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maésodik vildighidbor( az el8z8 habortikhoz hasonlitva ,,szabilytalan” volt.
Kiilonbozott az eldz8 haboriiktdl — az elsd vildaghabortol is — méreteiben,
a résztvevSk szdmiban, a veszteségekben é€s a gazdasagi erdfeszitésekben egy-
arant. A habor {6 jellemz8je, ,,szabilytalansiga’” mindezek mellett abban allt,
hogy a hadmiiveletek nemcsak a frontot stijtottik, hanem a hatorszdgot, a polgari
lakosségot is. A totalis hidbor(i célja nem egyediil az ellenséges hadmdiveleti te-
riilet volt, hanem maga az ellenséges hitorszdg. Elmosddott a hitorszag bazis-
jellege; a hatorszigot stjté légitimaddsok rendszeressé valtak. A hatorszigok
nagy része — néhany kivételtsl eltekintve — a habord bizonyos szakaszaiban
maguk is hadszintérré valtak.
Az orszigvédelemben jelent8s szerep jutott az egészségligynek, s ezen beliil
a gyogyszerészetnek is. A gydgyszerészet képezte bazisat az egészségiigyi anyag-
ellatisnak. Hazai gyogyszerészetiink a masodik vildghdborut megeldz8 évtized-
ben eurdpai ismeretségnek Srvendett, amelyhez jelentds mértékben hozzajarult
gyogyszeriparunk elsd vilighdbord utini fejlédése és novekvs gydgyszerexpor-
tunk is. A hdboris egészségiigyi anyagelltisra vald felkésziilésnél a kovetkezd
két tényezlt tekintették elsSdlegesnek:

— a hétorszag veszélyeztetettségének és a légier§ timadderejének megndve-
kedése,

— a vegyifegyver tokéletesitése, virhat6é tomeges alkalmazisa a hadszintere-
ken és a hatorszag ellen. [1, 2, 3]

GYOGYSZERUGYUNK HELYZETE A MASODIK VILAGHABORUT
MEGELGOZJ EVEKBEN

A misodik vilighdboriit megel8z3 évtizedben hazai gyogyszertir-hilézatunk
tekintetében kedvez8 volt a helyzet a lakossdg ellitottsigdt tekintve. A gyodgy-
szertirak szima meghaladta a kdrnyez§ orszdgokét, szakmai szinvonaluk a kor
kovetelményeinek megfelelt. Gydgyszertari elldtottsigunkra jellemz8, hogy
1939-ben 100 000 lakosra Magyarorszdgon 18 gydgyszertir jutott, mig Auszt-
ridban 11, Jugoszlividban 9, Csehorszigban 10, Szlovékidban 10, Karpataljan 7
gybgyszertar. {4] :

8 Orvostorténeti Kozlemények 1974
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Hazai gyogyszergyartasunkra a masodik vilaghdbor(t megelz8 id8szakban
két tényez8 volt jellemz8: a gydgyszeripar sajatos teriileti elhelyezkedése és mé-
retei. Gyogyszeriparunk csaknem teljes egészében — tiszavasviri Alkaloida Rt-t
kivéve — Budapesten telepiilt. A gydgyszeripar teriiletén 36 gydgyszergyar, ill.
gydgyszervegyészeti iizem miikddott. A nagyobb gydgyszergyirak mellett, mint
a Chinoin Gyogyszer- és Vegyészeti Termékek Gyara, a Richter Gedeon Gydgy-
szergyar, a Wander Rt. szdmos kisebb kozépiizem miikddott, mint a Palik és
Tsai, a Krompecher, az Octan, az Egger Leo és Egger 1., a Medichemia Rt,
stb., valamint gyogyszerészeti laboratériumok, pl. a T6érsk Labor. A gydgyszer-
gyarak és iizemek egy része kiilfoldi érdekeltségii volt, pl. a Wander Rt. svijci,
a Magyar Pharma német stb. Az oltéanyagok és a szerobakterioldgiai készitmeé-
nyek termelését a Phylaxia Oltéanyagtermel8 Intézet végezte, amely a szazad
elején létesiilt. [5, 6]

Gyédgyszeriparunk kutatisi irdnyai a masodik vilighdbor( elétt nem voltak
dsszehangoltak. A felszabadulds elStt térzskonyvezett 6600 gydgyszerkészitmény
nagy része azonos hatéanyagot tartalmazd, azonos gyodgyszerhatist kifejtd ké-
szitmény volt, melyek 1étjogosultsagiért a gydgyszergyarak és tizemek a védjegy
oltalommal harcoltak. Gyogyszerkutatasunkat e tényez8 mellett a nyersanyag-
kérdés is befolyisolta. A gyoégyszerek nyersanyagainak nagy részét kiilfoldrél
— els@sorban tengerenttlrdl, Németorszighol és Svajcbol — importaltuk.
A hazai gybgyszer-alapanyagok gyartisa gyermekcip&ben jart. A Hungaria Md-
tragya-, Kénsav- és Vegyiipar Rt. — amelyet az els§ gydgyszeralapanyag-gyarnak
nevezhetiink — 1931-ben kezdte meg a hazai kénsavgyirtast, melyet 193G-ban
a ricinusolaj és 1937-ben a sésavgyartas meginditdsa kovetett. [7, 5]

Gyogyszeriparunk méreteire jellemz8 volt, hogy az egyik legnagyobb gyogy-
szergyarunk, a Chinoin az 1930-as években 480 alkalmazottat foglalkoztatott,
tiszta vagyona 5 milli6é P volt, drukészlete 2—2,5 millié P-t tett ki.
Gyogyszergyartisunk irdnyait befolyasolé tényez8k sordban meghatirozo je-
lent8sége volt a gydgyszerpiacnak. A legnagyobb gydgyszergyarak egy tésze
(pl. a Chinoin, a Richter) kiilfsldi piacra termelt, mig a hazai fogyasztas kielé-
gitése csak egyes gyarak profiljit képezte (pl. a Wander Rt.). A hazai gyégy-
szerelldtds nagyobb zémét a szamos kisebb gydgyszeriizem végezte, ill. jelen-
t8s mértékd volt a kiilféldi kész gydgyszer-kiilonlegességek behozatala. [6,
7, 8]

Az 1930-as évek masodik felét8l jelentSsen fejldott a hazai gydgyszeripar.
Gyogyszeriparunk termelési értékeit az 1937—1940-es években — Magyaror-
szag belépéséig a hiboruba — kiegyensiilyozott, tartdés emelkedés jellemezte
(1. tablazat). A 2. sz. tablizatbol kitiinik, hogy gydgyszer-specialitisaink f8ként
az agrar jellegli és a félgyarmati orszagok felé jelentettek exportlehetdséget (ez
aldl csak az USA kivétel), mig az alkaloida és gyogynévény export a fejlett vegy-
iparral rendelkez8 orszagok felé irdnyult, Uj kiviteli lehet&ség mutatkozott a
kozép-amerikai és dél-amerikai orszigok felé, ahovd Németorszag hadbalépésé-
vel csdkkent a gyogyszerexport, 1941 utin pedig gyakorlatilag megszakadt. [7]
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1. tdbldzat

Gydégyszeriparunk termelési értékei 1000 P-ben 1937—1940-ben

Nevezett érték 1937 1938 1939 1940
Osszes forgtdke 21 895 24 523 27 549 37 140
Tiszta nyereség 728 615 1211 1635

2. tabldazat

Gyégyszerexportunk irdnyai 1938—1939-ben, 1000 P értékben

Kereskeds partnes Alkaloidik | Specialitisok | repeimoe” Gyogyndvé-
1938 | 1939 | 193% | 1939 | 1938 | 1939 | 1938 | 1939
Németorszag 677 | 303 — —_ — — | 2992 16914
Romania — — | 433 | 465 | 409 | 398 — —
Svaijc — | — | — 1 — {116 | 75 | 128] 277
Olaszorszag 18 43 | 167 77 — — 101 92
Anglia — —_ — —_ —_ — 85| 110
Bulgaria — — | 266 | 165 — — _— -
Gorogorszag -—_ — | 182 | 286 — — — —
Svédorszag 14 70 — —_ — — — | =
Torokorszag — 5 | 102 | 180 — —_ — —
Irak 10 19 10 19 —_ — — —
India — | — | 887 93| —| —| — | —
Egyiptom — ! — st 150 | — | — | — | —
USA — — | 230 44 — — — —
Mexikd — — | 427 | 555 — —_— — —
Brazilia — — 29 53 — —_ — —
Venezuela — —_ 18 33 —_ — — —

8*
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Gydgyszer-kereskedelmiink mérlege, a gydgyszerkivitel és -behozatal viszo-
nya a 3. tablazatbél olvashatd le.

