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A gyogyszerészet érdekében

DR. VINCZE ZOLTAN és DR. NIKOLICS KAROLY

A Magyar Gydgyszerészeti Tarsasdg vezetGségének
két évvel ezel6tti megvélasztdsa 6ta 1988. november
25-¢én tartotta negyedik iilését. A kordbbi vezetGségi
léseken elhangzott eln6ki megnyitéhoz és fétitkari
beszdmoldkhoz hasonlGan ez alkalommal sem szorit-
kozunk csupédn a két vezetSségi iilés kozott végzett
munka targyszerd ismertetésére. Ennek ma a hazank-
ban végbemend és hivatisunkat is érinté valtozdsok
adnak kil6nos hangsiilyt. Ismert tény, hogy az elkévet-
kezG év elején l1ényeges' véltozdsok lépnek életbe a

-szakképzés teriiletén, az egészségiigy kulonbozd
szintjein. Napirenden van a gydgyszertirak személyi
hasznélatba vételének, valamint a Gydgyszerészi Ka-
mara megalakitdsinak kérdése. Napjainkban sokan és
sokat foglalkoznak 6néll6 gySgyszerészi szakszervezet
megalakitdsaval is. Tisztdban vagyunk azzal, hogy a
felsorolt kérdések egy részének megolddsa nem a Ma-

| gyar Gydgyszerészeti Térsasdg feladata, de a T4rsaség,
‘mint a gydgyszerészek Osszességének testiilete nem

vonhatja ki magat e kérdések megvélaszolasa alSl.

Tarsasdgunk elnoksége — alapszabalydban lefekte-
tett elveitdlis vezérelve — azon faradozik, hogy a terve-
zett valtoztatdsok, véltozdsok kollégdink szdmara lehe-

. toleg el6nyosek, az vij mdédszerek korszeriek, a nem-
. zetkozi gyakorlathoz igazoddk legyenek. Faradozdsa-

inkat azonban nem mindig kévette tisztes eredmény.

zt azonban ne mentegetSzésnek, hanem lehetSsége-
ink korldtozott voltdnak, a jelen realitdsanak tényeként
ertékeljék. Tarsasagunk elndksége és vezetSsége kez-
dettdl fogva hangoztatta, hogy célja nem csupén a
gyogyszerészeti tudomdnyok dpoldsa és fejlesztése —
bar kétségtelen e teriilet elsGbbsége —, hanem gydgy-
szerészkollégdink érdekeinek messzemend képvise-
lete is.

Tobbek kozott éppen e gondolatok jegyében, vala-
mint pozicidink erGsitése érdekében kotdttiink kétol-
dald megéllapodédsokat a Magyar Altaldnos Orvosok
Tudomanyos Egyesiiletével, a Tudomanyos Ismeret-
terjeszt6 Térsulattal, az orszagos Egészségnevelési In-
tézettel, tettiink — tobb alkalommal is — latogatast a
Szocidlis és Egészségiigyi Minisztérium, az Orszégos
Gydgyszerészeti Intézet és az Egészségiigyi Dolgozdk
Szakszervezete vezetSinél, kerestik a kapcsolatot
mindazokkal, akik hivatdsunk jévébeni alakuldsét be-

. folyésold, kialakit6 megbizst kaptak. Részt vettiink,
részt kivantunk venni azokon a megbeszéléseken, ahol
hivatdsunkat a legcsekélyebb médon is érinté kérdése-
ket tdrgyaltak. Hozzdszoldsainkkal, véleményiink ha-

| tarozott kinyilvénitdsaval nem minden férumon taldl-

| koztunk elismeréssel, de véllaltuk e szerepet abban a

\ reményben, hogy hivatdsunk jovéje szempontjabol he-

lyesen cseleksziink. Ennek megitélése természetesen
nem a mi feladatunk, de hogy ilyen megnyilatkozdsok-

| ra szilkség van nemcsak magunk, de tagtdrsaink

| tobbségének a véleménye is bizonyiték. LegutSbbi ve-
zetségi Ulésiink alkalmdval hozzész6l4s hangzott el,

gyogyszerellatds, a gydGgyszerész-tovabbképzés &s.

