol tantuskodott. A szek-
ci6 szponzorainak (Egis Gyodgyszergyar Zrt., Extrac-
tumPharma Zrt.,, Gen-Lab Kft. Goodwill Pharma
Kft., Hungaropharma Zrt.,, Magyar Gyodgyszerészi
Kamara Csongrad Megyei Szervezete, Molar Chemi-
cals Kft., Phoenix Pharma Zrt., Richter Gedeon Ve-
gyészeti Gydr NyRt., SZTE GYTK Hallgatéi Onkor-
manyzat, Szegedi Gydgyszerészképzés Fejlesztéséért
Alapitvany) jovoltabol a zstiri valamennyi el6adast
jutalmazni tudta.

A konferenciat prof. Zupké Istvdn, a GYTK dékan-
ja nyitotta meg. A 18 tagu szakmai zstiri elnoke Szat-
mari Istvan, a Gyogyszerkémiai Intézet intézetvezetd
egyetemi docense volt. A zstiri az eladdsokat harom
szekcioba sorolta, a dijakat az el¢adasok pontatlaga
alapjan itélte oda; pontegyenléség esetén az el6addsra
kapott pontokbol szamitott szords dontott. Az
OTDK-n a szekcidk nyertesei, illetve a két tovabbi
legmagasabb pontatlagot elért hallgatok vehetnek
részt.

Kiemelt I. dij: Toth Franciska GYTK V. évf.,, SZTE
SZAOK Orvosi Mikrobioldgiai és Immunbioldgiai
Intézet, témavezetd: Kokai Ddvid

I. dijasok: Galgoczi Emese GYTK IV. évf. és Rajki
Eszter GYTK V. évf, SZTE GYTK Gyodgyszer-
analitikai Intézet, témavezet6: Szakonyi Gerda - San-
ta Zsofia GYTK V. évf, SZTE GYTK Gydgyszerké-
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miai Intézet, témavezetdk: Szatmdri Istvan és Lorinc-
zi Bdlint - Szatmari Péter GYTK V. évf.,, SZTE
GYTK Gyégyszerhatastani és Biofarmaciai Intézet,
témavezet6: Ducza Eszter

II. dijasok: Sisa Bianka GYTK V. évf., SZTE GYTK
Gyogyszertechnologiai és Gyogyszerfeligyeleti Inté-
zet, témavezetd: Budai-Sziics Mdria - Majercsik Ben-
ce GYTK V. évf,, SZTE GYTK Gydgyszerhatastani és
Biofarmdciai Intézet, SZTE SZAOK Farmakoldgiai és
Farmakoterapiai Intézet, témavezeték: Sztojkov-
Ivanov Anita és Gdspdar Robert - Kocsis Endre
SZAOK 1IV. évf,, SZTE GYTK Farmakognoéziai Inté-
zet, témavezetdk: Hunyadi Attila és Vigvolgyi Mdaté

ITI. dijasok: Szivacski Nimrod GYTK V. évf. és
Rajsli Aron GYTK V. évf, SZTE GYTK, Klinikai
Gyogyszerészeti Intézet, témavezetSk: Benkd Ria és
Matuz Mdria — Sarik Julidn GYTK V. évf,, SZTE
GYTK Gydgyszerkémiai Intézet, témavezetSk: Szat-
mari Istvan és Lérinczi Bdlint — Klement Mark Lasz-
16 GYTK II. évf.,, SZTE GYTK Gyodgyszertechnolo-
giai és Gyodgyszerfeliigyeleti Intézet, témavezetd:
Ambrus Rita

Kiilondijasok: Kovacs David GYTK IV. évf,, SZTE
GYTK Gyodgyszertechnologiai és Gyogyszerfeligye-
leti Intézet, témavezetdk: Ambrus Rita és Balla-Bartos
Csilla — Nguyén Thi CAm Ta GYTK IV. évf,, SZTE
GYTK Gyoégyszerkémiai Intézet, témavezetSk: Reme-
te Attila Madrié és prof. Kiss Lordnd — Takarics Timea
GYTK V. évf,, SZTE GYTK Gydgyszertechnoldgiai és
Gyogyszerfelugyeleti Intézet, témavezetd: Kovdcs
Anita - Tardy Katalin Mdria GYTK IV. évf,, SZTE
GYTK Farmakognoziai Intézet, témavezetSk: Vasas
Andrea és David Csilla Zsuzsanna.

A szakmai zslri javaslatara az 6t legjobb el6adas
szerz6i — Toth Franciska, Galgoczi Emese, Rajki Esz-
ter, Santa Zsofia, Szatmari Péter és Sisa Bianka - sze-
repelhetnek a 2023-ban Budapesten megrendezésre
kertld XXXVI. Orszagos Tudomanyos Diakkori
Konferencia Orvos- és Egészségtudomanyi Szekcidja-
ban. Koszonet illeti a Szegedi Gydgyszerészképzés
Fejlesztésért Alapitvanyt a tdmogatasok kezeléséért,
valamint Zdmbé Zoltdnt és Téth Mdrtont a konferen-
cia technikai elGkészitésében és lebonyolitasaban
nyujtott segitségéért.

Szakonyi Gerda
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AZ ERDELYI MUZEUM-EGYESULET HIREI

A Magyar Tudomany Napja Erdélyben 20.
féorumanak rendezvényei

2021-ben a 20. kiaddsahoz érkezett a Magyar Tudo-
many Napja Erdélyben (MTNE) tudomanyos rendez-
vénysorozat az Erdélyi Muzeum-Egyesiilet szervezé-
sében, tarsulva a Magyar Tudomanyos Akadémia ala-
pitasanak emlékére létrehozott Magyar Tudomany
Unnepéhez.

Az erdélyi tudomanyossag két jelents eseménye
kapcsolodik a nemzeti tudomanyos akadémia (MTA)
megalakitasinak novemberi évforduléjahoz. Egy-
részt, 1823. november 3-an irta Temesvarrdl Bolyai
Janos levelét vilaghirt felfedezésér6l Marosvasarhely-
re édesapjanak, Bolyai Farkasnak, hogy ,a semmibdl
egy uj, mds vildgot teremtettem”. Csodalatos egybe-
esés, hogy két évre rd, 1825-ben, ugyanezen a napon
tette meg nemes felajanlasat a tudomanyos akadémia
létrehozasara grof Széchenyi Istvdn a pozsonyi orszag-
gytlésen. Masrészt, 162 évvel ezeldtt, 1859. november
23-26-an jelentették be az Akadémia ,kistestvéré-
nek”, az Erdélyi Muzeum-Egyesiiletnek a megalaku-
lasat, grof Miké Imre kezdeményezésére és vezetésé-
vel.

