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1\ Tanácsköztársaság gyógyszerészeti politikájáról 
DR KEMPLER KURT 

A Tanácsköztáisaság gyógyszerészeti politikája 1919-
ben megkísérelte niegvalósítani azokat az elképzelése­
ket, amelyeket az 1848. évi első felelős magyar kor­
mány elrendelt, de végrehajtani már nern tudott. 
A magyar történelem folyamán először biztosította a 
gyógyszerekhez való társadalmi szintű hozzáférhetősé­
get, bár a háborús hiányok miatt ez feszültségekkel 
terhes ellátási helyzetet teremtett. Átszervezte a gyógy­
sze1tárak ellenőrzését és azt - hazánkban először -
e célra kiképzett gyógyszerészfelügyelőkre bízta. Az 
e hatáskörtől megfosztott fővárosi tisztiorvos ellenke­
zése ellenére ezt az intézkedést fenntartotta. A gyógy­
szerészképzést 8félévre emelte E haladó intézkedések 
a korniányzati apparátusban rnűködő szak1naszerető 
gyógyszerészek szervező munkáján alapultak 

* 
Bevezetés 

A Magyar Tanácsköztársaság egészségpolitikájá­
nak, ezen belül gyógyszerészeti rendelkezéseinek 
kutatása sokáig nem foglalta el szakmatörténé­
szeink érdekl6désében azt a helyet, amelyet megér -
demelt volna. Csak az 1957-t61 kezdődő határozott 
politikai irányvonal uralkodóvá válása után for­
dult a figyelem fokozott mértékben az 1919-es 
nsemények felé [l]; ekkor azonban már, jórészt 
másodlagos forrásokkal kellett a kutatóknak meg­
elégedniök, mert a Munkaügyi és Népjóléti Népbiz­
tosság iratai az Ornzágos Levéltárban 1956-ban 
elégtek [2]. 

A Tanácsköztársaság gyógyszerészeti politikájá­
ról nehéz lenne úgy szólni, hogy annak az egészség­

. ügyi és a szociális ellátás máB területeivel fennálló 
kapcsolatáról megfeledkezünk. Hiszen llfagyaror­
szágon a Tanácsköztárnaságot rnegel6zően a gyógy­
szerellátás - eltekintve a háborús hiányokról -
elvileg magas szinten állt; a működ6 gyógyszertá­
rak száma a lakossághoz viszonyítva meglehető-

sen nagy volt; jóval nagyobb, mint pi Ausztriá­
ban„ Ennek ellenére a néptömegek jelentős része 
nem jutott hozzá a számára szükséges gyógyszer­
hez, mégpedig két okból: egyrészt azért, mert nem 
tudta megfizetni, másrészt azé1t, mert részben 
rossz anyagi viszonyai, részben tudati elmaradott­
sága miatt orvoshoz sem fordult idejében. A gyógy­
szerekhez való társadalmi szintű hozzáférhetőséget 
történelmünk folyamán el6ször a Tanácsköztár­
saság valósította meg; megvalósította még azon az 
áron is, hogy ezzel az ugrásszerűen 1negnövekedő 
igényjogosultság oldaláról a háborús hiányok 
miatt is fokozott feszültségekkel terhes ellátási 
helyzetet teremtett 

Szervezeti keret 

A Tanácsköztársaság idején az egészsegugy 
- így a gyógyszerészet is - a Munkaügyi és Nép­
jóléti Népbiztossághoz tartozott. A népjóléti ügyek­
kel a háborús események következtében fellépő 
egyre sürget6bb szükség következtében már 1917 
augusztusától tárnanélküli miniszter foglalkozott 
[31; a polgári demokratikus forradalom idején a 
IV Néptörvény 1918. decembei 8-án létrehozta a 
inunkaügyi és r1épjóléti 1ninisztériun1ot előszöt 
dr .. K unfi Zsigmond, majd Peidl Gyula vezetésével 
A szervezeti keret tehát rendelkezésre állt 

Már egy héttel a hatalom átvétele után, 1919. 
március 29-én újjászervezték a betegbiztosítás 
rendszerét [ i ]. Valamennyi dolgozó betegségi biz­
tosításával lehetővé vált az ingyenes 01 vosi és 
gyógyszerellátás [5] Gyógyszerészeti szempontból 
kétségtelenül ez a legnagyobb jelentőségű intézke­
dés; mindaz, ami e társadalom-, ill. egészségpoli­
tikai eredmény megvalósítását elősegítette, ezt a 
célt volt hivatott szolgálni. 

