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Gyogyszerészi problémak a Népegészségi Orszagos Nagygyiilésen
' DR KEMPLER KURT

Az 1917 évi Népegészségi Orszdgos Nagygyiilé-
sen viszonylag keveset foglalkoztak gyogyszeré-
szi problémdkkal, mert a figyelem f6ként a
rosszabbodd dltaldnos kizegészségiigyi helyzet-
re anyult A felmerillt gydgyszerészeti re-
form-javaslaiok azonban igen nagyjelentdsé-
gliek voltak. Szerz6 ezeket ismerteti, megje-
gyezve, hogy egy résziiket a Tandcskiztdrsasig
-valésitotia meg

Hatvan évvel ezelsit, 1917. okt 25. és 28. ki-
z5tt Ulésezett Budapesten a Népegészségi Or-
szagos Nagygylilés, melyet Kordnyi Sdndornak
a Budapesti Kiralyi Orvosegyesiiletben tett in-
ditvanyara elsGsorban abbol a célbsl hivtak
Ossze, hogy ezzel is elSmozditsék a hazai koz-
egeszségligyi viszonyok rendezését. A fejlesziés
alapvetd feltételeként ©ndllé kiozegészségligyi
€s nepjoléti minisztérium felallitdsat siirgették

A nagygyulésre az elsd vildghdboru 4. évében
keriilt sor Ekkor mar igen erételjesen fokozéd-
tak a habort okozta nehézségek Ilyen kériil-
mények kozott még élesebben tiintek eld azok
a — riégtél fogva megoldatian, de nem a habo-
ruval ésszefliggé — problémaék is, amelyek a
hazal egészségiigy fejlédését hatriltattdk. A
tArsadalmi viszonyok polarizalodasanak, a t6-
megek életszinvonaldnak lassi, majd a haboru
ckozta rohamos csdkkenésének, illetsleg az

~uralkodé osztily egyes rétegeinek gyors litentd

gazdagodasanak, a tarsadalmi fesziiltségeket fo-
kozi hatasanak kovetkezménye volt az is, hogy
a nagygyllést elbkeészité végrehajtd bizottsag
két fotitkdra kozill az egyik dr. Madzsar Jézsef
volt — ekkoriban a f6varosi kényvtar aligaz-
gatdoja ~- akinek haladé nézetei kozismertek
voltak

A nagygyulés programja a népegészeéglgy
legkulénfélébb teriileteit feldlelte Ilyen volt pl
az allam feladatai a kozegészségligy terén; a
népesedéspolitika, az anya- csecsemd- és
gyermekvédelem; a kizegészségligyi kézigazga-
tas reformja; a varosok és falvak egészségiigye;
a népbiztositds; a kérhaziigy; a népélelmezés; a
lakdsiigy; a tuberkulézis; a nemibetegségek; az
_alkoholizmus problémai.

A nagygyfilésen tdbb minisztérium, szamos
varmegye &s varos, killonbdzé mas allami és
tarsadalmi szervek, egyetemek, bizfosito inté-
zeti pénztirak stb. igen jelentds szamban kép-
viseltették magukat.

A gyogyszerészet problémdi ugyan nem ke-
riltek az érdekl8dés homiokterébe, de e kér-
dessel a kozegészséglgyi kozigazgatis reform-
janak napirendi tdrgyaldsa soran tébben is fog-

lalkoztak. E reform alatt az &llamositast értet-
tek; e fogalom azonban akkor sajatos értelme-
zési volt [1] & helyi dnkorményzatokkal szem-~
ben a koézponti (kormdnyszintd) irdnyitist és
finanszirozdst szorgalmaztik. Maga a téma el§-
adoja, dr. Katona Joézsef megyei tiszti féorvos
vetette fel a kérdést, megallapitva, hogy ,,a
gyogyszertari jogositvanyok adoményozasinak
mai rendszere a gyogyszerészetnek egy indoko-
latlan kivéaltsdga, mely a tébbi tudomanyos pa-
lyaval szemben nagy mértékben igazsigtalan;
de igazsagtalan magukkal az eléregedett gyogy-
szerészsegédekkel szemben is, akikrél orszagos
nyugdijintézet nem gondoskodik és akik a pro-
tekcid, kapzsisig és izleti élelmesség elfajuldsa
miatt ezen rendszer mellett gyogyszertari jog-
hoz jutni sohasem fognak” [2] Ezzel utalt a
mér parlamenti botranyt is kivalté korrupciora
a jogadomanyozas terén