A 2002. 6ta évente szervezett iinnepi tudomanyos
férumot - a vilagjarvany okozta korlatozasok dacara
- 2021 novemberében is sikeriilt megrendeznie az
EME-nek, akarcsak tavaly, online formaban. A Ko-
lozsvaron rendezett kozponti, jubilaris rendezvény
igen gazdag programot kinalt. Ennek fénypontja egy
rendkiviili, kiiltéren zajlo esemény volt, emléktablak
(»emlékkovek™) avatasa az EME megalapitéja, grof
Miké Imre hajdani villajanal. Eredetileg az EME
megalakulasanak 160. évforduldjan, 2019-ben tervez-
ték a megemlékezést, de ez adminisztrativ okok miatt
akkor elmaradt. Gréf Mikoé Imre a klasszicista stilus-
ban épiilt kastélyat az azt 6lelé 10 holdas teriilettel az
EME-nek adomanyozta a tudomany szolgélatdra.
1864-ben itt természettudomanyi miuzeum nyilt meg.
Ezt az EME 1872-ben, az akkor alakult Kolozsvari
Tudomanyegyetemnek adta at. Az épiilet, melyet az
id6k folyaman tobbszor atalakitottak, ma is az okta-
tast és a tudomdnyt szolgalja eredeti tulajdonosanak
szandéka szerint. Orvendetes, hogy lekiizdve a felme-
ritlt akadalyokat, végiil sikeriilt megoldast talalni a
mélté megemlékezésre. Mivel emléktabla elhelyezésé-
re nem volt lehet8ség, ezért az épiilet oszlopcsarnoka-
nak el6terében harom kétablara (a magyarvistai ké-

AMAGYARTU DOMI-'\Y
NAPJA ERDELYBEN 2o rorum:

TUDOMANY: IRANYT( AZ ELHETO JOVOHOZ

2021.n0vémber

Arendezvény févédnike: FREUND TAMAS,
aMagyar Tudoményos Akadémia elncke

i MEGHIVO

Az MTNE rendezvény plakatja

faragd adomanya) kertilt az emlékez6 — harom nyelvi
(magyar, roman, német), folyamatosan olvashato fel-
irat: ,Ezt a csaladi villat és kertjét grof Miko Imre
1859-ben / az Erdélyi Miizeum-Egyesiiletnek adomd-
nyozta, amely 1872-ben a Kolozsviri / M.Kir.Ferenc
Jozsef Tudomdnyegyetem rendelkezésére bocsdtotta”.
A 2021. november 19-i avatéiinnepségen Keszeg
Vilmos, az EME elnoke, Daniel David a Babes-Bolyai
Egyetem (BBTE) rektora, Bitay Enikd az EME f6titka-
ra, Marké Bdlint a BBTE rektorhelyettese, a BBTE Bi-
olégia Karanak dékanja, valamint Maczalik Arnold
épitész méltatta az esemény jelentdségét. Keszeg Vil-
mos elnok beszédében kiemelte, hogy az EME 162
éves torténete a bizonyiték arra, hogy a tudomanynak
jovdje van és a jovonek szitksége van a tudomanyra.
A BBTE rektora szerint nincsen akadalya az Egyetem
és az EME egyiittmiikodésének. Utalt ra, hogy a ko-
lozsvari egyetemi oktatds 440 éves' és 2022-ben lesz

1'1581. mdjus 12-én kelt Bdthory Istvdn fejedelem alapitclevele, mellyel
a jezsuita nagykollégiumot (alapitva 1579. julius 17,) akadémiai rangra
emelte.
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az 1872-ben létrehozott Kolozsvari (Magyar) Tudo-
manyegyetem 150 éves évforduldja.

A Magyar Tudomany Napja Erdélyben 20. féru-
manak mottoja a ,,Tudomdny az élhetd jovéhoz” volt.
A rendezvény févédnoki tisztét Freund Tamds az
MTA elnoke latta el. A kétnapos rendezvény novem-
ber 19-20-an zajlott, online formaban. A videokonfe-
rencia formdjaban lebonyolitott, Keszeg Vilmos EME
elnok altal megnyitott, kdzponti rendezvényt Buda-
pestrdl koszontotte Erdei Anna az MTA f6titkarhe-
lyettese, hangsulyozva az MTA és az EME kozotti
szoros kapcsolat fontossagat. Kocsis Kdrolynak, az
MTA Magyar Tudomdnyossdg Kiilf6ldon Elnoki Bi-
zottsaganak elnokének tdvozletét Morvai Tiinde osz-
talyvezet tolmdcsolta. Megemlitette, hogy az MTA
18 ezer koztestiileti tagja koziil ezren az erdélyi ma-
gyar tudomanyossigot képviselik. Udvozolték tovab-
bé a rendezvényt: Sods Anna a BBTE rektorhelyettese,
Mile Lajos Magyarorszag kolozsvari f6konzulja, Tonk
Marton a 20 éve létesiilt Sapientia Erdélyi Magyar Tu-
domanyegyetem rektora, Gdbor Csilla a Kolozsvari
Akadémiai Bizottsag elnoke, Pdles Zsolt a Debreceni
Akadémiai Bizottsag elnoke. Bitay Enikd, az EME £6-
titkara kiemelte, hogy a forum (szakosztalyok, fiok-

Emlékkovek a Miké-villanal (az oszlopok kdzé helyezve)
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egyesiiletek) rendezvényein 159 eléadas hangzik el,
225 szerz6 munkajaként.

A kozponti rendezvényen a nyité plenaris eléadast
Erdei Anna immunolégus (ELTE), akadémikus, az
MTA f6titkarhelyettese tartotta ,,Jarvdny elleni véde-
lem az egyén és a tarsadalom szintjén” cimmel.

Az tnnepség keretében adtak at (online bemuta-
tassal) a gr. Miko Imre-emléklapokat, jelentés oktatoi
és kutatasi tevékenységek elismeréseként, illetve az
EME-ben folyé tudoményos, szakmai munka tdmo-
gatdsaért. Ebben a megtiszteltetésben részesiilt Erdei
Anna, az MTA f6titkarhelyettese, Péntek Jinos az
EME alencke, Tonk Marton a Sapientia rektora is.

A rendezvény tovabbi el6addi a fiatal kutatoi-okta-
toi nemzedéket képviselték. A marosvasarhelyi szék-
helyt Orvos- és Gyogyszerésztudomanyi Szakosz-
talyt Kovdcs Zsolt, az Orvosi és Gyogyszerészeti Egye-
tem (aktualis nevén: ,George Emil Palade” Orvosi,
Gyogyszerészeti, Tudomanyos és Technologiai Egye-
tem, MOGYTTE) adjunktusa képviselte, aki ,,A mo-
lekuldaris biolégia helye az onkolégiai kutatdsban”
cimmel tartott plenaris el6adast.

A rendezvény kapcsan méltan Osszegezte Bitay
Enikd az EME f6titkara, az MTA kiils6 tagja, hogy
»hiisz éve kitartéan olyan forumot termtettiink, amely
a tudos tdrsadalmat megmozgatja, szakmai szdm-
addsra, intézménykozi kozremiikodésre serkenti”.

Az Orvos- és Gyogyszerésztudomanyi
Szakosztaly hire

A 2020-ban a vilagjarvany kovetkeztében elnapolt

XXX. Tudomanyos iilésszak megrendezésére 2022.

aprilis 7-9. kozott kertil megrendezésre a valasztmany

2021. novemberi dontése alapjan. Elokésziiletben van
a Szakosztaly 30. éves tevékenységet bemutato kotet.