Az intézkedések közül a gyógyszerellátó szervek 
köztulajdonba vétele volt a bázis, amire a továb-
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biakban az ellátási rendszer felépült. Enől a F01ra­
dalmi Kormányzótanácsnak a hivatalos lap 1919 
ápr 9-i számában megjelent XL V I I sz. rendeleté­
nek 1. §-a így rendelkezett: „Minden gyógyszeré­
szeti üzem (gyár, iparvállalat), amely gyógyszerek 
előállításával, feldolgozásával foglalkozik, minden 
gyógyszerárukereskedés, minden gyógyszertár, to­
vábbá a kötözőszerek, orvosi műszerek, beteg­
ápolási cikkek gyártásával és elárusításával foglal­
kozó vállalatok köztulajdonnak nyilváníttatnak." 

A 7. § a végrehajtást a Munkaügyi és Népjóléti 
Népbiztosságra bízta, melynek április ll-én meg·· 
jelent 25. sz. rendelete értelmében azok a gyógy­
szertárak, amelyekben a gyógyszerész egyedül, al­
kalmazott nélkül dolgozott, mentesültek a köztu-­
lajdonba vétel alól. Azon tulajdonosok özvegyei és 
árvái számára, akiknek a gyógyszertári haszonél­
vezet volt egyedüli jövedelmi forrásuk, a tanács­
kmmány nyugdíj és árvaellátás folyósítását ren­
delte el [6J 

A gyógyszertárak ellenőrzésének átszervezése 

A gyógyszerellátás minőségi színvonalát biztosí­
totta a gyógyszertárak ellenőrzésének gyökeres át­
sze1vezése„ A gyógyszerészek évszázados panasza 
volt, hogy a gyógyszertári vizsgálatokat szaksze­
rűtlenül és szubjektív alapon végzik az ene kötele­
zett tisztiorvosok. Ezt már dr. Fodor József egye­
ten1i tanár, a XIX. század nemzetközi hírű hi­
giénikusa is megállapította: „A tudomány és ipar 
fejlődése nagy és nehéz követeléssel áll elő a gyógy­
s~ertárak közegészségi ellenőrzését illetőleg. 

A gyógyszerek szemmel vagy nagyítóval megtekin­
tése, megszagolása, megízlelése, és egy-két egy· 
szerű cherniai reactio, ez a régi tisztiorvosi vizsgá­
lat i1nmár teljesen elégtelen, inert ne1n annyira a 
régi szárogatott füvek és gyökerek s nem egyszerű 
che!Iliai anyagok képezik '1. gyógyszertár anyagát, 
mint inkább igen komplikált chemiai technikai 
preparatumok. . " [7].. Hasonlóan vélekedett Than 
Károly professzm is; szerinte a gyógyszertárak 
vizsgálata „puszta f01malitás" volt [SJ Intézkedés 
azonban e tekintetben előszö1 csak a Tanácsköz­
társaság alatt történt: az mszág gyógyszertárainak 
számához mért gyógyszertárfelügyelői állások szer­
vezését irányozták elő Ápr. 15-én meg is jelent az a 
pályázati hirdetmény, amely 20 ilyen állásra irt ki 
pályázatot [9]. Anyagi fodezet hiányában azonban 
kezdetben csak a fővárosban és környékén bizták 
meg a gyógyszertárak vizsgálatával az ene kijelölt 
gyógyszerészeket, így többek közt Kazay Endrét 
[10], míg másutt az eddig is illetékes tiszti01vosok 
a vizsgálatokat egy gyógyszerész bevonásával vol­
tak kötelesek lefolytatni [ll] A szakirodalom [12] 
i·észletesen ismertet 8, a Tanácsköztársaság idején 
fölvett gyógyszertárvizsgálati jegyzőkönyvet és 
összehasonlitja azokat a korábbi, tisztiorvosok ál­
tal felvett jegyzőkönyvekkel; rámutatva arra a je­
lentős szakmai különbségre, amely az ugyanazon 
gyógyszertárban felvett két jegyzőkönyv tartal­
mában mutatkozott. Mindez nem magyarázható a 
gyógyszertárfelügyelők szigorúságával, hiszen azok 
„olyan rendelkezést kaptak, hogy az átmeneti idő­
ben jóindulatú ellenőrzéssel végezzék a vizsgálatot 

