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A kérhazi gybgyszerész szerepe, lehetdségei a klinikumban
Dr SIMON FIALA JANOS

Az wtobbi 20 év fejlédése a kirhdzalban, klinildkon
mindhdrom & orvosi terilleten, a gydgyiidsban, diag-
nosztikdban, megeldzésben is az orvos valddi munko-
tdrsavd avatia a kérhdzi gyogyszerészt. A gydgytids-
ban sokszor eqy adott betegre vonatkoztatve kell — iro-
dalmi adatok alopjin — valomely gydgyszer vdrhatd
holdsdt ismertetnie; ehhez szakostiott kinyvidr szitk-
séges. Ahhoz, hogy gylgyszermérgezésekben stb  fe-
rdpids tandesol adhasson, nytlvdntartdst kell vezetnie
n kdrhdza korzetében haszndlatos ipari, mezdgazda-
sdgt mérgekrdl A diagnosetibdban o blinikai-labora-
toriumi szakgyogyszerész megmagyardzhatia ozokat
a wvdltozdsokat, wmelyeket gyigyszerek okozhatnok
b@zonyos laboratdriumi mulatészdmolban; a kérhdzi
gyogyszertdr  analitibusdval egyuttmukodve neg-
Jeleld szervezetiséget feliételezve, gyors idjékoziatdst
adhat mérgezést okozolt anyagokrdl., A gybgyszeres
aller gictk megeldzése érdekében célszertt, ha a farmako~
terdpids  eldzményeket szakgyogyszemsz veszi fel.
Fgy szerepe lehet fmmakogenemkm és immunkémia
vonatkozdsok kider itésében és megeldzésébenis. A meg-
elézést szolgalhalja az injekeics ik, eszkdedk sterile-
zésének és sterilitdsdnak ellendrzése is. A gyigy-
szevek kdros hatdsai @ WHO dlldspontjo szerint is
elkeriilheldk, s ennek mind egészségiigyt, mind guzdo-
sdgi jelentdsége nagy. Végil fontos szerepet kell bap-
nie @ kérhdzi gyogyszerésznek az egésuségilgyl sze-
mélyzel oltaidsdban is.

#*

Az utobbi 20 évben mélyrehatd valtozds ment
végbe a gybgyszerészetben és uj teriiletel alakultak
ki. Ezek az 1j tertiletek az irdntuk mutatkozd tér-
sadalmi igény kovetkeztében jottek létre, ez az
igény viszont fokozott mértékben és més forméban
jelentkezett a kédrhézakban, klinikdkon Mivel ezek
az intézmények egvben a betegelldtds magasabb
szintjét is jelentik, a kérhdzi gydgyszerésznek is
més szinten és mas formdban kell eleget fennie en-
nels az igénynek, mint a hildzati pydgyszertarban
dolgozé kollégdjanak.

A gyakorld orvos munkéjanak £6 teriiletei a te-
ripia, a diagnosztika és a profilaxis. Hzeken a te-
riileteken a ma és méyg inkibb a jovi gybgyszers-
sze, Ugy gondoljuk valédi munkatdisa lehet a gya-
korlé orvosnak; olyan tarsa, akinek munkéjat
igényli és szaktudasira épithet

A terdpidba a gydgvszerismertetés révén foly-
hatunk be, amely a kérhdzakban ma méz rutinsze-
riien 1genyelt de elf is rt munkakdi feladat Azon-
ban mind a forma, mind a tipus mds, mint a ren-
del8intézetben. Ttt ugyanis gyakzan egy adott be-
tegre kell vonatkoztatni a gydgyszerismertetést,
figvelembe véve a beteget mint individuumot dsz-
szes adatdval, Allipotaval, laboratériumi értékeivel,

a szedett egyéb gydégyszerekkel. Mindez a mellék-
hatasok és interakeidk pontosabb ismeretét kivanja
meg