Eléaddsa sordn a tovabbiakban ,,a szegény
vidékek” lakossiginak szemszogéb6l is vizs-
galta a kérdeést, megallapitva, hogy gyodgyszer-
tarat jelenleg csak vagyonos kozségek kaphat-
nak Elesen kikelt az ellen, hogy az allam
»minden ellenszolgaltatis nélkill megszamlil-
hatatlan millikat ajandékozzon el akkor, mi-
dén a kozegészséglugy alamizsndkon tengédik’’
Slrgette ennek a ,kozépkori szinezeti donacios
vendszernek” a megsziintetését; helyébe ,,a jo-
gok és kotelességek egyensulyan alapulé” olyan
rendszert kivant, mely a gyogyszerészetet a be-
tegek érdekeit szolgald kozegészségligyi intéz-
meénnyé valtoztatja

Megoldasként az Ssszes gyogyszertari jogosit-
vanyt azok megvaltasaval az allam tulajdondba
kivdnta venni, ugy azonban, hogy a megvaltdsi
Osszeggel ardnyos évi bér ellenében a gyégy-
szertdrak az érdekelt gyogyszerészek kezelésé-
ben maradnanak azok haldlaig. Uj gyégyszer-
tarak feldllitdsa esetén az adoméanyozas csak a
bérleti jogra vonatkozna. A szegény kozségek
gyogyszertarral t6rténd elldtdsara azt javasolta,
hogy ,4llamsegély engedélyezése utjan” bizto-
sitsék minden kérilmények kozétt a gyodgyszer-
tar fenndllasat. Ennek a jéakaratt céloktdl ve-
zerelt, de gyakorlatilag éppen a kozegészség-
Ugyi koliségekre fordithaté fedezet hidnya
miatt megvaldsithatatlan javaslatnak éppen az
volt a legnagyobb hibaja, hogy t&bbszaz kor-
orvosi 4allds volt betdlietlen [3] mar a habora
el6tt is; tehat elsGsorban ezek betbltését kellett
volna anyagilag biztositani, hiszen 1—1 gyégy-
szertar ma is, akkor is tGbb orvosi kdrzet igé-
nyeit képes ellatni

A gyégyszerészet Ugyében elséként a rdkos-
szentmihdlyi dr. Erdds Jdnos szolt hozza, ski
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. gzerint ,,a gyogyszertar intézménye lejarta ma-

gat” és ,,a nyers gyogyszeranyagok feldolgozasa
allami mithelyekben volna eszkdzlend§, dllandd
és mindenkor készen kaphaté alakban (granu-
lékban, fioldkban, tablettdkban stb). Minden
gvakorloorvos jogositva legyen a slirgls veszély
esetében alkalmazni szokott gyogyszerek kész-

" lethentartdsdra, amelyekkel az Allam latna el
ket [4]

Ezt, az akkoriban minden realitast nélkiilozé
hozziszolast kévette dr. Darvas Ferenc buda-
pesti gyogyszerész felszolaldsa [5] aki 1észlete-
sen és konstruktivan foglalkozott a témaval. A
gydgyszerészet ,mai szomoru helyzetét” figye-
lembe véve az eldadénak az azonnali allamosi-
tast kivanoé javaslatat éppen azzal az érvvel
utasitotta vissza, hogy ez sulyos anyagi terhe-
ket réna az dllamra. El8ljardban megallapitotta,
hogy az 1912, évi uj kiképzési szabalyzat altal
— mely, mint ismeretes, az érettségit irta eld a
palyaralépés feltételélil [6] — ,megadatik az a
gyakorlati és tudomanyos képesités, amellyel a
kozegészségligy elbbbrevitelében” a gydgysze-
részet jelentés tényezfvé valhat. Ez azonban
nem valtoztat azon, hogy jelenleg ,a gyogysze-
részek gazdasigi és szocidlis helyzetét tekintve
ma a gyégyszerészet oly szomord viszonyok
kozt tengédik, hogy azt a rdvaré magasabb hi-
vatast csakis akkor teljesitheti, ha ezen a téren
is alapos és korszerl reformok vaitjak fel az
1876. évi XIV. te -nek elavult rendelkezéseit”

A tovabbiakban rtészletes javaslatot tett a
jogadoményozasi rendszer fejlesztésére, mely
szerint ,tablazatos kimutatds alapjén kivalasz-
tott legérdemesebb folyamodét illeti” az uj jog
Ez alatt azt értve, hogy a diploma megszerzéseé-
nek éve szerinti sorrend dontsdén a palyazok
kézitt Javaslatdnak lényeges pontja az volt,
hogy egy bizonyos datumtél — pl 1920-tol —