hogy a gyakorld gy6gyszerész kollégak korében rossz a
hangulat, szeretnének beleszdlni j6vénk alakitdséba. A
hozzdsz616 javasolta, hogy ezzel kapcsolatban készit-
stink felmérést. Ez id6kozben elkésziilt és ennek ered-
ményerdl dr. Felféldy Sandor Térsasdgunk Szakmapo-
litikai Bizottsdganak elnoke ad tdjékoztatdst. (A felmé-
rés eredményérdl lapunk més helyén adunk tdjékozta-
tést.)

minden olyan kezdeményezést tdmogat, amely kollé-

Az 6nallé gyGgyszerészi szakszervezet megalakité—T

saval kapcsolatban elnGkségiink véleménye az, hogy J
(

gdink helyzetének javuldsdt eredményezi. Megfonto-
landé azonban, hogy az Egészségiigyi Dolgozdk Szak- |

szervezetén belil maradva, ott erdteljesebb gydgysze- g
részi képviseletet biztositva nem jelent-e kedvezSbb le- |

het6séget egy 6ndllG szakszervezetnél. A végsS dontés |
azonban nem a Térsasdg dlldsfoglalds4td], hanem az |

egyes szakszervezeti tagok véleményétdl fiigg.

A Gydgyszerészi Kamara feldllitdsdval Térsasdgunk
elncksége egyetért. A feldllitandé kamara céljanak és
feladatdnak meghatdrozaséra szervezé bizottsig ala-
kult, amely bizottsdg még ez évben elkésziti javaslatat.
E javaslatot megvitatds utdn felterjesztjiik a Szocidlis és
Egészségiligyi Minisztériumba.

Szervezeti és szervezési kérdések

Ez év mésodik felében Tarsasdgunk elnokségének
legfontosabb programpontja a VIII. Magyar Gydgy-
szerésztudomdnyi Kongresszus rendezésével fiiggott
Gssze. A Kongresszus Tudoményos és Szervezd Bi-
zottsdgdval 6 alkalommal iléseztiink, amelyeken a
Kongresszussal kapcsolatos tennivaldkat vitattuk meg.
A Kongresszusrdl sz616, azt értékel részletes besza-
mol6 lapunkban megjelenik, fgy e helyen csupén a
tényszerd Osszegzésre véllalkozunk. Az elGkészités
iddszakdban sajtotdjékoztatot tartottunk, amely bizo-
nyara hozzdjérult ahhoz, hogy napilapjainkban, a r4-
didban és televizidban rendezvényiinknek komoly
visszhangja volt. Hasonlcképpen szélhatunk a nemzet-
kozi szaksajtordlis, amelyek megemlékeztek Kongresz-
szusunkrdl. A Kongresszusnak tobb, mint 800 regiszt-
rélt résztvevdje (240 £6 kulfoldrél, 21 orszdgbdl) volt.
A bejelentett eléaddsok tudoményos szinvonala kielé-
gitette a vdrakozasokat. Kiilén ki kell emelnem a ple-
ndris €s szekcidnyitd elGaddsok magas szinvonaldt. A
szervezett tdrsadalmi programok megfelelGen egészi-
tették ki a Kongresszus programjat és hozz4jarultak a
kongresszusrdl vendégeink éltal kialakitott pozitiv vé-
leményéhez.

A Kongresszus mélté folytatdja volt a kordbban
megrendezett Gydgyszerésztudomanyi Kongresszu-
soknak és azt T4rsasdgunk kiemelkedd rendezvényé-
nek tekintjik.