Misrészt a javasolt terdpiat sokszor irodalmi
hivatkozassal is ald kell tdmasztani, Ez tovabhi
kettds kdvetelményt jelent: a szakirodalom ismexe-
tét, folyamatos kivetését igényli az erre speciali-
zdlt korhdzi gydgyszerésztdl és egy erre speciali-
z8lt kényvtirat az ntézeli gydgyszertdrtdl. Mind-
kettd alapfeltétel. A konyvidr kdnyv- ésfolybirat-
-4llomanya alapberuhdzdson kivil évi felijitdst
igényel. Kire a célra évente megfeleld Gsszeget kell
biztositani a koltségvetésben Mindetrre mdr mdsutt
javaslatot tettimk [7, 11]

A gyakorl$ orvos legfontosabb informécids lehe-
tGsbge a gybdgyszerekrdl & szaksajtd. Bz viszont az
oridsi mértékben megn&tt informécids Aramlat mi-
att egy 4tlagos elfoglaltsdgt orvos szémara alig
kovethetd (pl. klérpromazinrd!l 18 ezer, az Elenium-
rél 530 kozlemény jelent meg az utdbbi években).
Ennek értékelése tehdt ma mar kiilon szakembert
kivan [7].

A beteg elvar}& orvosatol, hogy mindent ismer-
jen a szdmAra rendelt gydégyszerrdl és hatdlyos
egészségligyi torvényiink is elbirja a tudomdny 4al-
lasdnak megfeleld terdpiat. Véleményiink szerint a
szakgyogyszerész lehel az, aki ezt a hatalmas anya-
got figyelemmel kisérni tudja és errél adott esetben

..vagy. rendszeresen a gyakorlé orvosnak téjékoz-

tatast, segitséget tud adni.

Az alapfelvetés tehat nem elssorban az, hogy a
gyégyszerész minden esetben szakértdje a gyogy-
szerek klinikai haszndlatdnak, hanem az, hogy
gyakorlottan és megfeleld kritikai szemlélettel
tudja hasznilni és alkalmazni az irodalmat és en-
nek birtokdban megfelels tdjékoztatist tud adni a

‘gybgyszerekrdl, gy a beteg a neki optimélis ter4-

piat kapja a mellékhatés lehetd legkisebb kockiza-
taval [3, 5]

A kaposolat jelenlegi forméja intézetiinkhen a
kovetkend: részvétel és bekapesolédis az osztdlyok
folyéirat-referdlé vagy egyéh tudomanyos iiléseibe,
tovabba adott esetekben és kérdésekben az osztdly
kérésére konzultacié telefonon vagy személyesen.

Terdpias tanacsokat kell adnunk a kiilonbozd
mérgezések kezelésében is. Ezzel kapesolatban a
toxikolégus gybgvszerésznek ismernie kell a kér-
héza korzetében forgalmazott, alkalmazott ipari
mérgeket, novényvédd anyagokat, s ezek ossze-
tételérs] listdt kell vezetnie [1]. Igy azonnal t4jé-
koztatdst tud nyajtani a méreganyag kémiai, bio-
logiai tulajdonsigairol, a klinikus pedig ennek fi-
gyelembevetelevel a megfelelS terdpidt tudja alkal-
mazni. Intézetiinkben a KOJAL tomko]ogus
gyégyszerészét is bevontuk ebbe a munkdba és az a
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tapasztalatunk, hogy a TTESZ-szel is szorosabb
kapcsolatot kellene kiépiteniiik a kérhdzi gybgy-
szertaraknak. Hivatkozom Bordds prof. vélemé-
nyére (1976 Eii. vandorgyiilés, Keszthely), amely
szerint hazdnkban nincsenek klinikai toxikolégusok
a kérthdzakban és ezen a teriileten a kérhdzi gydgy-
srerészek nékiilozhetetlen szerepet tudndnak be-
toltent. '