A gyogyszerexport mérlege az ingadozasoktdl eltekintve pozitiv volt a finom
vegyszereket kivéve, ahol jelentSs behozatali igény mutatkozott. [7]

3. tdbldzat
Gydégyszerkiilkereskedelmiink adatai 1000 P értékben
az 1937—193Y években ’

1937 1938 1939
Gydgyszeranyagok
kivit. behoz. kivit. behoz. kivit. behoz.
Gydgyszerspecialita- 1599 1466 3652 1218 2912 1952
sok
Finom vegyszerek 20 795 33 1088 16 1257
Szérumok, vakcindk 638 100 563 300 539 51

Hazai gydgyszergyartisunk fejl8dését 1939-t8l jelentSsen befolyasolta aza tény,
hogy gydgyszergyirtisunk egyik legnagyobb eurépai versenytarsa, Németorszag
hadi megrendeléseinek teljesitésével volt elfoglalva. A német konkurrencia szii-
netelése kovetkeztében konjunktirat élvezett a magyar gydgyszeripar, amely ak-
kor a vegyipar leggyorsabban fejl8dd 4gai kdzé tartozott. [3, 8] Gydgyszer-
export-lehet&ségeinket ndvelte az a tény, hogy azok az eurdpai orszadgok, amelyek
nem vettek részt a vilighdboriban (pl. Svijc) a megneheziilt szallitisi lehet&sé-
gek miatt kiilfoldi piacaikat nehézségek ardn tudtik ellatni. Magyarorszag gyogy-
szerexportja kiilondsen a Balkin orszdgaiban er8sddétt meg a tengerentdli és
mis kapcsolatok megsz(inése miatt.

Gydgyszertermelésiink tovibbi novekedésének tdbb gitld tényezbie akadt,
E tényez8k koziil a két legjelentGsebb: a hazai nyersanyagkészletek hidnya és a
gyogyszeripar kis volumene voltak. Hazink kedvez8 gydgyszertermelési ered-
ményei 1938—1940-ben tehit nem a redlis fejldésbsl kovetkeztek; fejlédésiink
a gyogyszeralapanyag-kérdés fiiggvénye maradt.

Gyogyszeripari nyersanyagaink kéziil a masodik vildghdborti idején 1ényeges
hidnyt a hormonkészitmények alapanyagaiban és a gydgyndvényekben nem
szenvedtiink. Richter Gedeon a tonogén el8allitdsa utin gyarit a hormonkészit-
mények el8allitisdra profilirozta els@sorban, e készitmények az egész vilagon el-
terjedtek és megalapoztik a Richter gyar vilaghirét. [9] Gydgynovénytermesz-
tésiink vilaghirnévnek Srvendett. Gydgyndvény-onellatisban mar az els6 vilag-
habort idején is jelentSs eredményeket értiink el. Tudominyos kutatdintézetek
tamogatisival kidolgoztik az importalt kiilfoldi drogok hazai pétlasat, ill. no-
velték a meglevs gydgyndvények termesztését. A két vilighdbori kdzott részben
a hazai és bevalt gydgyndvények termesztése érdekében, részben behozatali
(pénziigyi) okokbdl fejl8dstt a hazai gydgyndvénytermesztés. E munkat nagy-
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ban el8segitette Augustin Béla vezetése alatt m{ikod8 Magyar kir. Gydgyndvény-
kisérleti Allomas (késGbb: Intézet), amely olyan eredményeket tudott felmutat-
ni, mint a makszalmabol megoldott morfingyartis (Kabay Jdnos ). Kabay késGbb
kivdlt az Intézetbdl, és hazai t8kével megteremtette Tiszavasvariban a hazai
morfingyartissal és mas tarsalkaloidik (kodein, etilmorfin stb.) el6allitisival
foglalkozé Alkaloida Rt, alapjait. A gyégynévénytermesztés volumenére jellem-
z8 volt, hogy 1939-ben a gydgyndvénykivitel értéke 7 millié P volt, amely pl.
teljes egészében fedezte a hazai rizsimportot. (Osszehasonlitisul megemlitjiik,
hogy a hazai bauxitexport ebben az idSben évi 8 mé P-t tett ki.) Gydgyndvény-
forgalmunkat a hiboris években fSleg Németorszdg felé tudtuk fokozni (4.
tablazat).

4. tablizat

Gydgynivényforgalmunk
Németorszdg felé 1000 P értékben

Evek Kiviteli érték
1939 G 914
1940 9 983
1942 10 576

Az elézmények dsszefoglaldsaként az alabbiak allapithatok meg:

— Gydgyszeriparunk kis volumenét és tagoltsigat tekintve nem képezte meg-
felel$ alapjat a hazai habords gyogyszerellatisnak (azonos hatdanyagii véd-
jegyzett készitmények, exportlehetSségek tilzott kutatdsa, hazai igények
nem kellS ismerete);

— Igen jelent8s volt a nyersanyagbehozatal, amely alapvetSen meghatirozta
gyogyszeriparunk fejlédését, és igy az 1930-as év végén megindult gydgy-
szeripari konjunktira nem realis alapokon nyugodott;

— A gydgyszerkutatds irdnyai a gyodgyszeripar fiiggvényében fejlédtek, csak
1gen kevés kisérlet tértént eredeti magyar készitmények el8allitisira (tono-
gén, morfin alkaloidak);

— Egyetlen gyc’)gyszernyersanyagunk, a gydgyndvény, ill. ezek termesztése
4j lehet8ségeket nyitott;

— Oqszesegeben a hdborit megeldzden nem dolgoztunk ki atfogd anyagterve-
zési, hadigazgatasi elveket, azokkal a habort folyaman foglalkoztak, elkés-
ve. [3, 10, 7, 11, 12, 13, 14]
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HAZAI GYOGYSZERUGYUNK ES GYOGYSZERESZETUNK
SAJATOS HELYZETE 1940—1944-BEN

1. Hazai gydgyszernyersanyag helyzet, gydgyszergazddlkodds nehézségei

Gyogyszeriigyiink nyersanyagproblémai a habortis eseményekkel, a hibord
elhizoéddsaval pirhuzamosan jelentkeztek. A gydgyszer és kotszer nyersanyag-
hidny alapvet8 oka a tengerentdli szillitdsok megszinése volt. A Németorszig-
bol tortént gyodgyszeralapanyag-szallitisok sem voltak zavarmentesek. Németor-
szag novekvd hadi- és gyogyszersziikségletei miatt szdllitasi kotelezettségeit je-
lentSs eltolodasokkal tudta csak teljesiteni. A hiborts évek alatt szamos gydgy-
szer-alapanyagot vagy kész gydgyszert, ill. mas egészségiigyi cikkeket nem tudott
szallitani, vagy csak nagy késésekkel szallitott. Egészségiigyi kormanyzatunk en-
nek ellenére ragaszkodott a német—magyar kereskedelemhez, részben abbol a
meggondolasbdl! is, hogy nem volt més lehet8ség az egészségiigyi anyagok be-
szerzésére.,

A héibort folyamin részleges vagy teljes hidny mutatkozott a jod és jodsok,
a bromsok és bizmutkészitmények teriiletén. Akadozott a fenol szallitds, s mi-
utdn ez a szalicilsavgyértds alapanyaga, igy nehézségek mutatkoztak a szalicilsav
és készitményei (Cacisal, Acisal) ellat4s teriiletén is. A fenol irdnti kereslet egyéb-
ként a vegyipar mis teriiletein is megnévekedett, mert hidny mutatkozott a né-
met lanolin, vazelin, paraffin, kimfor és higanyvegyiiletek importjaban. A ma-
gyar gyoégyszer-kereskedelem a hidnyzé higany- és higanysé importot részben
B?SZOrszégbél biztositotta a bérsavval, kénnel és a phenolphtaleinnel egyiitt.