“az Gjonnan adomanyozotl jogositvanyok me lew

gyenek atruhazhatdk, ilyent semmi kérllme-
nyek kozdtt ne engedélyezzenek, és a tulajdo-
nos haldla utan uj palyazatot irjanak ki. Az ét-
ruhdzhatésagot még jobban korldtozta az a ja-
vaslata, hogy az 1920-at megelézden adomanyo-
zott jogositvanyok csak tovadbbi 50 évig lenne-
nek atruhézhaték, utdna nem. E gyogyszertarak
tulajdonosait az Atruhdzhatatlansagbol keletke-
zett kérosodasért anyagilag karpétolnak, az 6z-
vegyek és drvak sorsardl pedig kotelezd nyug-
dijbiztositissal gondoskednanak

Amint az az eredeii javaslatbol és az érdemi
hozzaszolasbdl egyarédnt kitlinik, mindket eset-
ben a meglevé vagyonnak és jognak a megval-
tasarél lett volna szé; ez a magéntulajdon akko-
riban értelmezett elvével dsszhangban allt. En-
nek ellenére — éppen a gazdasdgl nehézsegek
miatt — az érdemi megvaldsitds szoba sem ke-
rilhetett,. A gyogyszertdraknak ugyanis csak
igen kis része — f6ként a fdvarosban és a na-
gvobb vidéki centrumokban telepiilteck — biz-
tositott tulajdonosuknak vagyonosodast {7],
ugyanakkor az ebben az idében miikdds mint-
egy 2000 gyogyszertdrnak tobb, mint haromne-
gyvede megéthetést, egynegyede csak igen sze-

1ény életviszonyokat nyujtott tulajdonosanak.
Ezért is fordult elé, hogy egyes kiirt jogositva-
nyokért senki sem palydzott, vagy azt a jog-
nyertes visszaadta ([8] [Iigyelemreméltdak
azonban Dagrvasnak a jogadoméanyozdson t0l-
mend, altaldnos gyogyszerészeti javaslatai Ki-
fogasolta, hogy a kozegészségiigy intézésében a
gyogyszerészi kar — kiképzéséhez mérten —
kevés szerepet kap. Ezért javasolta, hogy az
egészségligyl kozigazgatds Uj szervezésénél a
kozségektdl az Orszégos Kozegészségi Tandcsig
a gyogyszerésznek, mint szakembernek a szak-
tudasat vegyék igénybe. A gyodgyszettarak
munkakérét oly modon kivanta béviteni, hogy
azok a tapszer- és élelmiszer-vizsgalatra hatd-
sagilag legyvenek kijeldlve. — Javasolta, hogy a
felallitandd kozegészségligyl minisztériumban
gyogyszerészeti - fGosztalyt hivjanak életre,
amelyben  szakérté , gyogyszerész-tiszivise-
18k” intéznék az oda tartozd lgyeket Veégil pe-
dig testiileti és érdekképviseleti szervként a
mar tébbszér javasolt [9] gydgyszerészi kama-
rék életrehivasat sirgette Darvas javaslatal
azonban sem a Habsburg-monarchidban, sem az
1918-as polgari demokratikus forradalom idején
nem valdsultak meg. Szakmai szempontb6l ha-
ladast jelenté gondolatai csak a tandcskiztarsa-
sag illetékes népbiztossdginak rendeletére 1lép-
tek [10] — &tmenetileg — hatédlyba

IRODALOM
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I-p K. Kemnnep: dapaayesmuyeckue npobaesiv
ua Fecydapemsennios Cuesde no Hapednomy 3épascoxpa-
HEHUH

Ha Focvaapereeasnom Crese rio HaponHomy 30paso-
oxpasendio B 1917, roay cpasHUTeLHO MaJio SaHEMaTIHCE
gapmaueBTHYeCKHMM OpolaemaMH, TaK Kaxk BHEMaHue
raaeEeEM 06pasom Obl10 HANPABIEHO HA YXVALIAOIIEECs
ofurce cocTOsHMe 0fNlecTReHHOTO 3apasooxpanenus. Of-
HAKG lipefcTARICHHLIe (apMalleBTiueCKHe PpedOpMHbIE
TIPELN0IKEH ST BMeNH §0TpI0e 3HAYeHEE. ABIOD H3IATAET
9T NPEIA0IKEHHS, 38METHE, YT0 HACTE X Obla oCYIIECT-
Biaena Copercrofi Peerniviianroi

Di. K Xempler: Pharmaceutical problems
discussed on the National Congress of People’s Health
in 1917 ' .