A diagnosztikdban a klinikai Ilaboratériumi
gybgyszerészek kizvetleniil is részt vesznek, Els-
nyos helyzetben vannak az e teriileten dolgozé
vegyészekkel, bioldgusokkal szemben, hiszen bio-
16giai, élettani, kérélettani ismereteik is vannak a
komoly analitikai, kémiai felkésziiltség mellett.
gy a biolégiai modszerek végzésében és a citoldgiai
munkéban is részt tudnak venni, farmakolégiai és
farmakokémiai ismereteik 1évén pedig értelmezni
tudjak azokat a valtozésokat is, amelyeket a gy6gy-
szeres kezelés hoz Iétre a laborértékekben. Igy vagy
olyan methodikikat tudnak alkalmazni, amelyeket
az adott gybgyszer nem zavar, vagy olyan gyogy-
szert tudnak javasolni, amely az adott metodikét
nem befolydgolja. Intézetiinkben két ilyen gybgy-
szerész is dolgozik; egyik a klinikai-kémiai, mésik
a véradd laboratérinmét vezeti hossza évek ota.

Meg kell itt emlitenem Morvay és Mezey ,,A kli-
nikai laboratériumi vizsgélatok eredményeit be-
foly4solé gyogyszerek’” c. kinyvét, amely ezen a
tertileten Gtt6ré munka hazénkban [4]. Bizonyiték
alapfeltevésem helyességére, és kiilon srém, hogy
gyvogysrerdszektdl szdrmazik.

A kérhdzi gyégyszertar analitikusa a kiilonbozé
mérgezések eldforduldsakor a méreganyag azono-
sftasdval - amit kell§ szervezettsdg esetén viszony-
lag rovid id6 alatt el tud végezni — déntd segit-
séget nyujthat. Fontos lenne itt is a TTESZ-szel
valé szorosabb kapesolat. Hazai, de f6leg kiilfoldi

_ példdkat emlithetnék a kérhdzi gydgyszertérra

épitett analitikai, toxikolégiai szolgilattal kap-
ceolathan.

A profilaxisban elssorban a gydgyszerek okozta
reakeik megelGzésében lehet szerepe a kérhasi
gyogyszerésznek, A megeldzés ugyanis a WHO 4l-
ldspontja szerint ma mér ezen a teriileten is lehet-
séges. Az allergids beteg gy6gyszer-anamnézisének
felvételével (a kombinacié készitményekisl) a
keresztallergiakbél, a chinon-allergidkbél adéds
reakeidk elézheték meg [2, 6]. Ma mér ehhex rend-
szeresen segitséget kérnek télink az osztilyvok.

A gyogyszeres interakeidk elkeriilése, ismerte-
tése is igen fontos feladat. Technolégial inkompati-
bilitdsok esetén teend6nk pontosan szabilyozva
van, de nem igy a hatdstanindl Itt egyelbre on-
tevékeny munkdia van sziikség, ami viszont szo-
rog egyittmiikodést kivan a betegelldtd oszté-
Iyokkal [8, 9].

Hasonlé médon folyhatunk bele a farmakogene-
tikai és immunfarmakoldgiai vonatkozdsok értel-
mezéséhe és az ilyen reakeidk elkeriilésébe is.

Az USA-ban az un. adverse-gydgyszerreakeiok
gazdasigi kivetkezményeit évi harom billié dol-
larra becsillik [6]. Hazdnkban is a gydgyszer-
fogyasztds novekedésével né a gydgyszerreakeidk
szama, Hzek nemesak a morbiditégt, de a mortali-

tast is befolydsoljik. Az eltbbi komoly gazdasigi
ktvetkezményt jelent, az utébbi igy nem is mér-
heté Ha csak egy-két szdzalékkal tudjuk csok-
kenteni a szdémokat, mar sokszorosan megtéril az
az Osszeg, amelyet a kéihdzi gydgyszertar kinyv-
tardra forditottunk. :

Az iatrogén fertézések megelézésében az injek-
ciés tiik, fecskenddk, eszkozdk autoklavozdsinak
és sterilitdsdnak ellendrzésével és. oktatdsdval
vehetiink részt [10]