Prof. Gyéresi Arpdd

az EME alelnike

az MTA kiilsé kiztestiiletének tagja

MGYT TAVOKTATAS

Kreditpontos tavoktatasi program
Minden honapban a Gyogyszerészet hasabjain a tudomany
és a gyakorlat aktualitasaival - on-line kitolthet6 formaban
- el6fizetéshez kotott - el6fizetési kedvezmény*

*az els6 el6éfizetés utan minden tovabbi eléfizetés 25% kedvezménnyel vehetd igénybe
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Népgyogyaszat és hivatalos

orvoslas hataran

Segesvar gyogyszereszet-torteneti emieke

Veress Ldszlonak nem ez az elsé konyve, 2020-ban a
helybeli Torténelmi Muzeum Gyodgyszertari Gyujte-
ménye kiaddsaban jelent meg Materia medica cim(
kétnyelvi, 155 oldalas munkaja. Ez a nagyszert, for-
rasmiinek tekintend6 kotet szép fényképeken mutat-
ja be a segesvari mizeum XVIII-XIX. szazadi gyogy-
szertari standedényeit magyar és romdan nyelven.

Alig telt el egy év és maris megjelent a szerzé ma-
sodik konyve is, ennek bemutatdja 2021. november 21-
én volt Segesvaron, a Fétéren, az egykori polgarmester
Rosenthal nev{i hazaban, az altala létrehozott magan-
gyUjtemény helységeiben, népes kozonség jelenlétében.
Ez a konyv a gyogyszerészek dltal hajdan hasznalt tar-
gyakat, az altala OsszegyUjtott patikai edényeket, mér-
legeket, a mindennapi patikai munka egyéb eszkoze-
it, targyait mutatja be. Ezek kozel 600 gyonyori szines
képen vannak megjelenitve. gy az olvasénak nem kell
keresnie, hogy melyik novény vagy tarolé edényrél
van sz0, maris lathatja a jo helyre beillesztett képeken.
A bemutatott targyak nagy részét ma mar nem hasz-
ndljak, hiszen a magisztralis gyogyszereket inkabb a
gyogyszeripar altal gyartott késztermékekkel helyette-
sitik. A konyvet a szerz6 f6leg a mai fiatal gyogyszeré-
szeknek, a jové nemzedéknek irta, hogy megismerjék a
mult szdzadi patikai munkat. A ma is aktiv gyoégysze-
részeknek mindezekrdl tudnia kell.

A konyv 4 nagy fejezetre oszlik. Az elsé fejezet
részleteket kozol Segesvar gyogyszerészeti emlékei-
bél, mig a masodik Segesvar 8 neves gyogyszerészét
mutatja be. A kovetkezd fejezet a Segesvarrol fenn-
maradt gydgyszerészettorténeti emlékeket mutatja be.
Az utolsd, negyedik fejezet bemutatja a névényi ere-
detii készitményeket, az asvanyi-, a vegyes- és az alla-
ti eredettieket, valamint a kiilonb6z6 gombaktdl szar-
mazokat, dsszesen 620 egyszert és Osszetett drognal.

A konyv szerkesztéjének, Nagy Zsoltnak érdeme
a konyv végén levé sokféle visszakeresd, az irodalmi
jegyzék, a szerzének a napi sajtoban megjelent cikkei,
az illusztraciok, a személynevek betiirendes mutatdja,
a targymutato jegyzéke, valamint a novény- allat- és
gombanevek magyar-latin szétara. A konyv értékét
emeli a roman és német 6sszefoglaldk kozlése.

TT \ "ARAN

sszet-torténeti emlekei

i, " f — = A‘
NAGY ZSOLT studium

A konyv kiterjed Segesvar bemutatasara is. A jel-
legzetes utcakon, az ott levd, régi szasz hdzakon ki-
viil lathatjuk a varos egykori gyogyszerészeit, patika-
it, s6t konyveit is. Igy a konyvnek kultartorténeti je-
lentGsége is van.

Minden elismerésem Veress Ldszlé gyogysze-
résznek és gratuldlok neki, hogy koényv formdja-
ban is megmentette gyujtészenvedélyének eredmé-
nyét. Kotelességének érezte, hogy muzeumaban egy
termet volt ,iskoldjanak”, a Marosvéasarhelyi Orvo-
si és Gyogyszerészeti Egyetem emlékének szentel-
jen. A falon volt tandrainak 1-1 képe lathato, és egy
csoportkép is a hajdani tanarokkal. A mak nemesi-
tésével foglalkozé Kopp Elemér professzor kutatasi
eredményének bemutatdsa is megtekinthet$ az dlta-
la kinemesitett nagyobb méretii és hatéanyag-tartal-
mu guborol, amiért Kopp professzor tobb allami ki-
tlintetésben részesiilt. Egy kiilonlegesen szép gyogy-
novénygyljtemény részlete is lathatoé a kiallitottak
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Id. Veress Laszl6 1966-ban kapott gydgyszerész diplomat a
Marosvasarhelyi Orvosi és Gyogyszerészeti Egyetemen. Jelen-
leg f6gydgyszerész, a rendszervaltast kovetéen — a megyében
elsék kozott — Segesvaron 1990-ben megalapitotta a Rubin
nevd gyogyszertarat, melynek jelenleg nyugdijasként bedol-
gozdja. Az orszagban elészor kezdte el a kapszulak gydgyszer-
tari készitését, igy higiénikusan és pontosabban lehetett elosz-
tani a magisztralisan készitett porokat, rossz izl gyogyszereket.
Patikdja ma tobb mint hetven sajat el&allitasu készitménnyel,
termékkel blszkélkedhet. Szenvedélyes gyUjtéként gydgysze-
részet-torténeti muzeumot rendezett be gydgyszertaranak
alagsoraban, és gyogyszerészasszisztens-hallgatokat tanftott
erre a szép szakmara, a hivatasra.

Veress LaszI6, aki a mai nap is gyakorld gydgyszerész, a va-
ros kdzéleti személyisége. 1984 6ta kilonbozd tisztségeket tol-
tott be a Kukulléi Reformatus Egyhdzmegyében és az Erdélyi

Reformatus Egyhazkerlletben. El6bbiben tanacsos, féjegyzd,
2012-2018 kozott fégondnok, utébbiban igazgatdtanacsi tag

A X =D

Veress LészI6 a Magyar Arany Erdemkereszt Kitiintetés dtvétele utdn Csikszereddban
a Magyar Kovetségen

kozott és a mikroszkopi metszeteket abrazold tobb
mint ezer diapozitiv szintén a gyUjteményhez tarto-
zik. A falon lathaté az els6 erdélyi gydgyszerésznd, a
nyaradszeredai Hints Vilma diplomaja, valamint egy
tablokép a Ferenc Jozsef Tudomanyegyetem 1903-ban
végzett gyogyszerészeirdl, melyen tobb neves tandar és
végzOs gyogyszerész lathato.