s inkább kíméletes útmutatással, mint a hivatalos 
hatalommal kihívóan éhe végezzék nehéz szolgá-
latukat" [13].. 

A főváros tiszti főorvosi hivatala azonban nem 
tudott belenyugodni hatásköre elvesztésébe 1919. 
július 17-i kelettel felírt .a Népbiztosságnak, hogy 
„a főváros autonóm jogát sértő, valan1int az egész­
ségügyi szolgálat egyik ágát veszélyeztető rendele­
tét sürgőse11 vonja vissza". - A ·yiszontválaszba11 
Dr Madzsar Józ.sej aláírásával megerősítették az 
eredeti rendelkezést, mely szerint „a gyógyszertári 
üzemeknek szakszempontból való felülbírálata 
csakis elsőrangú szakembereknek (nagyobb gya­
korlattal és alapos kémiai tudással rendellrető 
gyógyszerészeknek) lehet feladata" [14].. Ezt a 
haladó és elsősorban a köz érdekét szolgáló intézke­
dést azonban a Tanácsköztársaság bukása után el­
törölték, és csak több inint két évtized után vezet­
ték újra be [15] 

A tisztiorvosi hivatal a Tanácsköztársaság bu­
kása után egy, akkm már népegészségügyi minisz­
terhez út felterjesztésébe11 ·visszatért erre a sére­
lemre. A proletárdiktatúra alatt gyógyszertári 
szolgálatot teljesített gyógyszerészeink szolgálati 
bizonyítványainak hitelesítését azon a cín1en ta­
gadta meg, hogy a „tanácskmmány idejében 
a gyógyszertárak tisztimvosi felülvizsgálata el volt 
tiltva, és így lehetetlenné volt téve an11ak ellenőr­
zése, hogy a gyógyszertárban bejelentett segédek 
tényleg ott működtek-e vagy sem" [16].. Azt, hogy 
ez az érvelés mennyire nélkülözött minden tá1gyi 
alapot, ön1nagában az is bizonyítja, hogy a tiszti­
orvosi vizsgálatok évente egyetlen alkalommal 
történtek, míg a Tanácsköztársaság csak 133 napig 
állt fenn 

A gyógyszeré.szképzés ko1 sze1 űsítése 

Ne1n kevésbé volt _jelentős az az intézkedés, 
ainely a gyógysze1·észek: egyetemi képzését kívánta 
korszei űsíteni. A KözoktatásügyiNépbiztosság [17] 
az orvoskarop szervezett gyógyszerészi szakbizott­
ság elnökéhez intézett leiratában közölte, hogy 8 
féléves gyógyszerészi föiskola szervezését rendelte 
el, ahová „a gyógyszerészi pályára készülők a meg­
felelő középiskola elvégzése után közvetlenül, gya­
kornok idő kötelezettség nélkül" íratkozhatnak 
majd be. Egyben kinevezte a szervezendő főiskola 
elnökévé Winkler Lajos professzmt Jóllehet a fő­
iskola részletes tanrendjét, szervezeti és tanul-
111ányi szabályzatát is kidolgo2ták, az új tanév so-
1án a Tanácsköztársaság leverése után a régi el­
avult képzés folytatódott. Így még több mint két 
évtizednek kellett eltelnie ahhoz, hogy a 8 féléves 
egyetemi gyógyszerészképzés megvalósuljon. Ez a 
lépéshátrány mindmáig ható negatív tényező 