A gydgyszerfogyasatds mennyisége novekedésé-
ben hazankban is elértiik azt a szintet, amely mi-
noségi valtozist kovetel meg a kérhdzi gydgyszerd-
szetben is, elsGsorban az itt vazolt vonatkozdsok-
ban

‘
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A, Wumon-duama: Poab, ¢oamoncriocmu 6oab-
HI020 apsayesma ¢ K AL HUeckotl npaxmiuxe

3a nocnegdue 20 ner B pabole HAUTUX GOAbHMIL H KIK-
HHEK BO BCEX TPeX I'tasHmlx 00nacrax spavefinoil nesrers-
HOCTH: B IeJe JIeYEHHR, AAAIHOCTHKHM H RpodurmakTuxi
GonbHUUHBIA ApMATIEBT CTATHACTOSIIMM COTP VAHHKOM
Bpaua, B rene neucHMA eMyYact o NPHX0TATCA B 0THOLICHAH
KOHKPCTHOIO CAy4asgs — Ha OCHOBAHUH JIMTEpaTlypPHHX
DAHHBIX — CHAa3ale OxMAaemoe JEHCTBHE KAKOTO-TO Me-
OMKaMeHTa U A5 31070 Tpelveres COOTREICTBYINAS Cle-
upansHasg ondnmorexa ns roro, wToGH npu oTpaBie-
HHAX MeIHKAMEHIAMH HIH FACCTUIMAAME M T. &  JaTh
Bpady TepaneBTHYECKUi COBET, OH ZOJI)KEH MMETh MAHHBLC
O NPHMCHSIOIMXCS HA JAHHOH T1epPHIOPDHM NPOMBLIIIICH-
HBIX ¥ CeNbCKOX03AHCIBEHHBIX HMOBMIHIX BellecTBax.
B ofnacrn auarociuxs Qapmanesi-crnenuaniuct MOYKET
O0BSICHUTL 1€ H3IMCHERHS, KOTOPHE MEIMKAMEHTHI MOTYT
BLI3BATL B OTHOLICHHM CHPeAeNeHHBIX NalopaTopHBIX Ma-
pamerpoe CoTpyarHYAs ¢ GapMaleBTOM-aHATMTHKOM, OH
B CAv49ae COOTBETCTBYIOH(EHl OPraHM3aiHA MOMKeT Oalb
fucrpyio BOpMauni O BH3BABNIMX OTPABNCHHE BE-
weciBax B jede npo@UIaKTHEH MEMMKAMEHTO3HBIX 2
nmepruit  Hedecoo{pasHo, 4ToOB $apMarKc-Tepanesywye-

CKMH aHamues codupaa cneunanucT-fapmanesr, Tax o8
MOJKET CHIIPATB POJIb B 1eN1¢ BHIABACRHS PapMaiKOTEHeTH-
YECKUN M HMMYHOXMMHAYECKHX BGUPOCOB M B npoduaax-
THKe, [leny NDOQUAAKTAKH MOMET CIVIKHTE TAKE U 00V
CIeCTBIICHEE KOHTPOAS 33 CTepuIM3anuell i 3a crepuib-
HOCTBIO MHCIDYMEHTOB H WHLEKIHOHHBIX HIl, BpeaHse
n00ouHEBIE JeH(TBUA MELHKAMEHTOB, 0 MHEHEK Beemup- -
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HOH OPranysandy 3ipaBOOXDAHEHNA, MOTYT OHTL Opel-
oTBPALLEHE! H 3T0 MMECT TPOMAJAHOE MEAHIMICKOe U 9KO-
peMiuecKoe 3Havenre, Haxonen, SoAbHHUABEE GapmaneBt
JOJKCH CBITPATh 3HAYMICHbHYI) PONb B mete 0fvueHHs
MeIMIEHCKOT ¢ HepCoHata.