, 16]

A hiboriis események miatt Angliibdl, Belgiumbél és Franciaorszigbél min-
den gydgyszerimport megsziint. Norvégia megszallisa utin nem volt csuka-
mijolaj sem. A tengerentdlrdl importilt drogok behozatalat mir 1939—40-
ben csokkentették — pénziigyi okok, szallitdsi nehézségek és a magyar drog
Snellatds kedvezd helyzete miatt —, de valtozatlanul sziikség volt egyes dro-
gok hatéanyagainak pl. a kinin, és egyes hormonkészitmények nyersanyagainak
pl. az inzulingyartishoz sziikséges pancreas behozatalira Dél-Amerikibél.
A hiboris évek kozepén ezekbdl jelentSs hidny mutatkozott. A szallitisi ne-
hézségek miatt egyes eurdpai orszigok, akik nem vettek részt a haboraban,
pl. Svijc, csak csokkentett mértékben tudott theobromint és koffeinsokat
szallitani. [15, 16]

A fenti példik elSre vetitették a virhatd nehéz egészségiigyi anyagellatdsi
helyzetet a gydgyszeripar teriiletén. JOllehet, a Magyar Statisztikai Szemle
1940. évi jelentésében azt irja a gydgyszerellatisrdl, hogy ,,dltaldban sikeriilt
az elldtdst biztositani, és a hidnyokat utélagosan pétolni lehetett”, [15] azonban
a helyzet nem javult, hanem ellenkezéleg, fokozatosan romlott. A keletkezett
gybgyszernyersanyag és kész gydgyszerek hidnya olykor nemcsak a szallitisok
fiiggvénye volt, hanem a helytelen gyogyszergazdilkodésé, valamint olyan ténye-
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z8ké, amelyekre egyébként nem is szdmitottak. A gyodgyszerhidnyok okai koziil
ki kell emelni a gydgyszerfelvisarlasi ldzat, [16] valamint a fekete gydgyszer-ke-
reskedelmet. A felvasarlasi 14z oka tdbbnyire az volt, hogy a lakossig tartaléko-
kat igyekezett a gyogyszerekbd| képezni, ,,hizi patikik’ céljaira vasirolt gyodgy-
szereket — ezeket kiildnben propagaltik is, azonban nem kapott helyes tajékoz-
tatast afeldl, hogy mit, milyen mennyiségben célszer( beszerezanie. [3]

Nem vart jelenség is okozott gyégyszerfelvasirlast. Pl. Németorszigban, a
habor1i kdzepén, 1942-ben, jelentds hidny mutatkozott hashajtészerekben és
vitaminkészitményekben. A hashajtészerek fogyasztdsa azért ugrott meg,
mert a megvaltozott élelmezési viszonyok folytin igen gyakori volt a bélreny-
heség és bélérzékenység. A vitaminkészitményeket viszont azért vasarolta fel
a lakossag, mert tapértéket tulajdonitott nekik, és igy prdbilta enyhiteni a
csokkent élelmezés folytan keletkezd vitaminhidny-betegségeket. [17]

A 1égitamadisok folyominyaként Németorszdgban megndvekedett a nyugtatd-
¢s a pszichostimulans szerek iranti igény. [17] A fekete gydgyszer-kereskedelem
az elfekvd, be nem jelentett gydgyszerkészletekbdl taplatkozott. [18]

A gybgyszeranyag-gazdilkodas nehézségeit élezte az a tény is, hogy az orvosok
hivatalos és félhivatalos figyelmeztetések ellenére nem alkalmazkodtak a hiboriis
helyzethez, nem volt kell§ felviligositd munka a gydgyszerészek részérdl az or-
vosok felé. [16] Ez okozta, hogy az orvosok kevéssé ismerték és ezért kevéssé
becsiilték a magyar gydgyszerkészitményeket, amelyek pedig kiilféldon kereset-
tek voltak. Altaliban tobbre tartottik a német, svajci és mas kiilfldi gyogyszer-
specialitisokat, s ez a nézet olykor kirivd példikban tiikr6z8dott. Issekutz emliti,
ha egy beteg magyar Domopont kapott és hanyt téle, akkor az orvos szerint a
Domopon volt a hibés, ha viszont Pantopontd! hanyt a beteg, akkor a beteg volt
a hibds. Ugyancsak Issekutz irja, hogy ,,volt orves, kivdls sebész, aki dolgozatot
akart irni arrél, hogy a magyar éternek nincs narkotizdlé hatdsa! Egy mdsik kivdls
professzor kollégam azt vitatta, hogy a Sevendlnak gyengébb az altatd hatdsa, mint
a Lumindlnak.” [9]

A nyersanyaghiiny kedvez8en hatott a hazai gydgyszeripari kutatisok, a hazai
el8allitisok lehetSségeire. gy pl. megindult a bérsav hazai el8allitdsa; a kiesett
dél-amerikai pancreas importot is hazai beszerezésbdl, feldolgozisbél pétoltak
az inzulin el8allitisidhoz. {16] A gydgyszeripar lehetdséget és lendiiletet kapott
gyogyszerszintézisek végrehajtisira. 1943-ban sikeriilt megoldani a hazai atro-
pin el8illitasit és gyartasit. [16] 1943-ban Németorszig megoldotta a koffein
szintetikus el8allitdsdt [19], majd a teofillinét is. A hazai szintetikus koffein-
gyartds 1944-ben indult meg, de ebben az id8ben szintetizaltik hazai kutatok a
teobromint is. [20] A gybgyszergyarak fokoztik termelésiiket és nagyobb részt
vallaltak a hazai gydgyszerellitisban. A hazai gyoégyszergyarak a habort kéze-
pén 80%-ban mir hazai fogyasztisra termeltek. [7] A nagy gydgyszergyirak
1942-es druforgalmat az 5. tdblazat mutatja.

A hazai gydgyszeripar azonban csak késdn és részleteiben tudta teljesiteni az
irdnta timasztott kdvetelményeket. A gydgyszergydrak azonban még a hibord
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J. tdbldzat
A magyar gyégyszergydrak druforgalma
Ev Chinoin Richter Wander
1939 9 426 000 P 31750000 P 3081432 P
1942 20 629 000 P 6204 787 P 5 900 000 P

éveiben is kiizddttek a német konkurrencia ellen, dnillésaguk megvédéséért.
Pl. a német gyogyszeripari cégek 1940—1941-ben bojkott ald helyezték legna-
gyobb gybégyszergyarunkat, a Chinoint: megtiltottdk bizonyos alapanyagok
szallitisat. Ugyanakkor mindent elkdvettek, hogy megszerezzék a Chinoin rész-
vényeinek tobbségét, és igy leanyvillalatukka épitsék ki. (A Chinoin gyar azért
jelentett versenytirsat a német gyogyszeripar felé, mert egyediil ez a gyar képvi-
selte a szintetikus gydgyszerkutatast hazdnkban.) A német bojkottot csak a kor-
miény kozbenjardsira sziintették meg. [8, 21] Az ehhez hasonld kiizdelmek
mellett gyogyszerellatisunk is akadozott. Legnagyobb tipszergyirunk, a Wander
Rt. termelése csokkent a hibord folyaman. 1944-ben mir igen jelent8s volt a
gyermektipszer-hiany. [22]