A szaknia·i ,irányít.ás kiépítésr;, 

Önként merül fel a kérdés: hogyan lehetséges, i 
hogy a Tanácsköztárnaság rövid 133 napos fenn- í 
állása alatt ilyen jelentős, a gyógyszerészet alap­
jait érintő intézkedéseknek nen1csak elrendelésére,_ 
de részletes kidolgozására is sor kerüllretett? A vá­
lasz egyértelmű: 1848 óta nem volt a magyaror­
szági gyógyszerészetet irányító kormányzati appa- .j 
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rátusban egyetlen gyógyszerész sem. Több olyan 
időszak is akadt, amikor a belügyminisztériumban 
a közegészségügy legfőbb irányítójának posztját 
jogász töltötte be .. Így nem csoda, hogy a gyógy­
szerészi reformtörekvések szinte kivétel nélkül a 
meg nem valósult elképzelések szintjén rekedtek 
meg Az őszirózsás forradalom alatt 1918. novem­
ber 21-én megalakult tulajdonosi és alkalmazotti 
érdekképviselet közös szerve, az Országos Mag3rar 
Gyógyszerész Tanács, mely december 4-én tartott 
ülésén meghatározta. saját szervezeti szabályzatát, 
annak első pontjában követelte „a gyógyszerészi 
vonatkozású összes kormányzati ténykedéseknek a 
közérdek figyelembe vételével való tárgyilagos el­
lenőrzési jogát" [18]. Az ekkm hozott határozat kér­
te a belügyminisztert, hogy önálló gyógyszerészi cso­
portot szervezzen és két gyógyszerészt alkalmazzon 
[19], Amikor azután a Tanácsköztársaság alatt a 
Munkaügyi és Népjóléti Népbiztosság keretében 
1919, április 1-14-re megszervezték [20] az önálló 
gyógyszerészi szakosztályt, az 8 ügykörre osztva 
[21] a gyógyszertermeléstől az elosztásig, a köz­
ponti folügyelettől a tudományos kutatás fejlesz­
téséig, a Népbiztosság_irányítása alatt összponto­
sította a foladatokat. Igy már nem volt akadálya 
annak, hogy az évtizedek alatt elgáncsolt törekvé­
sek megvalósuljanak A szakmai felemelkedést 
szolgáló jogszabályokat alkotó, a Munkaügyi és 
Népjóléti Népbiztosságon vezető beosztású szol„ 
gálatot teljesítő - és ezért a Tanácsköztársaság 
bukása után meghurcolt - gyógyszeiészek többsé­
géről nem állítható, hogy kommunisták lettek 
volna. Politikai beállitottságuk !Íaladó, legfeljebb 
polgári radikális volt, részben a Galilei-kör törzs­
gárdájához tartoztak [22]. A szakmai felemelkedés 
útján a jobb gyógyszerellátásért síkra szálló törek­
véseik helyességét az is jelzi, hogy tartós megvaló­
sulásuk csak az állami egészségügyi szolgálatnak 
a felszabadulás„· után -mcgszervezett„·időszakában 
történt Ily módon vált a fejlődés példájává a Ta­
nácsköztársaság gyógyszerészeti politikája, amely­
nek szakmai tartalma magával ragadta azokat is, 
akik nem politikai, hanem gyógyszerészi meggyő­
ződésükből követték és támogatták azt. 
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<t>ap,vi:aueBn1qecKa5l rro_rnrrHKa CoBercKoI1 pecrryőnHKH 
qac111qHO ocy111eCTB_TLHJia Te npC)lCTaBJICHHTI, l{Olűpb!C 

6hTJIH rrpe,r1)IO)l(CHbI nepilbll\1 O'I'BCTCTBeHHb!M BCHrepCKHJ\l 
rrpaBHreJlbCIBOM 1848 ro,na, KOTOpbie OIJ;HaKO oHo yme HC 
CMOfJlO BblITOJlHHTb. B xo.rr;e BeHrepcKoii: HCrOpHH srrep­
Bb!C o6ecrreqttsaJiaCb AOCIYITHOCTb JieKapcrBCHHblX nperra­
paTOB Ha oQ111ecTBCHHOJ11 ypoBHC, XOT5l H3-3a BOCHHhIX HC­
AOCI arf(OB 8TO C03I\aGaJIO CHryaU.HIO HarrpT!)f(CHHOCTH 8 
CBaŐ)f(CHHH nepeopraHH30BaJIH KOHip011L anreK I1 