Végiil koszonet illesse a marosvasarhelyi Studi-
um kiaddt, melynek igazgatdja, Vass Levente egész-
ségiigyi allamtitkdr, aki a széles latokort és tapasz-
talt Nagy Zsoltra bizta a kézirat megszerkesztését és
kibévitését. Es utoljara, de nem utolsé sorban em-
litem meg id. Veress Laszlo gydgyszerész 2 fidnak,
Ldszlo lelkipasztornak és Zsombor gyogyszerésznek

Konyvismertetés | /&

Veress LdszId magdngyiijeeménye elditt

volt, de tagja volt a Romdéniai Reformatus Egyhdz Zsinatanak
is. A segesvari Oratorony méasodik emeletén taldlhato patika-
muzeum, a szérvany magyarsagot képvisel6 Gaudeamus haz
mUkodésében is segitséget nyujtott. 2000-2004 kdzott On-
kormdnyzati tandcsos volt Segesvéron, az RMDSZ szineiben.
A Maros megyei magyarsagért vallalt kézdsségi szolgalata-
nak elismerésédl 2017-ben Kdnyv és Gyertya dijat vehetett at.
A receptlraban végzett tevékenységéért 2019-ben a Roman
Gyogyszerész Kollégium Kivdldsdgi dijjal tintette ki. 2021-ben
az erdélyi magyarsag kdrében végzett tobb évtizedes kdzdssé-
gi szolgalata, valamint a helyi gydgyszerészet targyi emlékeinek
megdrzése érdekében végzett tevékenysége elismeréseként
Ader Jdnos kdztarsasagi elndk Veress Laszlé fégydgyszerésznek
Magyar Arany Erdemkereszt kitiintetést adomanyozott.

a konyvhoz irt ajanlasat, hiszen ¢k ismerik legjobban
édesapjuk hozzaallasat a gytljtemény és a konyv 1ét-
rehozdsahoz, valamint kedves feleségét, Mdrtdt, aki-
nek segitsége nélkill mindez nem valdsulhatott vol-
na meg. A fentiek alapjan ajanlom a konyvet féleg a
gyogyszerészet multja irant érdeklédéknek, a fiatal
kollégaknak és a gyogyszerészhallgatoknak.

ld. Veress Ldszlo. Népgyogydszat és hivatalos orvoslds ha-
tdardn. Segesvdr gyogyszerészet-torténeti emlékei. Maros-
vdsdrhely: Studium kiado; 2021. 447 oldal, 593 kép. Szer-
kesztette, bevezetivel elldtta, jegyzetekkel és mutatéokkal
kozzéteszi Nagy Zsolt.

Péter H. Mdria
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Hirek a nagyvilagbdl

Bozé Tamds (BT), Budai Marianna (BM)

A NEMET GYOGYSZERESZEK, HA AKARNAK, AKAR OLTHATNAK IS A JOVOBEN

Egyre tobb németorszagi politikus jut arra a kovet-
keztetésre, hogy a gyogyszerészeket is be kell(ene)
vonni a COVID-19 elleni oltdsok beadasaba. Mig ko-
rabban csak a korhazi dpolok jottek szoba, mint az ol-
tast potencidlisan beadd személyek, addig az utdbbi
napokban mar a gyogyszerészek is emlitésre keriiltek
azok kozott a szakemberek kozott, akik beadhatnak a
koronavirus elleni vakcinakat. Vagyis egyes patikak
oltopontokka valhatnanak.

A német gyogyszerészek képviseletében az ABDA
elnok Gabriele R. Oberwiening ugy nyilatkozott,
hogy Németorszagban 1000 patikiaban kortlbelil
2600 gyogyszerész all jelenleg rendelkezésre — oltasra
készen. Ok azok, akik korabban az influenza elleni
véddoltasok beaddsa kapcsan mar specialis képzés-
ben részestiltek. Minden mds gyogyszerész esetén

id6re és képzésre lenne szitkség ahhoz, hogy munka-
ra foghatdk legyenek, ha a véddoltasok beadasarol
van sz0.

Oberwiening megjegyezte azt is, hogy a gyoégysze-
részek és a patikak rendkiviil leterheltek a pandémia
teremtette sajatos helyzetben, és igy nem tudott nyi-
latkozni konkrét szamokkal azt illetéen sem, hogy a
jové év elejéig mennyi adag oltdst adhatnanak be a
gyogyszerészek. Azt mindenesetre leszogezte, hogy
els6sorban emlékeztetd oltds beadasarol lenne sz6, és
minden patikanak jogaban all dontenie arrol, hogy
részt kivan-e venni az oltasi kampanyban, vagy sem.

Rohrer B. »Wir kénnen Booster-Impfungen in Apotheken ermdglichen«
(2021.11.26.) www.pharmazeutische-zeitung.de/wir-koennen-booster-
impfungen-in-apotheken-ermoeglichen-129889/

BM

A KIRALYI GYOGYSZERESZETI TARSASAG A VAKCINACIO KOTELEZOVE TETELE ELLEN

A Kiradlyi Gydgyszerészeti Tarsa-
sag (Royal Pharmaceutical Society,
RPS) tobbszordsen kifejezte az ag-
godalmat az Egyesilt Kirdlysag
kormanyanak azon dontésével
kapcsolatban, hogy 2022 aprilisa-
tol valamennyi, betegekkel kozvet-
lentil érintkezd egészségiigyi dol-
goz6 szamara kotelez6vé tegyék a
COVID-19 elleni védéoltast. Ko-
rantsem arr6l van szé azonban,
hogy az RPS vagy az angol gyogyszerészek oltaselle-
nesek lennének. A Tarsasag hangsilyozza, hogy a vé-
déoltast a fert6zés elleni védekezés alappillérének
tartjak, és minden gyogyszerészt arra buzditanak,
hogy 6nmaguk és betegeik irdnti felel¢sségtdl athatva
- hacsak nem szdl ellene orvosi érv — vegye fel a véd6-
oltast. Ugyanakkor kitartanak azon véleményiik mel-
lett, amelyet a kormannyal a témaban folytatott kon-
zultacio soran is hangoztattak: az egészségiigyi be-
avatkozdsok esetében a tajékozottsagon és edukacion
alapulo dontések hosszu tavon el6nydsebbek, mint a
beavatkozds kierdszakolasa.

(fotd: CDC— Unsplash)

Thorrun Govind az RPS angliai
elnoke ravilagitott, hogy azok az
oltasok, amelyeket az egészség-
igyi személyzetnek fel kell vennie,
nem torvény dltal kotelezéek, ha-
nem a foglalkozasegészségiigyi- és
biztonsagi kovetelmények részei.
,Ugy hissziik, hogy a COVID-19
vakcindciot éppen igy kellene kezel-
ni, és a Nemzeti Egészségbiztosito-
ndl valé munka részeként kellene
felajanlani, tdmogaté bevondssal és oktatdssal arrdl,
hogy miért fontos ez.” Emlékeztetett, hogy ez a hoz-
zaallas vezetett oda, hogy mostanaig az NHS alkal-
mazottak 90%-a megkapta mar a masodik adag ol-
tasat. Az oltas kotelez6vé tétele szamos etikai és gya-
korlati problémat vet fel, és negativ hatassal lehet az
amugy is tulterhelt NHS-allomany mentalis egész-
ségére.
Informed choice better than compulsory vaccination for healthcare
workers (2021.11.09.) https://www.rpharms.com/about-us/news/
details/Informed-choice-better-than-compulsory-vaccination-for-

healthcare-workers
BT
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A DIABETESZ MEGELOZESE, SZURESE ES MENEDZSMENTJE
- UJFIP KEZIKONYV GYOGYSZERESZEKNEK

Elérejelzések szerint 2045-re 700
millié ember szenved majd cukor-
betegségtdl a Foldon, és donté fon-
tossagl, hogy a gyodgyszerészek, §
mint mindenki szamara kénnyen
elérhetd egészségligyi szakembe-
rek kompetens mddon legyenek |
képesek résztvenni a betegség
megelézésében, szlirésében és ho-
lisztikus szemléleti kezelésében.
Ezt a célt segiti a Nemzetkozi
Gyogyszerészeti Szovetség legujabb kézikonyve (Dia-
betes prevention, screening and management: A hand-
book for pharmacists), amely olyan gyodgyszerészi
szolgaltatasok széles korérdl foglal 6ssze informécio-
kat, amik biztositdsa altal a betegség globdlis terhe
csokkenthetd. ,2019-es adatok szerint a 463 millié di-
abéteszes felndtt tobb mint fele nem is volt tudatdban,
hogy ebben a betegségben szenved. Noha a gydgyszeré-
szeket elsérendiien arra képzik ki, hogy az egészség-