Ezért szeretnénk e helyen is megkdszénni mindazok
munkdjat, akik a Kongresszus sikere érdekében féra-
doztak. Igy dr. Gorég Sdndor egyetemi tanarnak a Tu-

\

e}




126

GYOGYSZERESZET

1989. marcius

doményos Bizottsdg elndkének, dr. Vdradi Jozsef c.
egyetemi docens, igazgatonak a Szervez@bizottsag el-
nokének, dr. Kéry Agnes, dr. Jozan Miklos, dr. Kiittel
Sdndor egyetemi adjunktusoknak a Tudomanyos Bi-
zottsag titkarainak, Benyhe Kdlmdn, dr. Hetényi Ldsz-
16, dr. Liptdk Jozsefés dr. Siidy Gyorgykollégdinknak
a Szervezdbizottsag titkdrainak, dr. Mohr Tamdsegye-
temi docensnek a kidllitdsok és hirdetések, valamint
Néder Andrdsnénak a Kongresszus zokkendmentes
megszervezéséért. Hasonloképpen koszonettel tarto-
zunk a Gyégyszertari Kézpontok, Gydgyszergyarak és
Kiilkereskedelmi Vallalatok igazgatSinak.

Nemzetkézi kapcsolataink

A VIIL. Magyar Gydgyszerésztudomanyi Kongresz-
szussal egy iddben rendeztiik a Szocialista orszagok
Gydgyszerészeti Tarsaségai elnokeinek és fétitkarai-
nak tanacskozdsdt, amelynek a F&védrosi Tandcs
Gydgyszertari Kozpontja adott helyet. A tanacskozé-
son — az el6zd lésen tortént megéllapodds szerint — a
Szamitégépek a gydgyszerészetben c. {6témat targyal-
tuk. Ehhez kapcsolddott dr. Kecskés Imre igazgatdh.
el6adédsa, majd az el6adast kovetd létogatds a Gyogy-
szertari Kézpont Szamitékozpontjaban.

A tandcskozdson egyeztettik a jov6 évi (1989) ren-
dezvénynaptarat, az egyes orszdgokban rendezend§
kongresszusok helyét és idejét. Az elnoki-fétitkari so-
ron kovetkez megbeszélésre Lengyelorszagban,
Wroclawban keriil sor 1989 oktéberében.

A Kongresszus ideje alatt irtuk ald a kétoldalu csere-
egyezményt a Jugoszlav Gydgyszerészeti Tarsasdggal,
és elSkészitettiik a Bolgar Gydgyszerészeti Tarsasag el-
nokével és fétitkaraval a hasonlé kétoldald megéllapo-
dést. Ennek aldirdsdra a jové év els6 felében kertlhet
sor.

A 48. FIP Kongresszusnak ez évben Sydney adott
otthont. A Kongresszusrél lapunk més helyén részletes
beszamoldt kozlink.

Kiadvdnyaink

A Gydgyszerészeti Tudomény Aktudlis Kérdései c.
kiadvanyunk 4. szdma megjelenés el6tt dll. Az 5. szam
teljes anyaga a nyomdaban van, igy annak idébeni
megjelenésének nincs akadélya.

A, Korképek, tinetek, terdpia” c. kiadvanyunk vé-
rakozast felillmulg sikere bizonyitja az ilyen és ehhez
hasonlé kiadvanyok megjelentetésének sziikségesse-
gét. Bzt a kiadvanyt egyébként valamennyi ,,Klinikai
gy6gyszerészet”-et hallgatd IV. éves budapesti gyogy-
szerészhallgaté megkapta.

Mindkét kiadvanyunk eddig nyereséget hozott, amit
a jovében csak ugy tudunk biztositani, ha hirdetéseket
sikeriil az egyes szdmokban elhelyeznink.

Egyebek

A korabbi vezetGségi iilés hatdrozata alapjdn tiltako-
76 levelet juttattunk el a Nemzetkozi Gydgyszerész
Szovetség hagai iroddjéhoz, amelyben tiltakoztunk a
romadniai tervezett falurombolas ellen.