A hazai viton el8 nem éllithatd gybgyszerek, alapanyagok, vegyészeti termékek

" beszerzése tovabbra is import tjin tértént. Németorszigon, Olaszorszagon
kiviil jelentds import8riinknek szdmitott Svijc, amely pl. 1943-ban megkotott
arucsere-egyezmény értelmében gydgyszervegyészeti nyersanyagokat és segéd-
anyagokat szallitott Magyarorszignak. [22]

Az egészségiigyi kormanyzat nagy problémidja volt a kdtszerkérdés. A kotszer-
gyartas fontos alapanyagit, a gyapotot Indidbdl, Egyiptombol és mds tengeren-
tali orszagokbdl importalta a hazai kereskedelem, azonban mar 1940-ben akado-
zott a behozatal. Magyarorszdg hibortba 1épésével csaknem allandosult a gya-
pothidny, ezért nem lehetett megfelel6 mindségli mullszévetet eldallitani. 1940-
ben mar 25 000 kg gyapothulladékot igényelt a kdtszeripar, amelyet kiilfoldrél
hoztak be. Az ipar sérelme volt, hogy a beszerezési ar dragabb volt, mint az el-
adasi ar. [23] A beszerzési nehézségek miatt jelent8s hidny mutatkozott a ter-
melésben, amelyet a kormanyzat tigy kivant megoldani, hogy egyes {izemeket
kotelezett a kdtszeranyag gyartasara. Ezek a tdrgyaldsok sokaig elhdzédtak, és a
Magyar Pamutgyarak Tarsasiga kitér§ valaszokat adott. Az egészségiigyi kor-
manyzat végiil is rikényszeritette a kotszergyarakat a gyartas és a beszerzés
megszervezésére, [24]

Az egészségiigyi anyagellatis masik jelentSs teriilete volt az olyan egészségiigyi
anyagok, mint pl. réntgenfilmek, elektromedikai késziilékek, kézi mdszerek,
korhazi felszerelések és berendezések teriilete. 1940-ben nemcsak a polgari
egészségiigy-ellatisban mutatkoztak nehézségek (pl. a Magyarorszaghoz csatolt
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teriiletek egészségiigyi ellitisa tekintetében), hanem a honvédségnél is. A ,,gydri
program’’ nyilvianossigra hozatala utin meggyorsult a hadsereg felfegyverzése,
és ez kihatdssal volt a magyar hadsereg egészségiigyi elldtasdra is. A magyar had-
vezetSség az egészségiigyi ellatisban szorgalmazta a német egészségiigyi cikkek
behozatalat, azonban ezek az anyagok csak eltoloddssal keriiltek szallitisra,
A Honvédelmi Minisztérium tdbb izben siirgette az Ipariigyi Minisztériumot a
Németorszagbdl megrendelt egészségiigyi cikkek beszallitisira. Az Ipariigyi Mi-
nisztérium éltal adott tijékoztatis szerint ,,az egyes német cégek a hazai kereske-
delem dltal megrendelt eii. cikkeket tobbsziri felszélitdsra is igen késedelmesen vagy
egydltaldn nem szdllitjak le.”” [25] A nevezett eii. cikkek, amelyeket a honvédség
a német cégektS! rendelt fSleg sebészeti miiszerek, laboratériumi berendezések
(centrifuga, mikroszkép stb.), ultrarévidhullimi késziilékek, altatdkésziilékek
és miit8lampak voltak. A késedelmes szallitisok miatt ezek beszerzését részben
mashonnan kellett megoldaniok, részben hazai gyartasukrol is gondoskodni kel-
lett. [25] A miiszerekkel és az elektromedikai késziilékekkel azonos volt a hely-
zet a rontgenfilmek teriiletén. Hazdnkban nem gyértottak réntgenfilmeket, ezek
beszerzése kordbban is Németorszaghdl tértént. A rontgenfilmek és egyéb ront-
genanyagok behozatala Németorszighdl vimmentességet élvezett. A hibortis
cselekmények ellenére is vallalta a német kereskedelem a rontgenanyagok szer-
z8désekben biztositott szallitisit, azonban ezekre hatirid6t nem adott. [26]
A magyar hadvezetdség kifejezetten ragaszkodott a német importhoz; a HM 12.
elndki osztalya (Egészségiigyi Csoportféndkség) hatdrozata értelmében ,,a beszer-
zés keretébe tartozo eii. cikkeket, figgetleniil attdl, hogy a magyar ipar elddllitja-e
vagy sem [!] 3 millio P értékben Németorszdghol kell beszerezni.” [27] E koltség-
vetési keretbdl a réntgenanyag 1561 507 P-t tett ki, [27] Az egészségiigyi anyag-
ellatis biztositisira a belkereskedelmi cégeknek versenytirgyaldsokat irtak ki.

A gyogyszer- és egészségiigyi anyaggazdalkodis sajatos problémakdréhez tar-
tozik a gyégyszeripar hattérbe szoritott helyzete is. 1943, augusztus 1-én a Hadi-
anyaggyartis Orszagos Feliigyel§je (HAGYOF) beszamolt a hadianyaggyartas
orszagos helyzetérél. Beszamoldjaban kitért az egészségligyi anyagellatds helyze-
tére, és véleménye szerint ,,a gydgyszeripar kiilonésen nehezményezi, hogy sziikség-
leteit a siirgdsségi sorrend alapjdn egy csoportba soroljdk a kevésbé fontos ipardgak-
kal, és ezért anyagigénye kielégitetlen marad’’. A gydgyszeripar szamdra fontos
anyagok hidnya részben onnan is keletkezett, hogy az élelmiszeripar az anyagok
egy részét — mint fontos kozélelmezési cikket — lefoglalta a lakossig ellatasa
érdekében. Ilyen anyagok voltak pl. a cukor, a szesz, valamint az import Gitjan
nehezen beszerezhetd egyes anyagok, pl. a kakadvaj is. A HAGYOF jelentésében
javasolta, hogy a gyogyszer, kétszer, szérum és korhazi berendezés igényeket az
ipar felé — a hadiipar utin — els6rendd besoroldsnak mindgsitették. A jelentés
ugyanakkor azt is megallapitotta, hogy ,,a gydgyszer- és kitszerhidny sokszor csak
latszdlagos, mert az dru raktdrakban van, csak dra nincsen [?], és ezért nem keriil
forgalomba™. [28]
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2. A gydgyszer- és egyéb egészségiigyi anyaggazddlkodds megjavitdsdra
tett intézkedések ’

A fentiekben vazolt nyersanyagellitisi nehézségek, szallitdsi eltolodasok, ill.
kimaraddsok enyhitésére, a hazai gyogyszerelldtds zavarmentesebb biztositisira
az egészségiigyl kormanyzatnak két lehet8sége nyilott: az elsd a hdboris gydgy-
szergazdilkodas bevezetése lett volna, amely a tartalékok felkutatdsit (elfekvd
készletek bejelentését), fontos gydgyszerek és gydgyszeralapanyagok zaroldsat,
a gybégyszerfelhasznalis szigoriubb ellenSrzését jelentette; a masik torekvés a hi-
anyzd gyodgyszerek és alapanyagok helyettesithetGségét vizsgilta, Gjabb recep-
tirai eljdrdsokat dolgozott ki, ill. a pétszerek kutatdsit végezte.