(fotd: Matt Chesin — Unsplash)

iigyi  problémdkat farmakologiai
eszkozokkel orvosoljdk, arra is meg-
felelé tuddssal és készségekkel ren-
delkeznek, hogy a megeldzésben és a
betegség  sziirésében  nyujtsanak
szolgaltatdsokat.” - hangsulyozta
Paul Sinclair a FIP Gyégyszerészi
Praxis Bizottsaganak elnoke. Az j
kézikonyv a gyodgyszeres és nem-
gyogyszeres terapia és tanacsadds
mellett a diabéteszes szovédmé-
nyek megel6zését és kezelését, és a szolgaltatas nyuj-
tasanak akaddlyait is részletesen targyalja. A kiad-
vany a Szovetség Uj Practice Transformation Prog-
ramme on Non-Communicable Diseases program-
janak részeként jelent meg, és ingyenesen elérhet6 a
FIP honlapjan.

FIP. New resource from FIP supports pharmacists in tackling
public health threat of diabetes (2021.11.12.) https://www.fip.org/
news?news=newsitem&newsitem=414

BT

A PANDEMIA KEDVEZOEN HATOTT A SZEMELYRE SZABOTT EGESZSEGUGYI ELLATASRA?

Az elmult két év, a pandémia idGszaka, alapjaiban
megvaltoztatta az egészségiigyi ellatorendszert. Az
USA-beli tapasztalatok szerint az ellatas a személyre
szabottsag iranyaba mozdult el, és harom f6 trend
rajzolodott ki: (1) a 24/7, vagyis non-stop elérhetéség
és ellatds utani igény; (2) a mentalis egészséggel vald
tor6dés felértékelddése; és (3) az ,egészségugy egy
csapatsport” mottd jegyében az egészségiigyi szak-
emberek egytittmtikodésének a jelentdsége.

Az egészségligyi ellatas elérhetsége — barmikor és
barhol - fontosabb lett, mint valaha; még abban az
esetben is, ha ,,csupan” telemedicina szolgaltatasokrol
van sz6. A CVS Health adatai szerint 600%-o0s néve-
kedés tortént a kiilonféle telemedicina szolgaltatdasok
(pl. MinuteClinic virtualis vizit) hasznalatanak vo-
natkozasdban. Mindez magyardzhaté azzal, hogy
mas nem allt rendelkezésre a ,lezardsok” idején, de az
is tény, hogy sokak szamara a telemedicina egy ké-
nyelmes és a poszt-pandémids iddszakban is alkal-
mazhaté megoldast kinal. Azzal kalkuldlnak, hogy a

telemedicina nydjtotta lehetdségek haszndlata 20-
30%-o0s novekedést fog mutatni a poszt-pandémids
id6északban a pre-pandémids idészakhoz képest.
Vagyis, a telemedicina sikere nem fog teljesen vissza-
esni — a jarvany elmultaval sem. A stressz, a szoron-
gas, az izolacid és a depresszio szintén (online) vélaszt
kivan a mentalhigiénés szakemberektdl. Ebben a vo-
natkozasban kedveltek a hibrid megoldasok, és - fel-
mérések szerint — a paciensek 64%-a szivesen valasz-
tana egy olyan ellatast, amikor az online térben talal-
kozhatna a mentalis panaszait kezel$ szakemberrel. A
harmadik pontot illetden: az egészségiigyi dolgozdk
egyiittes munkdjat tekintve els6k kozott emlitenddk a
gyogyszerészek. Az USA-beli betegek a pandémia
idején mintegy 10-szer tobbszor talalkoztak szemé-
lyesen a patikussal, mint az orvosaikkal.

Rhee K. 3 ways the pandemic has advanced personalized health care
(2021.11.05.) www.weforum.org/agenda/2021/11/3-ways-pandemic-
advanced-personalized-health-care/

BM
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Hibrid keramia membran

Az egyre novekve népességszam és a felszini vizek fo-
lyamatos szennyezése miatt megoldast taldlni a fenn-
tarthato vizgazddlkodds problémajara az egyik leg-
éget6bb feladat. Rdadasul a tarsadalmi fejlettség nyo-
man egyre tobb gydgyszermaradvany és mezdgazda-
sagi vegyszer neheziti ezt a folyamatot. Az egyik
legtjabb problémat pedig az egyre szaporodo és széle-
sebb korben felhasznalt mikro- és nanorészecskék
okozzak.

Az elmult évtizedek egyik legfontosabb elvalasztas-
technikaja a sziirés lett. Legnagyobb elénye, hogy ala-
csony energiafelhasznalasu, kompakt, megbizhato,
gyorsan Osszeallithato, konnyli a méretnovelése, és
egyszerl a leszerelése. A miianyagbol, fémbél vagy
éppen keramidbdl késziilt porézus membranok a leg-
elterjedtebbek. Az utébbi idében a polimer membra-
nok uraljak az ipart. Relative olcsok, konnyt a hasz-
nalatuk, és a pérusméretet az igényeknek megfeleléen
lehet megvalasztani. Hatranyuk viszont, hogy kevés-
bé ellenallok a hdmérsékletvaltozasnak és a kiillonbo-
z6 olddszereknek, vegyszereknek. Alacsony az élet-
tartamuk és a szlrési kapacitasuk is. A szervetlen
membranok ugyanakkor rendelkeznek azokkal a tu-
lajdonsagokkal, amik a polimer membrénok hianyos-
sagainak mondhatok. Ellenallnak a nyomasnak és
vegyszereknek, kevésbé tomdédnek el, kénnyen tisztit-
hatdk, hosszu az élettartamuk, megbizhat6 az tizemel-
tetésiik és kimagaslo a szlirési hatékonysaguk.

A kicsi molekuldk és ionok elvalasztasira nem
haszndlnak sziirést, helyette inkabb az ozonizalas, ak-
tivszenes adszorpcio vagy az UV-besugarzas alkalma-
zandé. Emiatt a tanulmany szerzdéi a figyelmiiket egy
olyan innovativ megoldas lehetdsége felé forditottak,
mint a keramia membranok kombinaldsa polielekt-
rolit rétegekkel. A polielektrolitok olyan polimerek,
amelyek disszocidciora képes csoportot tartalmaznak
az oldallancaikon. A toltés alapjan megkiilonbozte-
tiink polikationos, polianionos és ikerionos polimere-
ket, amiket széleskortien hasznal a gyogyszer-, koz-
metikai- és élelmiszeripar is. A polimer membranok

bevonasa polielektrolit rétegekkel széleskortien kuta-
tott, tertilet, viszont ezidaig csak néhany termék érhe-
t6 el kereskedelmi forgalomban. A kerdmia membra-
nok ilyen jellegti modositasardl pedig kifejezetten ke-
vés kutatas szol. A tobbrétegii bevonas az ellenkezd
toltésti polielektrolitok elektrosztatikus vonzdsan
alapszik. Egy bevonasi ciklus négy {6 1épésbél all, és a
ciklus ismétlésével a kivant rétegszamot lehet elérni.
A szurési teljesitményt a hidrofobicitassal, a kiils6 ré-
teg toltésével és a pdrusmérettel lehet jellemezni.
A membran csak azokat a részecskéket fogja atenged-
ni, amiknek a mérete kisebb a pérusénal, és a toltésitk
nem egyezik meg a legkiilsé rétegével. A miivelet sike-
rességét a bevonni kivant anyag tulajdonsagai is nagy-
ban befolyasoljak. Sziikséges, hogy toltéssel rendel-
kezzen vagy olyan funkcids csoportot tartalmazzon,
ami kovalens kotést képes létesiteni a polielektrolittal.
A toltésmentes, hidroféb polimer membranok bevo-
ndsa is megoldhato, ekkor viszont hidroféb polielekt-
rolitot kell hasznalni.