A MOTESZ kozgytilésén ugy hatdroztunk, hogy a
Térsasagi tagdfj tovabbra is évi 100 forint. A késGbbi-
ekben e kérdést Tarsasdgi szinten djra kellene tdrgyal-
ni, mivel az évrdl évre novekvd koltségek egyre na-
gyobb terhet rénak a Térsasdgra, amit a jelenlegi tag-
dijhéanyadbdl mér nehezen lehet fedezni.

E

A fentiekben lefrtak kapcsdn vigy véljiik, hogy a tag-
tarsainkat érint§ leglényegesebb kérdéseket érintet-
tiik. A jovében Térsasdgunknak, de valamennyi hiva-
tasunkat szeret6 kolléganknak is azon kell faradoznia,
hogy a még nyitott kérdések a lehets legkedvezébb
megoldéast nyerjék. Ezt nemcsak jol felfogott érde-
kiink, de a gy6gyszerészet egészének érdeke is megki-
véanja.

PARACETAMOL KEVESBE TOXIKUS,
MINT A FENACETIN?

Thesen, R. : Pharm. Ztg 133,9 (1988).

Az NSZK-ban a fenacetin rendelését — nefrotoxikus hatdsa mi-
att — eltiltottdk, a metimazolét erGsen korlatoztdk. Ezért az acetil-
szalicilsav mellett a fenacetin metabolitja: a paracetamol kerilt
el6térbe mint analgetikum, antipiretikum. A paracetamolt tulaj-
donképpen mar a milt szdzad vége 6ta hasznéljak, f6lega gyermek-
gydgyészatban.

A paracetamol ilyen jelleg(i hatdsa osszehasonlithato az acetilsza-
licilsavéval, mégis alig mutat antiflogisztikus hatést. Hidnyzik a ko~
t&szdvet ciklooxigendze-éhoz vald affinitdsa. Alig befolydsolja a
prosztaglandin szintézist. Ezzel szemben a cerebralis prosztaglan-
din szintézist erésebben gitolja, mint az acetilszalicilsav. Az antipi-
retikus sajatsag alapja, hogy endogén pirogének gétoljak a hipotala-
mikus hémérséklet-szabalyozé kdzpontra gyakorolt hatast.

A paracetamol perordlisan gyorsan felszivddik, a biohasznosit-
hatdsdg néhany percen belill elérhetS. Rektdlisan ez az érték 3—4

orét tesz ki. A paracetamolbd] kis mennyiségil toxikus metabolit
képzédik : p-aminofenol és N-acetil-p-benzokinonium. A fenace-
tinnel ellentétben alig képzédik methemoglobin. Nem kivént ada-
gok terdpids adagban ritkdn fordulnak el6. Atlagos adagja 10—15
mg/testsily kg. Napi adagja 50 mg/kg.

Az acetilszalicilsavval szemben elénye, hogy gasztrointesztindlis
mellékhatasok nem jelentkeznek, fekélyben szenvedd betegeknek
is adhaté. Tuladagolas esetén (napi 6 g felett) mdjtoxicités Iéphet
fel. Régebben csak a fenacetint tartottdk vesekarositénak. Ujabban
a kiilénbézs analgetikus kombindcidk tartés szedésének is tulajdo-
nitjdk (szalicilétpirazolon-fenacetin-paracetamol-tartalmti készit-
mények). Ezt analgetika-nefropétidnak nevezik. Paracetamol ese-
tében teratogén hatést nem észleltek, mégis terhesség alatt, f6legaz
elsd harmadban Gvatosan adagolandd.

Hazankban is tudott, hogy az 500 mg paracetamolt tartalmazé
Tylenol-lal fordult el6 tragikus végd mérgezés ismételten az Egye-
sitlt Allamokban. Az6ta ismét forgalomban van Eurépdban is. Is-
merve az analgetikus, antipiratikus hatdsu gySgyszerek sziik skald-
j4t, fontos lenne a paracetamol miel6bbi magyarorszigi forgalma-
zésa (106). N K