A gydgyszernyersanyag helyzetérsl 1939-ben érkezett jelentés mir felmérte,
hogy a hazai ipari felhasznalisra keriild nyersanyagok nagyobb része kiilfoldi
eredetii. A HM III. Csoportféndkség jelentése szerint a nyersanyagokat za-
roltatni kellene, ill. felhasznalasukat rendeletileg szabédlyozni. Ilyen anyagok
kozé tartoztak a gydgydruk és textilidk (kdtszeralapanyagok) is. A felmérés
mar 1919-ben jelezte, hogy a legnehezebb helyzet a kotszerek és az egészség-
iigyi gumidruk teriiletén varhat6. [29]

Az egyes hiinyként mutatkozd gybgyszeralapanyagokat, nyersanyagokat,
gydgyszerkészitményeket — az els§ vilighdborti tapasztalataihoz hasonléan —
zaroltak, [30] ill. elrendelték bizonyos anyagok készleteinek bejelentését.
A 990/1939. ME rendelet 173 féle gybgyszer bejelentési kdtelezettségét rendelte
el. A rendelet nem vonatkozott a gydgyszertirakra, csak a gydgyszerraktirakra
és nagykereskedelmi cégekre. [31] Ugyanez év végén a 12 117/1939. ME rende-
let alapjan 50 féle gydgyszer kiszolgiltatdsat ziroltdk. Ezek kozdtt szerepelt az
adrenalin, natrium citricum, urea pura, a B, és C vitaminok stb. (Németorszag-
bél tortént ‘nagyobb szalhtmany érkezése miatt ugyanakkor feloldottik az Evipan
natrium inj., gazodéma szérum és mdasok zdroladsat.) [32] A zirolt gydgyarucik-
kek forgalomba hozatalit és felhasznaldsit az Ipariigyi Minisztérium id8rél-
id6re kiadott rendeletei szabilyoztak. (PL. a 67 100/1941. IPM sz. rend.) [33]

A gyogyszerek kiszolgaltatasinak szabilyozésa érintette az allatgyogydszati
készitményeket is. Igy korlatozni kellett a ricinusolaj allatgyogyaszau felhaszna-
ldsit, miutdn az egészségiigytsl az ipar igy is nagy mennyiségii ricinust elvont.
(A ricinusolajat f8ként a repiilSiparban alkalmaztik, mint kendolajat.) [34]
Hasonléképpen korlatozni kellett pl. a pilocarpinum hydrobromicum allatgyd-
gyaszati alkalmazasit; csak embergydgyaszatban volt alkalmazhatéd (maximalisan
10 g 1%-o0s oldat készitéséhez sziikséges mennyiség). [35 ]

A kotszerek (f8ként a mullpdlya, a gydgyészati és haztartisi vatta) felhaszna-
14s4t, a készletek bejelentését hasonléan rendeletek szabilyoztik. [36] Az egész-
ségiigyi gumidruk teriiletén mutatkozd nyersanyaghidnyt az elhasznalt anyag
begyiijtésével kivantik jav1tani A gumikeszty{i, gumiujj, gumisapka stb. kiszol-
giltatisit az elhaszndlt gumianyag egyidej(i beszolgaltatisa mellett lehetett esz-
kozélni. [37]
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A honvédség egyéségligyi szolgalata (HM 12. eln. 0.) — a polgari szervekhez
hasonléan — id8rdl-id8re kiadta a be nem szerezhet§ cikkek jegyzékét. Pl. az
1941-ben kiadott jegyzék hidnyként tiinteti fel a butyrum cacao, ipecacuanha
radix scissa, pulvis opii, jodum, adeps lanae stb. gybgyszer alapanyagok és
drogok beszerezhetdségét. [38]

A kézforgalmi gyodgyszertirakban orvosi vényhez kototték egyes hidnyként
mutatkozé anyagok kiszolgéltatdsdt (pl. koffein, saccharin, kinin), ugyanakkor
az ilyen hatéanyagokat tartalmazd gyari készitmények kézi eladasat is megsziin-
tették, ill. orvosi vényhez kdtotték. [39, 40] E megkdtések mellett azonban sziik-
ségesnek latszott kénnyitések elrendelése is, a haborts ellitisi nehézségek elle-
nére, a lakossag egészségének érdekében. A légitdmaddsok idején az elsGsegély-
nytijtis megkdnnyitéséhez ingyenessé tették az orvosi kezelést és gydgyszerella-
tast. Ennek végrehajtdsira a 999/1942, sz. BM rendelet intézkedett; megkotés-
ként a vényen fel kellett tiintetni a ,,L.égitdmadas’ jelzést. [41]

A gybgyszer-anyaggazdilkodas, a hiborus gyogyszerellatis racionalizildsara
csak a hiborti utolsé szakaszdban térténtek komolyabb intézkedések. A Honvé-
delmi Minisztérium 12. elnoki osztilya 1942-ben hnzta rendelkezéseit a gyogy-
szergyartds racionalizdldsival kapcsolatban. E szempontok az alidbbiak sziiksé-
gességét hangsilyoztik:

— meg kell dllapitani az ellitis szempontjdbol feltétleniil fontos gyodgyszer-
féleségeket;

— a fontos gydgyszerkészitmények gyartisi tervét meg kell osztani a gydgy-
szergyarak kozott;

— szitkséges a gydgyszer-kiilonlegességek kérdésének rendezése: meg kell sziin-
tetni a kiilonbozd nevl, de azonos hatdanyagokat tartalmazd (esetleg azonos
hatdst) készitmények gyartasit, ugyanis nem név-oltalomra van sziikség;

— nyilvintartisha kell venni a gydgyszer-nyersanyagokat annak megallapita-
sival, hogy hol lehet ket felhaszndlni;

— az OKI vizsgiljon 4t 4600 kijelslt készitményt, és tegyen véleményt, hogy
melyik készitményre van sziikség, ill. melyek azok, amik elhagyhaték. [59]

A szempontok érvényesitésének tdbb akadilya volt. ElsGsorban az, hogy a
gydgyszeripar nem mondott le készitményeinek védjegy oltalmirdl; a termelést
nem sikeriilt racionalizdlni az elhagyhatdnak {télt készitmények tekintetében
sem. Az dllami irdnyitds a gybgyszeripar felett laza maradt, és ennek oka bizo-
nyos fokig az volt, hogy nem tekintették elsSlegesen fontos hadiiparnak. Mig mas
orszagok, pl. Németorszig, 1942 végén nyersanyaggazdalkodasi okokra vald hi-
vatkozdssal minisztertandcsi rendelettel megtiltotta djabb gyégyszer-specialitd-
sok el8allitasat, [42] addig hazdnkban nem sziilettek ehhez hasonld dllami intéz-
kedések. A gydgyszertermelés csak az adott eseményekhez igazodott, de nem
szilletett hatarozott déntés a termelés szabilyozisara.

A Legfelsébb Honvédelmi Tanics elndke 1943-ban adta ki a 158/1943. LHT
sz. rendeletét, a ,,Haborus gyogyszerrendelési utasitist.” A rendelkezés megalla-
pitotta, hogy ,utasitds a hadviselés és az dltaldnos kizegészségiigy szempontjabdl
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egyardnt alapvetd fontossdgu feladatkér”, amely ,,ndlunk még nincs ugy rendezve,
ill. megszervezve, hogy akdr honvédségi, akdr polgdri vonalon a feltétleniil szitkséges
hdboriss gydgyszerelldtds folyamatossdga kielégitden biztositva volna’’. Az utasitas-
ban a HAGYOF a héboris gydgyszerrendelési itmutaté megszerkesztésére,
a gybgyszeripar allami irdnyitas ald vételére tesz inditvanyt. Adott korillmények
kozott szitkségesnek 1atszott egy haboris egészségiigyi és gydgyszeriigyi bizottsig
Iétrehozdsa, amelynek feladata lenne:

a) a haborus gybégyszergazadlkodasi utasitds kidolgozasa,

b) takarékossdgi intézkedések kidolgozisa a kérhizak, rendelsk stb. felé,

¢) a gyodgyszernyersanyag-ellitis megszervezése, a nélkiilozhetetlen cikkek
termelésének lehetdség szerinti gyartisinak kidolgozasa,

d) a gyogyszer- és kotszerelosztis megszervezése. [43]