A kutatok célja egy olyan kerdmia-polimer hibrid
membran eldallitasa és vizsgalata volt, amit fel lehet-
ne hasznalni olyan vizet szennyez$ anyagok (féleg
gyogyszermolekulak) eltavolitasara, amiket a jelenleg
hasznalt modszerekkel gazdasagosan nem lehet meg-
valdsitani. Erre a célra aluminium-oxidot vontak be
kiilonboz6 elektrolitokkal, majd pedig a karakteriza-
last kovet6en szulfametoxazol, diklofendak, ibuprofén
és klofibrosav eltavolitasanak a hatékonysagat vizsgal-
tak. A polielektrolit felszinen valé megtapadasat fluo-
reszcens mikroszkoppal és pasztdzd transzmisszios
elektron mikroszképpal (STEM) igazoltak, a porus-
méret pedig 59-215 nm-nek adddott. A hibrid memb-
ran permeabilitasa jelentésen alacsonyabb, mint a ke-
ramiaé, viszont a nyomasvaltozasnak jobban ellendll.
A keramia membran a felsorolt gyogyszermolekulak
csupan 3-4%-at volt képes visszatartani, ezzel szem-
ben a polielektrolittal bevont valtozat akar 84%-os ha-
tast is elért. Egyediil a szulfametoxazol logott ki a sor-
bdl, ami a semleges pH-n pozitiv toltést viseld
aminocsoportjanak tulajdonithato.

A vizsgalat eredményei szerint sikeriilt egy olyan
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hibrid membrant el6allitani, ami sikeresen és ész-
szerfien alkalmazhaté a vizek mikroszennyez6kt6l
valé megtisztitasara. A tovabbiakban olyan kérdések-
re kell valaszt talalnia a kutatécsoportnak, hogy mi-
lyen koriilmények kozott hasznalhaté ez az ujféle
membran a legkiilonb6zébb eredetli szennyvizek
tisztitdsara.
Radeva J, Roth AG, et al. Hybrid ceramic membranes for the
removal of pharmaceuticals from aqueous solutions. Membranes.
2021;11:280.
Kl

Riihesség - tabu, de kezelend6

A human rihatka (Sarcoptes scabiei var. hominis)
okozta fertézés, vagyis a rithesség, borrel valo érint-
kezés utjan terjed, igy példaul olelés, simogatas vagy
intim kontaktus révén. Az erésen fert6z6 bérbetegség
minden korosztalyt érint, és gyakori, hogy a rithatka
a gyermekek bérében szaporodik el. Lényeges tudni,
hogy az éllatok is lehetnek rithesek, de az allati riihat-
ka nem okozhat az embernél rithességet. Rithesség
esetén jellemzdek az atka-csatorndk a bor felsé rétege-
iben, a borkitités, de a legtipikusabb tiinet az erds, al-
taldban éjszakai viszketés. Ha fertézést diagnosztizal-
nak, minél hamarabb meg kell kezdeni a kezelést.

A lokalis permetrines kezelés az atkak, és azok lar-
vainak és petéinek elpusztitasara is alkalmas. Az 5%-
os toménységli permetrines krémek harom hénapos
kortol alkalmazhatok a rith kezelésére (Magyarorsza-
gon mdr 2 honapos kortdl - a referdlé megjegyzése). A
krémet a szdraz borre kell felvinni, a teljes testfeliiletet
érintve; a nyakat, a tenyeret, a korom alatti teriileteket
és a talpat is beleértve. A fej és az arc kihagyhato,
amennyiben ezeken a teriileteken nem lathatok a jel-
lemzd bértiinetek. A felvitt krémet 8-12 éran keresz-
til, optimalisan egy éjszakan at kell a béron hagyni.
8-12 ora elteltével a krém maradvanyait szappanos
vizzel le kell mosni. A fenti utasitasok betartasa esetén
egyszeri alkalmazas altalaban elegendd a panaszok
kezeléséhez. Nem mul6 vagy kiujuld fertézés esetén
14 nap mulva meg kell ismételni a kezelést. Tovabba, a
terjedés elkeriilése érdekében minden kontaktsze-
mélyt kezelni kell. Vannak arra mutaté jelek, hogy a
rithatkdk rezisztenssé valhatnak a permetrinnel
szemben, noha ez nem széles korben tapasztalhato je-
lenség. A permetrinen kiviil 25%-o0s (gyermekeknél
10%-0s) benzil-benzoat-emulzié és 10%-os krota-
miton is alkalmazhatd lokalis kezelésre. A lokalis ke-
zelés befejezése utan a boért javasolt hidratald készit-

Tall6zé | o™

ménnyel bekenni, az esetleges kiszdradas és borirrita-
ci6 megelézése céljabdl. A lokalis készitményeken tul
peroralis terdpia is lehetséges. Németorszagban példa-
ul engedélyezett az ivermektin per os adagoldsa, 15 kg-
os vagy annal nagyobb testtomeg rithes betegeknél,
egyszeri 200 mikrogramm/testtomegkilogramm do-
zisban. Az ivermektint egy pohar vizzel, éhgyomorra,
étkezés elott 2 draval kell bevenni.

A gyogyszereken tul 1ényeges az agynemd, a torol-
kozok és a ruhdzat alapos - forrd vizes mosassal, va-
saldssal torténd — tisztitdsa, fert6tlenitése.

Krdtze-Behandlung, Permethrin als erste Wahl (2021.04.16.) www.
pharmazeutische-zeitung.de
BM

Elég 5 napig szedni az antibiotikumot
tiidogyulladas esetén?

A gyermekek tiidégyulladasa esetén is elegendd lehet az
5 napos ambulans antibiotikumos kezelés, nincs sziik-
ség 10 napig tart6 kurara, deriil ki egy kanadai vizsga-
latbdl. A felnéttek nem-komplikalt tiiddégyulladasa ese-
tén az 5 napos antibiotikumos kezelések hatdsossaga
igazolt; esetiikben az antibiotikum viszonylag rovid
ideig valé addsa a mindennapi gyakorlat része. Ugy ti-
nik, hogy az antibiotikumos terapiak idébeli roviditése
ezentul a gyermekeknél is megvalosithato lehet.