- snepsbre s BettrpHH ·- nopyq11;n1 q:iapJ11aU.CBTaM.-Ha;::i;-
311pa1e.ri71M nonyqHBlllHM cncl{HaJibHoe o6pasosattne. Hc­
CMOTPTI Ha npü1CCT CTO.'IHYHOfO caHH1apHOf'ű spaqa JIH­
WCHl-10!'0 sroi1 cqJepbl JJ;e5lTCJ1bHOCTH, 8TO MeponpH7ITHC 
coxpaHHJIOCb 06yqeHue ípapMal{CBTOB nOBblWaJJOCb Ha 
8 CCJ\lCCTPOB. 3rn nporpcCCHBHb!C MeporrpH5ITH5! OCHOBhl­
BaJIHCb na oprattII3aTopcKyro pa6oTy cpapMau:esroB 1uo­
óHBll1HX CBOfO npoq:ieccHFO, cfJYHKU.HOHHpyJOll(HX B npas11-
Je.fJbCTBeHHOM arrnap·ara 

Dr I-C. 1( e 111 p le r: Plauniaceutical politics oj the 
Hunga1Ú/.n Sovict l?epublic (1919) 

l'he pha11naceutical politics of the I--Iungarian Soviet 
H„epublic (1919) tried to realize during the sho1t per·iod 
of its ad1ninistration the ideas whioh have had 1nani· 
fested the1nseh..-es already in the orders of the first 
responsiblc J{ungarian Gouvernn1ent of 1848, ho\veve1 
the advanced plans could not bE" fulfilled 'Thc pla.ns 
included, füst tiine ín Hungarian histo1y, tbc: avail­
ability of n10die::al c:a1 e, including drugs, on a Social 
lovcl; howcver <luc to \va1 tiine shortness, a st1 essed d1 ug 
supply situa.tion resulted. The c,ontrol of public: and 
hospital phtLnnacius \vere roo1ganized a.nd, in l-Iunga.1y 
firsl tüne, the conüol had bEE.n co1nrnissionc:~d to 
spe;cially traineq pharrnacist-inspectors. 'This ordc:1· has 
had been confirined by the Gouvern1nent, dispitE; tbc 
opposition oí thci Chicf Physic:ian of the Capital City, 
Budapest. The universit) training of pha11na.cists had 
becn prolonge<l to 8 se1neste1s. Thesc advanccd pi ovi­
sions >vere based on tho prepa.ratol'y \Vork of phar1na­
cists, devoted to their profession, involved in the fune­
tion of the Gouvernn1f!nt activities 

Dr I-C„ K e tn p 1 e r: Über die pha1niazeut1whc Poli 
tik: de1 Raterepublik 

Die pha.rn1a.zeutische Politik dc1 Riitc1opublik übe1 „ 
nahm jene Vorstellungen, die die erst.e verant\vortliche 
ungarische Regie1 ung in ] 848. verordnete, abe1 nicht 
1neh1 vollführen konnte Wahrend der ung1:uischen 
Historie siche1te die Raterepublik zun1 01stenma.l dic 
'l erschaffung sozialen Austnasses, obw„ohl diese, \Vegen 
der _I(rigsmangel, Versorgungssch•vierigkeiten veru1„ 
sacht Sie hat die U1norganisierung der I{onü·olle dc1 
Apotheken ver\\irklicht, und - in Ungarn zun1 e1sten-
111ri.J - hat dieBe T{ontiol!e an gutgebildeten _A_pothe­
kerinspektoron anvertraut„ Die Vera.nlassung \VUrde 
trotz dem \Viderspruch <les hauptsti'idtischen A..intsarztes 
aufrechterhaltet Die ~4..pothekerbildung \vurde auf 8 
Se1nester erhöht Diese fortschrittliche Verfügungen sind 
auf der organisatorischen Arbeit der fl:i.chliebendc1 
i\.potheker, die sich in1 R.egierungsapparat betfi.ti.;t ha-
ben, beruht · 
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