A legfontosabb ezek koziil az els6 két pont. A rendelet megallapitja, hogy
,»@ gyogyszerek és kotszerek a kulturdllamokban ma mdr alapvetd kézsziikségleti
cikknek tekinthet6k”. A rendelet 1. sz. melléklete — ,,Javaslat a honvédség
gybgyszersziikségletének biztositisa tirgyaban'' — megaéllapitja, hogy ,,a kiil-
foldi beszerzés lehetséger a minimumra csokkentek.” ,,Célszerii lenne . . . az or-
vosok részére hdborus gydgyszerrendelési utmutatdt szerkeszteni, ami a gyogy-
szerkészletek teljes kimeriilésének hatdridejét minél tdvolabbi idépontra tolnd ki.”
A visszaélések megelSzésére a biztositottak részére vényfiizetek bevezetését is
javasolta {gydgyszer jegyrendszer). A 3. sz. melléklet megallapitja, hogy ,,a
gyogyszergydrtds irdanyitdsa a m. kir. Beliigyminiszter hatdskirébe esé kizegész-
ségiigyt feladat.”” [43]

A javaslatoknak nem tudtak hathatos érvényt szerezni. Az egészségiigyi kor-
ményzat és a gydgyszeripar kozdtt nem alakult ki idedlis egylittm(ikodés; az ipar
vezetdi nem lattdk be, hogy hiabords kériilmények kozott elsSrendd feladat a
kozegészségiigy céljainak biztositisa. Mis orszagok, pl. a Szovjetunid a haborti els§
éveiben életbe 1éptették az un. ,,hadi ndmenklatirat”, amely alegfontosabb gyogy-
szerek jegyzékét jelentette. A haboris nehézségek ellenére az 1942-es termelés
129%-kal haladta meg az el$z8 esztendd szintjét. Novelték az egészségiigy szempont-
jabol legfontosabb egészségligyi anyagok termelését. 1942-ben pl. a novocain ter-
melése 20%-kal, a streptocid termelése 13,3%-kal, a gliikéz termelése 82,2%-kal,
a sebészeti miit8kés (szike) gyirtisa 35%-kal névekedett. A termelést a legfonto- .
sabb 50 gyogyszerre és 100 miiszerre dsszpontositottik. 1944-ben mar bdviteni
tudtik ezt a szdmot: 114 féle gydgyszert és 479 féle miiszert allitottak elS. [3]

3. A hidnyzo gydgyszerek és egyéb egészségiigyi anyagok helyettesithetiségére,
tll. potszerek bevezetésére tett intézkedések

Az el3z8kbdl tathato, hogy a gyogyszar ¢€s mds egészségligyl anyaggazdalkodas
meg;avxtasara, a habords egészségiigyi anyaggazdalkodis bevezetésére tett in-
tézkedések és javaslatok nem voltak atfogdak, csak részleges megvaldsuldsukrdl
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beszélhetiink. Mindenképpen elkésve, az adott helyzethez igazoddan sziilettek.
Szélesebb korben keriilt megvalésitisra a gyogyszer helyettesithetdségek kidol-
gozisa, amelyben az egészségligyi korminyzat bevonta az egyetemi intézeteket
és az OKI-t. Ezet megelGz8en a magyar szaksajté mar felfigyelt Németorszig
hasonld jellegii problémdira. Putnoky 1940-ben publikilta a Gyogyszerészi
Szemlében a német gydgyszeralapanyag helyettesitéseket és (1 recepturai mod-
szereket, amelyeket a megviltozott koriilményeknek megfelelSen hozott a német
gyogyszeriigy. Pl. ajod helyettesitésére a spir. jodiban bevezették az (in. ,,Sepso-
tincturd”’-t, amely j6d helyett a bréom és hidrogénbromid komplexét tartalmazta
szeszes-vizes oldatban, Baktericid hatdsa a jodéval azonosnmak mutatkozott.
A Sepso-tinctura kés6bb Magyarorszagon is gyartasra keriilt a Medichemia la-
boratérium révén. A szappangyartisban mutatkozd nehézségek (zsiradékhidny)
kihatottak a glycerin ellitisra is, ezt stlyosbitotta az is, hogy a hadiipar jelentSs
mennyiségii glycerint igényelt nitroglycerin gyartisra. A németek cukor és ke-
ményitS (f6ként kukoricakeményitl) szeszes erjesztése révén nyert glycerint
»Protol” néven hoztik forgalomba. A masik glycerin eldallitisi mdd a propilént
vette alapul, amelyet a kdolaj frakcidk soran keletkezd vildgitdgazbdl nyertek.
A propilén klérozdsival triklérhidrint nyertek, s ezt tovibbi szintézissel (viz je-
lenlétében 170 °C-on) glycerinné alakitottik. Egyes német ipardgak glycerin
pétlasira glykolokat, glykolaldehideket és erythritet alkalmaztak. A német gyogy-
szertirak a recepturai gyakorlatban, amikor a glycerinnek csak ligyitd hatisira
volt szitkség, glycerin helyett tejsavas sokat, tejsav vegyiileteket (etilidén-tejsav,
etiléntejsav stb.) alkalmaztak. A szintetikus glycerin pétszereket Németorszag-
ban ,,Glycerogén”, ill. ,,Perglycerin’ néven hoztik forgalomba. [44]

Az alkohol gyartdsa is a hiboras eseményekhez alkalmazkodott. [45] Svédor-
szag mdar a habor elStt Rheinan eljardsival nyerte az alkoholt. Ezzel az eljarassal
fahulladékbdl glitkoz el8allitisin keresztiil 45%-os termelési eredménnyel volt
alkohol nyerhet8. Masik ismert eljiras Scholler modszere volt, aki szintén a fa-
hulladék celluléz tartalmanak cukorrd, majd ennek alkoholld valé alakitdsaval
24 %-os kitermelési eredményt kapott.

A kakadvaj mar a hiabori elsS éveiben is hidnycikk volt. A 334.925/1941, BM
sz. rendelet intézkedett, hogy a kakadvaj podtszerrel is helyettesithet. [46]
A kakadvaj pétlasira hoztik forgalomba a ,,Bogol”-t, amely vaniliaszagd, gyen-
gén sdrga, viaszallomdnyd anyag volt. (Olvadaspontja: 49—30 °C; savszama:
3,3; kristilyosodasi pontja: 42—44 °C.) A ,,Bogol” végbélkiipok és méhgolydk
készitésére alkalmas volt. [47]

A jédot és jodkészitményeket bromkészitményekkel helyettesitették. [16]
A vaselium flavum helyettesitése ung. paraffinivel tortént. [48]

A gybgyszeralapanyagok, egyes gyogyszerkészitmények helyettesitésének ki-
dolgozasira a javaslatok elkészitésében jelentds szerepe volt a budapesti egyetemi
Gyodgyszerészeti Intézetnek és Mozsonyi Sdndor professzornak. A Gybgyszeré-
szetl Intézet és Egyetemi Gydgyszertar javaslatot készitett az OKI felé, hogy az
alapanyaghidnyra vald tekintettel engedélyezze néhany gyogyszer hivatalos eld-
iratit. A gyogyszeralapanyagok pétlasira a hazai készleteket kivintak mobilizalni.
Pl. az amylum tritici helyett az amylum solanit javasoltik, a phenolphtalein
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helyett a frangula kéreg porat stb. [30] Mozsonyi professzor javaslatira tsbbek
kozt modositottik a solutio jodi spirituosa jodtartalmat 6,5%-r61 3%-ra, és a ké-
szitésnél elhagytidk a nehezen beszerezhetd kalium jodidot. [49] A helyettesité-
" sek helyzetét bonyolitotta, hogy bar forgalomba hoztak helyettesits készitménye-
ket, ezek hivatalos bevezetését hatirozattal elrendelni nem lehetett, mert a hi-
anyzo specialitast védjegyezték.