Korabban, szabaly szerint 10-14 napig kellett a
gyermekeknek az antibiotikumot szedniiik, ha tiid4-
gyulladasuk volt. Ez az idétartam vonatkozott arra az
esetre is, ha mdr jobban volt a gyermek. Az antibioti-
kumos kezelések id6tartama az utobbi idében kertilt a
vizsgalatok célkeresztjébe. Egyrészt a (kozel) kéthetes
kezelések altal megzavart bélflora, masrészt pedig a
bakterialis rezisztencia térnyerése szolnak a hossza
antibiotikum-terapia ellen.

A SAFER (Short-course Antimicrobial Therapy for
Paediatric Respiratory Infections) vizsgalatban (n=281)
6 honapos és 10 év kozotti gyermekeknél bizonyitot-
tak azt, hogy az 5 napos amoxicillines kezelés terapias
hatdsa nem marad alul a 10 napos amoxicillines keze-
léssel elérhetével szemben. Az 5 napos amoxicillin
kara utan a gyermekek 85,7%-at nyilvanitottak gyo-
gyultnak, szemben a 10 napos kezelésnél tapasztalt
84,1%-o0s arannyal. Tény, hogy nem igazolt, hogy az
5 napos antibiotikumos kezelések terapids el6nyt
(pl. bélflora kisebb mértékd kdrosodasa) kindlnanak a
10 napos antibiotikum-kdraval szemben. Ugyanak-
kor leszogezhetd, hogy az 5 napos kezeléssel elérhetd
gyogyuldsi arany nem marad el a 10 napos kezeléssel
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elérttél. Mindez pedig elegendd kiindulasi alap ah-

hoz, hogy a gyermekkori - tiidégyulladashoz kapcso-

16d6 - antibiotikumos kezelések a jovében rovidithe-
tok legyenek.

Studie: 5 Tage Antibiotika kurieren ambulant erworbene

Pneumonie bei Kindern (2021.05.20.)

www.agerzteblatt.de
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Kis dozisu acetilszalicilsav: kevesebb is elég

Az ateroszklerotikus megbetegedések szekunder pre-
vencidjabanlényeges szerepetjatszo acetilszalicilsavrol
ismert, hogy azt alacsony dézisban kell alkalmazni.
Felmeriil azonban a kérdés, hogy mennyire legyen
alacsony az ,,alacsony dozis”, ha a cél a hatdsossag biz-
tositasa és a mellékhatasok minimalizaldsa.

A hazai gydgyszerpiacon talalhatok olyan készit-
mények, amik napi dézisként 75 mg acetilszalicilsavat
tartalmaznak, és olyanok is, amik 300 mg-ot (a referd-
16 megjegyzése). Az Amerikai Egyesiilt Allamokban
elterjedt a tablettanként/napi dodzisként 81 mg
acetilszalicilsavat tartalmaz¢ patikaszerek alkalma-
zasa — a paciensek tulnyomo tobbsége (85%) sajat be-
valldsa alapjan ezt szedi. Ezzel szemben az USA-beli
orvosok gyogyszerfelirdsi szokasait attekintve az lat-
hatd, hogy az esetek 60%-aban 6k 325 mg-os napi do-
zisban javasoljak az ,alacsony” dézisu acetilszalicil-
savat. Nemrégiben az ADAPTABLE-vizsgalat muta-
tott ra arra, hogy az ateroszklerotikus kardiovaszku-
laris betegségben szenveddknél (elsésorban korona-
rias korképek) a 325 mg-os napi dozis sem biztosit
nagyobb foku védelmet, mint a napi 81 mg-os ddzis.
A median megfigyelési id6 (26,2 hoénap) alatt a
325 mg-os napi dozist szeddk 7,51%-a (569 £6) szenve-
dett el sziv- vagy agyi infarktust, és emiatt korhazban
kerilt, esetleg elhalalozott. Ezzel szemben a napi 81
mg acetilszalicilsavat szed6k 7,28%-anal (590 {6) tor-
tént sziv- vagy agyi infarktus. Mindez nem jelent szig-
nifikans kilonbséget, vagyis a 325 mg-os ddzisa
acetilszalicilsavas kezelés nem hatasosabb szekunder
prevencios szempontbol, mint a 81 mg-os.

A kétféle dozisnal tapasztalt biztonsagossagi profil
vonatkozasaban sincs statisztikailag jelentés kiilonb-
ség. A naponta 81 mg acetilszalicilsavat szed6k 0,63%-
andl, mig a naponta 325 mg acetilszalicilsavat szed6k
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0,60%-anal lépett fel mellékhatasként olyan vérzéses
esemény, ami hospitalizaciot tett sziikségessé.

Az USA-beli eredmények azokat az eurdpai ajanla-
sokat erdsitik, amik szerint elegendé a ,,mini” ddzis.
A németorszagi klinikai gyakorlatban ez példaul napi
100 mg acetilszalicilsavat takar.

Herz-Kreislauf-Erkrankungen: ASS erzielt in niedriger Dosis gleich

gute praventive Wirkung (2021.05.20.) www.aerzteblatt.de
BM

Hatasos-e a ginzeng az erektilis diszfunkcio
kezelésében?

Az erektilis diszfunkcié alacsony onértékeléssel, vi-
selkedési problémakkal és romld életmindséggel jar-
hat egyiitt. A panaszok kezelésére - elsdsorban az
azsiai orszagokban - elterjedten hasznaljak a gin-
zenget. A ginzeng erektilis diszfunkcié kezelésében
mutatott hatasossagat illetGen azonban csak kis eset-
szamu, nem egységes metodikaju cikkek allnak ren-
delkezésre. Hianypotlasi céllal, a Cochrane Urology
Group szakemberei az attekinté munkajukban azt
vették gorcso ald, hogy a ginzeng kiilonbozé formai
hozzdjarulnak-e az erektilis diszfunkciés panaszok
kezeléséhez.

A szerz6k olyan korabbi, barmilyen tipusu
ginzenggel kapcsolatos klinikai vizsgalatokat vontak
be az elemzésiikbe, amik placeboval vagy konvencio-
ndlis kezelésekkel valé 6sszehasonlitasban vizsgaltak
a ginzeng hatasossagat. A bevonasi kritériumoknak 9
vizsgalat felelt meg, amik Osszesen 587 résztvevot
oleltek fel, 20-tol 70 éves korig, enyhe és mérséklet si-
lyossagu erektilis zavarokkal. A maximalis nyomon
kovetési id6 12 hét volt.

Az eredmények Osszegzése arra mutat rd, hogy csak
alacsony foku evidencia 4ll rendelkezésre a ginzeng
hatasossagat illetden. A ginzeng altal az erektilis disz-
funkcidra vagy a szexudlis egytittléttel valo elégedett-
ségre kifejtett hatas — a placeboval val6 dsszehasonli-
tasban, validalt eszkozokkel mérve — csekély mértéki-
nek bizonyul. Ugyanakkor, érdekes modon - az érin-
tett férfiak altal tett, szubjektiv beszamoldk alapjan - a
ginzeng képes javitani a szexualis teljesitményt.