During the 1917 National Conference of People's
Health, the main topics had been the worsening state
of public health due to the burdens of the first world
war, and relatively few attention was directed to
pharmaeeutical problems. However the reform sug-
gestions presented for discussion have been of major
importance and are discussed by the author in more
details. It is noted that some suggested recommenda-
tions were realised during.the rule of the Hungarian
Soviet Republic
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Dr. K. Kempler: Probleme der Pharmazisten
am Landes-Kongress der Volkshygiene.

Am Landes-Kongress der Volkshygiene im Jahre
1817 wurde relativ wenig Aufmerksamkeit den Proble-
men der Pharmazisten gewidmet, da sich die Auf-
merksamkeit in erster Linie der sich verschiechtern-

den Situation des allgemeinen Gesundheitswesens zy.-
wandie Doch waren die damals erhobenen pharma.
zeutischen Reformvorschlége von besonderer Bedey-
tung Verfasser erdrfert diese Vorschlige, wobel he-
merkt wird, dass ein Teil dieser von der Réaterrepublil
realisiert wurde.

(Pest megyei Tandes Gydgyszertdri’ Kdzpontia, 1441 Budapest, Postafick 72. )
Erkezett: 1976 IX 16 B

GYAKORIBB LETT A HOLYAGRAK AZ USA-BAN

Ref.: Ost. Ap -Ztg 30, 495 (1976)

Két évvel a ciklamét elleni hadjirat utan Cole, ame-
rikai taplalkozaskutaté -~ 197i-hen — & kavél vette
gyanuba, mint a hdlyagrék keletkezéséhen szerepet
jatszd élvezeti cikket. Ennek ellentmond az a tény,
hogy mig az utdbbi években 20%;-kal csdkkent a kavé-
fogyasztés az USA-ban, addig a holyag rakos meg-
betegedéseinelr szama tovébb névekszik Ha a Food
and Drug Administration feltevése helytdllé lett volna,
gy a ciklamattilalom utdn nem szaporodhattak volna
a hélyagrédkos esetek. Szamos orszighan széles kord
_ alapon, nagy ciklamétadagokkal végzett Allatkisérletek

egyértelmfien igozitik enmek az édesitSszernek az Ar-
talmatlansagat. Kozvetett mddon ezt igazolja az a tény
is, hogy a hélyagrdk ott is gyakoribbd vali, ahol a cik-
laméttilalom életben van. .

Ha a fogyasztét 1969-ben bizonyos édesitszerekkel,
1871-ben a kavéfogyasztissal kapesolatban tették bi-
zonytalannd, most egy nyugati lap tudoményos mun-
katdrsa kereken kijelenti: ,,A kavéval szemben felme-
rilt minden gyanusitist magcifolnak a korszerd epi-
demiolégiai és farmakolégiai vizsgalatok eredményei
Ezek szerint a kdvénak semmi szerepe nines a cukor-,
sziv- és vérkeringési betegségek, vagy ¢éppen a kisz-
vény és a rdk kiilénbozd fajtainak keletkezésében. A
kavé a legkevésbé 4rtalmas élvezeti cikke az emberi-
ségnek” (221). R B

UJ SEJTBURJANZAST GATLO GYOGYSZER —
A HELENALIN

B. 5.: Ost. Ap.-Ztg 30, 495 (1976) .

Pompiés aranysarga, nagy erny8sviragzata miatt Ame-

rikdban kozkedvelt kerti virdag a Helenium cutumnale
L. var monfanum, annak ellenére, hogy pollenszem-
cséi az orr és a szem myalkahartyait izgatjsk. Ameri-
kaban most a névény virdgzatdabsl — nem tévesziendd
Ossze a nalunk is honos Inule helenium-mal (brvény-
)y — egy laktont allitotiak eld, melyet helenalin-nak
neveztek el, Az ezzel végzelt kisérletek soran kitfint,
hogy a helenalin gatolja a tumorsejtek ndvekedését
Allatkisérletek sordn adagoliséval a leukémiss patka-
nyok életét tetemesen sikeriilt meghosszabbitani. A lak-
tont a Helenium autumnale L. szaritott virdgzatdbs!
extrahdljdk A hatdanyag-tartalom 1 és 2%, koézott val-
takozik (222). B
C R B.

SZAKORVOSOK A VIZ FLUOROZASAROL

Ref.: Ost. Ap -Ztg. 30, 511 (1976).