™. J Simon Fiala: Tusks and possibilities
of hospital pharmacists in the elinical service

Due to the development of the last two decades,
pharmacy became an indispensable factor in all thiee
major medical terrains: therapy, diagnostics and
prevention. Tn therapy the pharmacist’s task is to
submit relaisble information on the expectable effect of
drugs in the case of individual patients, based on general
fiteratuie information. For that, a sguitable specialized
library is inevitable. It iz advisable to keep records
about agricultural and industrial chemicals which are
heing used in the activity circle of the hospital, to be
able to give advice in case of intoxieations. In dizgnostics :
the pharmacist should interpzete the changes wich may
oceur in laboratory findings due to special drugs and
in cooperation with the hospital’s alaytical chemist,
he may submit instant information about poisons
which may be involved in intoxication cases In preenetion
of diug-induced inadverse 1eactions, the pharmacists
task should be the establishing of drug anamnesis
and rendering helpin clearing the causes of pharmacoge-
netic and immunochemical reactions, ag well as in the
prevention of such -Checking of sterility of injection

syTinges and other toals would be also a useful activity for
the hospital phaimacist In the teaching of the hospital
staff, the pharmacists should participate as well.

Di J Simon-Fiala: Die Holle des Kran-
lenhausapothekers und seine Mdglichkeiten sm Klinikum

Durch die Entwicklung der therapeutischen, diagnos-
tishen und prophilaktischen - Methoden der lelzten
20 Jahre wurde der Krankenhausapotheker ein echter
Mitarbeiter - des Arztes. In der Therapie soll er oft
die Arzneiwirkung mit Hinsicht an eien individuellen
Patienten — aufgrund wveon Literaturanalogien —
erkliren; dazu braucht er eine gute Fachbibliothelk
Um in Arzneimittel — und Pflanzenschutzmittel.
Vergiftungen den Arzt beraten zu kénnen, soll de:
Krankenhausapothelker eine Liste iiber die in de:
Umgebung gebrauchte industrielle und landwirtschaft-
liche Clifte fiihren In der Diagnostsk soll der Kranken-
hausapotheker mit Erkldrung der " durch pewissen
Medikamenten in physiologischen Konstanten vorkom-
menden Verdnderungen zur Hilfe kommen Far die
Vorbeugung von Medizin-Allergien sollte die pharmako-
therapeutische Anamnese durch den Fachapotheker
aufgenommen und erwertet werden. Durch dig Kont-
rolle der Sterilitit Injektionsapparaten usw. kann der
Apotheker die Prophilaxe von Infektionen vervollstin-
digen. Auch in der Unterricht des Fachpersonals des
Krankenhauses kann der Krankenhausapotheltex
wichtige Dienst leisten

(V.T. Egyesttett Bi. Intézményei, Megyei Vérellaté Alkdzpont, 5600 Békéscsaba, Gyulai uf 20.)
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A VER OXIGENTARTALMANAK MERESE
A BORON AT

DG.: Ost Ap-Zig 31 (23), 475 (1977).

Szamos sziikséghelyzetben nagy fontossdga van, hog)
ismerjitk a vér oxigéntartalmat Ujsziilsttek esetében
ez eddig rendkiviil kériilményes volt. Most az NSZK-
beli Marburg an der Lahn egyetemén egy orvoshizas-

"par olyan borérzékeldt (szenzori) talall - fel, amely kiz

kiiszéboli ezt a nehézséget. Dv. Albert Huch és dr.
Renate Huch érdeme a felfedezés, amelyet eddig mar
tobb mint 1000 Ujszdlottén kKiprobaltak. A borerzékeld
segitségével veszélyeztelett helyzetekben sikeriilt a vér
oxigénszintiét idejekordn megdallapitani és sziilkség ese-
tén kezelni