A gyogyszertirakat érzékenyen érintette a szén, szappan és iiveghidny. [51]
A gyogyszerek helyettesithet8ségével foglalkoz6 szakemberek az olaj és zsiradék-
hidnyra val6 tekintettel tervbe vették a szappankészitmények revizidjat. [16, 50]

A gyogyszerek pétszerzése, helyettesithetSsége nemcsak a polgdri egészségiigyi
korményzatot érintette, hanem a honvédséget is. A ,,Gydgyszerarszabds a m.
kir. Honvédség szdmara” c. szolgalati kdnyv intézkedett arra vonatkozoan, hogy
a kifogyott gyogyszerek helyett kiadjak a rendelkezésre 4116 an. potgydgyszerek
névjegyzékét. A névjegyzék a magisztralis gyogyszereliratokat és a teakeverékek
Gsszetételét is tartalmazta. [52] Az egészségiigyi anyagok potszerezését a Honvéd
Egészségiigyi Szertar felterjesztése alapjan az egyetemi Gydgyszerészeti Intézet
és Egyetemi Gyogyszertar, valamint az OKI hagyta jovd. 1940-ben pl. az egyre
nagyobb beszerzési nehézségek miatt 26 tétel helyettesithet&ségét engedélyezték.
Tobbek kozott:

acidum citricum helyett acidum tartaricum,

adeps lanae helyett hidrogenizalt ricinusolaj,

extractum aloes helyett extractum frangulae,

gyapot helyett len, kender, papirvatta
stb.

Hasonlé engedményekre volt sziikség a kotszergyirtis teriiletén is. A kotsze-
rek min8ségi kovetelményeivel az OKI mellett az egyetemi Gyogyszerészeti
Intézet és Egyetemi Gyogyszertar is foglalkozott. Kezdetben csak a szabvanytol
eltérd kotszerek engedélyezésére volt sziikség. fgy pl. a 341.888/1941, sz. BM
rendelet engedélyezte a szabvanytol eltérd ritkibb szdvésli vizszivo szdvet és az
ebbdl késziilt sebészeti kotszerek forgalomba hozatalit. Az 1j kotszeralapanyag
cm?-enként 18 ldnc- és vetiilékfonalat tartalmazott, 1 m hossza 21 g stlyti volt. [53]

A hazai kétszeripar élénk figyelmmel kisérte az (j kdtszeranyagok bevezetését,
Kiilfoldén ugyanis 1942-ben megkezdték a steril miivatta gyartisit; 1943-ban
1j sebészeti sebvarrd fonalat hoztak forgalomba, amely nylonbol késziilt, és a
kisérletek szerint kit{in8en bevalt. [54, 55] Hazdnkban 1943-ban kisérletet
tettek a miiselyemmel kevert kalikd és mull haszndlatinak bevezetésére, amely
megkonnyitette volna a meglevé gyapotkészletek gazdasigos felhasznaldsat.
A hasznalatban vald elterjedésérdl nem maradtak bizonyitékok. [56]

A gyogyszerek hivatalos pétlasanak lehet8ségeirdl id6rél id8re jegyzéket ad-
tak ki. Egy 1943-ban megjelent jegyzéket foglal 8ssze a 6. tiblazat.
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6. tablazat

A gyogyszerek helyettesithetisége a kizgydgyszerelldtdsban (1943)

Gydgyszercsoport

Potlasra szorul

Pétlasa

Fajdalomesillapitok

Opium

Domopon, Domatrin,
Patopon, kombinalt mak
alkaloida keverékek

Hécsokkentdk

Pyrazolon szidrmazékok
{azophen, amidazophen),
chininsok, szalicilsav ké-
szitmények

Antifebrin (acetanilid),
phenacetin, prochinin.

A maldria tertiana és quar-
tana eseteiben a sporo-
zoidok ellen, tovabba a
malaria gametas idiilt for-
madiban az atebrin, és féleg
a plasmochin valt be.
Reumds iz esetén a fenil-
kinolin karbonsav sziarma-
zékok (Tophosanyl, Aci-
tophosan stb.) adhatdk

Helyi érzéstelenitk

Cocain

Novocain, Neotonocain,
aethylium aminobensoi-
cum (cocainum novum)

Kozponti
idegrendszer-izga-
ték

Coffein

Aktedron, Dopydrin,
szintetikus kamfor.
Cirkulicids zavarok esetén
Tetracor, Cormotyl,

Corediol
Hashajték Aloe, senna, cascara, ra- | Pulv. és extr. frangulae,
tanhia, Pulv. liquiritiae Decoct. purgans, kéntar-
comp., ricinus, phenol- talmda hashajtdk, glauber-
phtalein, glycerines vég- | sd, paraffinum liquidum.
bélkipok Klysmanak: tomény nad-
cukor,
Hasi miitétek utin, bél-
hiidésnél: Glanduitrin,
Pituisan
Bevonoszerek Glycerin, Vaselinum Kocsonyas linimentumok,
(b6rén album ung. stearini, vaselinum

flavum Hung
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(1971)

6. tabldzat folytatdsa

Gydgyszercsoport Potlasra szorul Pétlasa

Osszehtizdszerek Bizmutvegyiiletek  (kis Bels6 hasznalatnal nem
mennyiség még all rendel- | lues esetében: acidum
kezésre, de ezt mar csak a | tannicum, tannoform,
lues-terdpidban lehet alkal- | aluminium hydroxidatum
mazni) coll., carbo medicinalis,

bolus alba sterilis

Higanyvegyiiletek és pu- Novurit és egyéb szinte-

Higyhajtdk

rinvazas alkaloiddk (coffe-
in, theophyllin, theobro-
min)

tikus készitmények; Spe-
cies diureticae, Foliae
uvae ursi

Diaphyllin, Calcium
theosan

Diabetes insipidusban:
Pituisan, Glanduitrin

Anyagcserére hatd
szerek

Hypophosphit vegyiiletek

Vasas, arzénsavas szOr-
pok, tincturdk, ferri. alb.
sacch

Szivre hatd szerek

Strophantin, Chinidin,
sulfuricum

Digitalis szarmazékok:
Adigan, Digiclarin, La-
naclarin :
Adonis vernalis.

Tinct. strophanti, Tetra-
cor, Prochinin, Strophan-
git, Kombetin

Pupillasziikit8k és
-tagitok

Policarpinum hydrochlo-
ricum, physostigmin
(eserin)

Doryl (Merck),
Prostigmin (Roche)

Ertagitok

Theobromin, theophyllin

Natr. nitrosum, Sol. nitro- .
glycerini, Padutin, Lacar-
nol, Moyfort (esetleg papa-
verinnel, Sevenallal és Per~
parinnal keverten),
Diaphyllin
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6. tabldzat folytatdsa

Gydgyszercsoport

Potlasra szorul

Potlisa

Hanytatok, kopteték

Ipecacuanha, senega,
liquor ammon. anisati

Decoctum rad. saponariae
Hung., ill. Inf. rad. primu-~
lae; Liquor ammon. foeni-
culi. -
Radipon, Coderit, Stib.
sulf. aurant.

Emésztést elGsegitd
szerek

Cort. chinae succirabrae

Keserd anyagokat tartal-
mazo drogok és kivonata-
ik.

Vitaminok Oleum jecoris aselii Calciferol
Organotherapeutica Insulin 10%-o0s igényt kielégitd
utanpdtlds van
FertGtlenitdszerek Jod, higanyvegyiiletek, Kiils8leg: Neomagnol,
acidum boricum, pheno- Clorozon, Zephirol, hyd-
lum, acidum salicylicum rogenium hyperoxidatum, -
Hyperol, peroxygenol.
Hamlasztd higanysdk he-
. lyett: resorcin, beta-naph-
tol.
Viszketésnél: menthol, ol.
menthae[
Baktériumfertdzés Chinin-szarmazékok Szulfanilamid készitmé-

belsbleges gyogy-
szerei

nyek: Deseptyl, Ultrasep-
tyl, Cibasol stb.