Hilf Ginseng bei erektiler Dysfunktion? (2021.06.02.) www.
aerzteblatt.de
BM
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KREDITPONTOS TAVOKTATASI PROGRAM

A tovabbképzés szakmai tartalma

A 2007 juliusdban megkezdett tavoktatdsi program 2022-ben is folytatédik. A Gydgyszerészet el6fizetbi részére ren-
delkezésre all6 tavoktatdsban évente tiz alkalommal 2 dolgozatot vesziink szamitasba, a folydiratban ikonnal jel6lve
meg Oket. A kreditpontos tovabbképzés céljara olyan dolgozatokat vélasztunk, amelyek az alkalmazott farmakoldgia,
gyogyszertechnolégia, gyogyndvény-alkalmazas, kémiai ismeretek, szervezéstudomany teriiletekrél szélnak. igy min-
den évben lehetéség nyilik e terliletek mindegyikének lefedésére és ezzel a naprakész dltaldnos gydgyszerészeti isme-
retek tovabbképzés keretében torténd megszerzésére.

A szerezhet6 kreditpontok szama
A tadvoktatdsban regisztralt és a tesztkérdésekre legaldbb 75%-ban jo vélaszt ad6 résztvevOknek évente Gsszesen
20 kreditpont jévairdsara keril sor.

A részvétel feltétele
meg. A tovdbbképzésben résztvevé gydgyszerész elektronikus uton kiildi be a megoldasokat, amelyek alapjan a pont-
igazolast naptari év végén adjuk ki.

Amennyiben egy munkahelyrdl tobb gyégyszerész kivan a tovabbképzésben részt venni, az MGYT a masodik, harma-
dik... el6fizetés esetén 25%-o0s kedvezményt biztosit.

Technikai tudnivalok

A Gydgyszerészet januari szamatél — hasonldéan a 2008-ban kialakitott gyakorlathoz - évi tiz alkalommal, alkalmanként
két dolgozatot jelentetlink meg a tavoktatdsi program keretében. A kivélasztott dolgozatokat ,bagoly” piktogram-
mal jel6ljik. A dolgozatokhoz tartozd kérdéseket a lap utolsé oldalan kozéljuk. Minden dolgozathoz harom-harom
egyszer( feleletvalasztos kérdés tartozik, kérdésenként egy jo valasszal. A valaszok bekildésére mindig a targyhdnapot
kdvetd hdnap utolsd napjéig van lehetdség (tehét pl. a janudri Gydgyszerészetben kozolt kérdésekre adott valaszokat
februar 28-ig kell bekuldeni).

A tavoktatdsi programba bejelentkezetteknek a tesztkérdésekre adott vélaszokat az MGYT honlapjan
(www. mgyt.hu) — el6zetes regisztraciot és kodszam-igénylést kdvetéen — van lehetéségiik megadni.

A Gyodgyszerészet folydiratban, 2022-ben tervezett tovabbképz6 kézlemények témai

Fejezetek az alkalmazott farmakoterapiabol

— Cisztas fibrozis kezelése

— El6retoré gombas fertézések és kezelésiik

A gyoégyszertechnolégia aktualis kérdései

- Uj kihivasok a bérpenetracios vizsgalatok teriiletén

— Innovativ szemészeti készitmények

Gydgyszerészi gondozas a gyakorlatban

— Modern életmdd okozta izlileti panaszok és kezelésiik
— Szemdlcsok és tyukszem kezelése

Novényi szerek helye a mai gyégyszerkincsben

— Acetilkolinészteraz-gatlok a hazai fléraban

- Kognitiv teljesitményt fokozd novények
Epidemioldgia és farmakodkondmia gydgyszerészi vonatkozasai
- Digitalizaci6 az egészségligyben

Jelentkezés maodja és hatarideje
Jelentkezni 2021. december 1-t6l lehet az MGYT honlapjan 1évé jelentkezési lap kitoltésével.

A 2022. évi jelentkezésekre 2022. februar 15-ig van lehetéség. A GYOFTEX-rendszerbe torténé regisztralas a résztvevd
feladata, a pontszamokat a Titkarsag rogziti.

Figyelem! Mindenkinek, aki a tavoktatasban részt kivan venni, jelentkeznie kell, fliiggetleniil attdl,
hogy 2021-ben résztvevdje volt-e a tdvoktatasnak. Minden részletkérdésben felvilagositast ad a Titkarsag
(1085 Budapest, Gyulai Pal utca 16., tel.: 483-1466, fax: 483-1465, e-mail: szerkesztoseg@mgyt.hu)

Laszlovszky Istvdn Bozé Tamds
fészerkeszt6 felel6s szerkeszté
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D_-VITAMIN MEDITOP 5 600 NE | 10 000 NE | 25 000 NE TABLETTA

A FORGALOMBA HOZATALI ENGEDELY JOGOSULTJA:
MEDITOP Gyégyszeripari Kft. | 2097 Pilisborosjené, Ady Endre u. 1. | Telefon: +36 26 336 400 | info@meditop.hu | www.meditop.hu

A FORGALOMBA HOZATALI ENGEDELYEK SZAMAI: OGYI-T-23840/02 | OGYI‘T-23840/07 | OGYI-T-23840/12
A FORGALOMBA HOZATALI ENGEDELYEK ELSO KIADASANAK / MEGUJITASANAK DATUMA: 2021. mércius 22.

Bévebb informaciéért, kérjiik, olvassa el a gyégyszer alkalmazasi elGirasat! A hatalyos alkalmazasi el6iras teljes szovegét megtalalja az
Orszagos Gyogyszerészeti és Elelmezés—egészségﬁgyi Intézet (www.ogyei.gov.hu/gyogyszeradatbazis/) honlapon.

Készitmény megn Brutto Téritési dij normativ _ Téritési dij emelt Kézgyogyon
fogyasztoi ar tamogatas esetén tamogatas esetén kivalthato-e

D_-Vitamin MEDITOP 5600 NE tabletta 13x 1420 Ft 639 Ft 426 Ft Igen
D, Vitamin MEDITOP 10000 NE tabletta 4x 785 Ft 353 Ft 235 Ft igen
D_-Vitamin MEDITOP 25000 NE tabletta 3x 1460 Ft 657 Ft 438 Ft Igen

*Eii 70% 9/al. Az arak 2021.11.01-t6] érvényesek. A mindenkori arakkal kapcsolatban keresse fel a Nemzeti Egészségbiztositasi
Alapkezel6 honlapjat, www.neak.gov.hu | Széveg lezarasanak datuma: 2021. november 15. | 2021/4 D3
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1-es gomb: Rendelésfelvétel
2-es gomb: Vevdszolgalat

3-as gomb: Akcios rendelés

+ KedvezménygyAR akciés ajanlat

« Akciok ALMA franchise partnereknek

* Akciok Gyongy Prémium partnereknek
« Egyéb aktualis ajanlatok

4-es gomb: Egyedi Import Center

5-0s gomb:
HPH fejlesztési program ajanlatok

« Alma Franchise és referencia patika program

« Gyongy Prémium és referencia patika program
 Gyongy partner program !
* QB-Pharma hardware és software fejlesztési program
« daxa hardware és software fejlesztési program
+ Erintésmentes arukezelés

6-0s gomb: Call Center
7-es gomb: Kontakt Center

Munkatarsaink a 06 (1) 429 9100-as
vezetékes szamon és a 06 (80) 50 50 50
ingyenesen hivhat6 zold szamon varjak hivasat!

Ugyfélszolgdlat munkanapokon: 8:00 - 20:00 =
Call Center, Egyedi Import Center, Kontakt Center
munkanapokon: 8:00 - 16:30

Partnereinket telefonszamuk alapjan azonositjuk
munkanapokon, nyitvatartasi idon kiviil érkezett
megkeresés esetén visszahivast kérhet!