‘Az NSZK, Svijc €3 Ausziria fogorvosainak szakmai
képviseletei kozds nyilatkozatban foglalnak Allast a
napi sajtdban még egyre fel-felbukkand olyan tuddsfe
tdsokkal szemben, melyek a laikus olvasé eltt a fluo-
ridok artalmassdgat hangoztatjdk Ezek a kézlemények
nemesak felelilenek, hanemn magymértékben karosak
is, tekintve, hogy a fogak szuvasoddsa népbetegség,
amely szinte senkit semn kimél meg, és amelynek le-
kiizdése millidrdokat emészt fel, A sokszor kinzé f4j-
dalmat okozd kériesz silyosabb egészségiigyi kiroso-
dést is jelenthet a rdgdszervekre és azokon keresziiil
az egész szervezetre

A fluoridok hatdsossdga és Artalmatlansiga a kériegsz
megeldzését célzd adagokban minden kétséget kizardan
megallapitést nyert. Ex az Egészségiigyl Vilagszervezet
(WHO) ismételt dllasfoglalasaibol is kit@inik De iga-
zolja ezt az alldspontot az a tény is, hogy emberek
millidi hosszi nemzedékeken 4t fogyasztanak nagy
természetes fluoridtartalmi ivévizet minden kards ki-
vetkezmény nélkdl. Ez a tény hatélytalanitia a fent
emlitett tAmadé cikkek azon érvelését is, hogy a fluo-
ridokkal szerzett tapasztalatok még tdl rovid idére
szoritkoznak, és hogy ennélfogva késébbi kirosodasok
bekdvetkezése nem kizart (223)

R B,

KABITOSZER HELYETT ALKOHOL?

APM; Ost. Ap.-Ztg. 30, 529 (1976).

Hivatalos becslés szerint Ausztridban 160 000 iszékos
van, de ez a szém a valdsagban inkibb negyedmillié
kérdl mozog Ezek a szamok elrettentdek, hiszen az
alkohol nemesak beteggé tesz, hanem silyos tarsadalmi
problémékat is okoz. Szenved miatta a -csaldd és a
kornyezet. Ha bizonyos megelégedettséggel Allapithatd
meg a narkomdnia csbkkend irdnyzata, kitlinik, hogy
a kabitészer utani vagy megmaradt, csak targyat val-
toztatott. Féként asszonyok, fiatalkortak, s6t gyerme-
kek vilnak az alkohol rabjaivd, Feltin az alkoholiz-
mus kéros szocidlis behatisdnak felfelé fvelése Leg-
Ujabb vizsgdlatok szerint az alkoholistak tobbsége to-
vibbra is az alsobb néposztdlyolk soraipsl keriil ki, de
egyre né az 6nalld foglalkozés( és alkalmazott értel-
miségi dolgozok szdmardnya. Viszonylag gyorsabban
szaporodik a nék ardnya. Sulyosbitja a helyzetet hogy

a ndk-esetében meggyorsul ‘a folyamat, mert rendsze-

rint a t6mény itelokat részesitik elényben., Egyediillét,
megromlott hizassag, csalddi és hivatalbell stressz ve-
zetik a ndket az alkoholhoz, Ko6zbttiik ot év alatt megy
végbe az a ronté folyamat, amely férfiak esetéhen
rendszerint kétszer annyi ideig tart. Egyetlen esély
az alkohol rabsigabdl vald megszabadulasra a teljes
absztinencia. A részleges tartozkodas mit sem ér. Ta-
pasztalat szerint a cstkkentett italfogvasztds utdn ro-
videsen jon a visszaesés (224)
R B.

GOMBA AZ ISZAKOSSAG ELLEN

SIP: Ost Ap -Ztg. 30, 529 (1976)

A svédorszagi Lund és Giteborg egyetemének ku-
tatdcsoportja 1), mellékhatisoktél mentes alkoholel-
vond készitményre hivija fel a figyelmet A vegyiile-
tet, melyet egy ehetd gombafajbol izolaltak, coprin-
nak nevezték el. Mar kordbban ismeretes volt, hogy
ennek a gombénak a. fogyasztdsa, ha utna alkoholt
isznak, rosszulléttel jar

Allatokon végzett kisérletekbdl kitlint, hogy a cop-
rin hatdsa ugyanolyan, mint amilyent a diszulfitam
valt ki. De azok a nem kivant mellékhatisok, melyek
a diszulfuram velejaréi — szivpanaszok, depresszid,
impotencia — a coprin szedésekor elmaradnak A két
svéd gydgyszergyvartd vallalat — az Astra és a Kabi
— kozosen foglalkozik az érdekes felfedezés gyakoriati

R B

© értékesitésével (225).