A feltalaldék vélemenye szerint a kész{ilék nemcsak
ujsziilbtteken alkalmazhatd eredményesen, de egyéb
sziikséghelyzetekben is, killéndsen szivinfarktus esetén
é5 a sebészetben a narkdzis ellenérzésében, ahol lénye-
ges a megfeleld oxigénellitis biztositdsa, A talalmany-
nak koszdnhetfen moédunkban all az oxigénnek a bor-
feliiletbe aramlésat vérvétel nélkiil megmérni. Kz egy
kis kerek mifiszernek a bfire helyerzésével torténik,
amely elektromos &ramba kapcsolva bizonyos eljaras
szerint rpegéllapitja, mennyi a vér oxigéntartalma (166)

R B

~ MUTRAGYA HELYETT BAKTERIUM,
REMENYSEG A HARMADIK VILAGNAK

Agz : Ost. Ap -Ztg 51 (23), 474 (1977)

Picinyke é&l8lényekre, a tudésok &ltal .Rhizobium’
néven ismert baktériumokra var talan a feladat, hogy
a harmadik vildg éhségbvezetének élelmiszer-termelé-
sét fellenditsék, s6t hogy talan a szakértfk Altal dira
és 1Ujra felidézett vildgméretd éhinség bhekivetkezlét
clhiritsdk. A rendkiviil szorgalmas mikroorganizmausok
nemesak olesé lehetdséget nydjtanak a fejlédd orszd-
golkk termelGinek a szdmukra megfizethefetlen mutragys
po6tlasara, de egyben olyan, a terméseredményt fokozo
eljArast is, amely nem szennyezi a kfinyezetet A Rhi-

zobium-baktériumok torzsei a levegd nitrogénjél ala-
kitjdk at értékes tApanyagga, melyet a ndvény jol fel
tud hasznidlni. A ndvények maguk nem képesek a le-
vegd nitrogénjét megkétni. A Rhizobium és a vele ro-
lkkon baktériumok az egyediili él6lények, melvek ezt a
csodat létrehozzdk Kutaték tdbb mint tiz év 6ta fara-
doznak azon, hogy megtaldljak a leghatdsosabb Rhizo-
bium-ldncot, illetve tenyészetet, hogy azt izoldlva

.ugvantigy bevethessék a mezdgazdaséghan, minf a mid-

tragyat, de a koltségek csupan toredékét alkotndk a
mUtragydénak Ezen bakiédriumok fontos szerepét 1962-
bhen fedezték fel a Fiildp-szigetek iizskutatd intézeté-
ben. Egy kisérleti tdbla mfragya néikiil évrdl évre
egyvenletesen jo termést hozott és a talaj termdereje
nem csikkent A jelenség okat kutfatva réjottek, hogy
egy baktériumfaite miikiddik egylitt a rizsnovénnyel:
a levegfbdl felvett és Aatalakitott nitrogént a névény
szaran it egészen azok gyotkeréig vezetik. Tovabbi ala-
pos kutatdsok fogjak megmutaini, vajon ezeknek az
apré éldlényeknek millidrdjai hivatotiak-e valéban az
emberiség élelmiszergondjait megoldani és egyben gé-
tat vetni a kémial dsszetételdl miitrégydk okozta kor-
nyezetszennvezddésnek (165)
R B.

SZERELMI TORTENETEK ES CSALADTERVEZES
— INDIABAN

DG.: Ust Ap-Zig 31 (29, 475 (197D

Hisz szerelmi tdrténetet feldleld sorozatot fog koz-
vetiteni szombat esiénként az indiai radis. A misorba
csalddtervezési tanacsokat iktatnak be. A meséket a
klasszikus irodalombdl, a torténelembdl, mitolégiabadl
és indiai népi elemekbdl vilogatidk Remélik, hogy
ezeknek a tHrténeteknek ., dramatikus, életkézeli” iar-
talma leny{igézi a hallgatésdgot. A kdzbeiktatott kézle-
mények kiemelik a kis csalddok fontossagat, felhividk
a figyelmet a fogamzAsgiild szerekre, mint a csaldd-
tervezés fontos &s hatékony mébdszerére Az akcidt hat
gybgyszergvartd cég és egy ndk szdmdira szerkesztett
képes hetilap timogatja (187)
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