A tuberkuldzis
gyogyszerel

Kal. guajacolsulfonicum

Vasszorpok, vastincturak,
Elix. thymi

A lues pydgyszerei

Jéd, higany és bizmut-~
vegyiiletek

9 Orvostorténeti Koézlemények 1974

A bizmutbdl még kevés
készlet van, amelyet csak
antilueticumként szabad
felhaszndlni; védett készit-
mények: Medobis, Revi-
val, Arsonal stb.
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A jegyzék 31 hatdstani csoportban mintegy 33 gydgyszerféleség helyettesitésé-
nek lehet8ségét adta meg. Nem volt hidny — a jegyzék szerint — 4ltalinos érzés- -
telenitékben, altatészerekben, csillapitészerekben, epehajtékban, vizeletfertdt-
lenit8 szerekben, méhrehatd szerekben, nemi Ssztdont fokozd szerekben, vérzés-
csillapitékban stb. [16]

A gyogyszerek helyettesithet8ségének akadilya volt, hogy a gydgyszerész
orvosi engedély nélkiil nem adhatott ki mdas gyogyszert, vagyis tuddsa szerint '
nem hajthatta végre a helyettesitést. Az orvosok viszont kevéssé voltak tdjékozva
az 4j gyodgyszerekrdl, ill. gyakran mereven ragaszkodtak megszokott terdpidjuk-
hoz. [9] Németorszagban masok voltak a helyettesitések iranyelvei: a gydgysze-
rész a hidnyzd hatdanyagot a név szerint meghatarozott hatéanyagokkal helyette-
sithette, azonos farmakoldgiai csoportbdl azonos mennyiségben. [16]

A gybgyndvények teriiletén mds volt a helyzet. Halmai professzor dltal 1942-
ben kidolgozott drog-helyettesitési irdnyelvek pontos szimvetést mutattak
arrdl a 88 féle kiilfoldi drogrél, amelyek helyettesitése sziikséges, esetleg alkal-
mazasa (és helyettesitése is) terdpids célbsl nem fontos, ill. tartalmaztik azokat °
a drogokat is, amelyeket hazai gyégynovényekkel pétolni nem lehetett. [10]
Halmai is rAmutat a helyettesitések soran fellép8 hidnyossigokra, amikor pl. az
ipecacuanha helyettesitésérdl ir: ,,Egyes orvosaink még makacsul ragaszkodnak
hozzd. Vidmossy, Mozsonyi és Csipke ajdnljdk helyette a Rad. saponariaet, rad.
primulaet. Mindkettd hazai szérmazdsi és teljes mértékben helyettesitik.,”” [10, 57]

Itt emlitjiik meg, hogy az a buzgalom, amelyet a hazai gyogynévénykincs felfe-

dezése és értékelése érdekében hazai gyogynovény szakembereink, kutatdink
tettek, jelentGsen befolydsolta késGbbi — haborii utdni — ismereteinket. Ma mar
nem képezheti az orvosok el8tt vita tirgyat az ipecacuanha hazai helyettesithet§-
sége. EllenkezSleg: a saponaria ma egyike legkeresettebb gydgynévényiinknek.
Kiemelkedd volt Tuzson professzor térekvése is, aki matrai gydgyndvénytelepén
megkisérelte a digitalis termesztését, és eredményei nyomdan a hazai digitalis
- igényt teljes mértékben ki tudta elégiteni. [10]
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[— A Hadtorténeti Intézet Levéltara (HIL) jelzést kdvetd szamok a jelenlegi irattari
szamokat mutatjak.

— A Gydgyszerészi Szemle (GySz) és Magyar Katonai Szemle , hirek” rovata a
szakmai hireken kiviil a kiadott rendeletek rovid ismertetését is tartalmazta.]

Zusammenfassung

Die Bestrebungen und Probleme der ungarischen Pharmazie wihrend des zweiten
Weltkrieges kdnnen zusammengefasst werden wie folgt:

1. in Bezug auf die pharmazeutische Industrie:

— Infolge der hochgradigen Abhingigkeit unserer Medikamentenerzeugung
von dem auslindischen Rohstoffmarkt wurde die Kontinuitit der Produktion ersch-
wert, sind Schwierigkeiten in Medikamentenversorgung aufgetreten. In den meisten
Fillen ist es aber gelungen, die Stdrungen in Arzneimittelversorgung zu beseitigen
und den entstandenen Mingeln abzuhelfen.

— Da das konkurrierende Deutschland durch die Kriegsindustrie stark in Ans-
pruch genommen war, genofien in den ersten Kriegsjahren unsere Arzneifabriken
eine Konjunktur. Als Erfolge dieser Konjunktur erschienen ein zunehmender Medi-
kamentenexport und eine Erweiterung der Forschungsarbeit in der pharmazeutischen
Industrie. Es gelang, zahlreiche Grundstoffe (z. B. Koffein) durch Synthese heimisch
herzustellen. Diese Bestrebungen haben den Boykott der deutschen chemischen
Industrie nach sich gezogen (z. B. Chinoin-Fabrik), auf Regierungsniveau gelang
es aber, die Gegensitze zu iiberbriicken. .

— Vom Gesichtspunkt unserer Kriegsindustrie aus wurde unsere Arznei-
mittelproduktion durch die Fiithrungsorgane fiir zweitrangig beurteilt, weshalb sie
in der Grundstoffversorgung in Hintergrund gedringt worden ist. Die Situation
wurde noch komplizierten durch die Tatsache, daB unsere pharmazeutische In-
dustrie an den Markenschutz ihrer Produkte festgehalten hat, wodurch mehrere
Erzeugnisse von gleicher Wirkung (manchmal auch von gleicher Zusammenset-
zung) unter verschiedenen Namen auf den Markt gebracht worden sind, und zwar
zur Last der Produktion solcher Erzeugnisse, deren heimische Produktion unter
den Kriegsverhiltnissen besonders wichtig gewesen wire.

— Obzwar von den ersten Kriegsjahren an ein grofer Mangel an Verbandstof-
ferzeugung erschienen ist, konnte man nur bescheidene Erfolge auf diesem Gebiet
erreichen. Andere Materialien fiir Gesundheitswesen (z. B. Rontgenfilme) sind
groBenteils von Deutschland her bezogen worden, und es gab keine Bestrebungen,
sie heimisch herzustellen. Die ungarische Regierung fiir Gesundheitswesen hat diese
fremden Materialien bevorzugt (Zollfreiheit!), und damit die heimische Industrie
in Hintergrund gedringt.

2. in Bezug auf die Pharmazie:

— Unsere heimischen Forscher und Fachleute haben unter Hinzuziehung der
Universititsinstitute (Pharmazeutisches Institut und Apotheke der Universitit,
Institut fiir Pharmakognosie, Institut fiir Pharmakologie) die Grundlagen fir Er-
setzbarkeit der fehlenden Medikamente und Grundstoffe, sowie die Anwendungs-
moglichkeiten der Ersatzmittel in der Rezeptur ausgearbeitet. Diese Bestrebungen
haben sich als erfolgreich bewiesen. Ahnlicherweise gute Ergebnisse sind in der
" heimischen Drogenversorgung zustandegekommen, wodurch unser Export auch
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wihrend des Krieges zunehmen konnte. Dem restlosen Erfolg der Ersetzbarkeit
stand es doch im Wege, daf sich die Fiihrungsorgane unseres Gesundheitswesens
nicht in erforderlichem Mape auf die pharmakologischen Kenntnisse der Apotheker
gestiitzt haben, wie z. B. in Deutschland.

— Die Leiter des Gesundheitswesens haben mehrmals auf die Einfiihrung und
Anwendung der Prinzipien der Kriegswirtschaft fiir Medikamente und Grundstoffe
gedringt, aber keine umfassenden Pline sind verwirklicht worden: die Stoffwirtschaft
hat sich meistens nur nach den Ereignissen gerichtet.
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