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HozzAasz6las a gyégynovényeket és kozmetikumokat erint6
szakmapolitikai kérdésekhez
GARA ISTVAN

Hozza szeretnék szdélni Kempler dr. és Bencze
kollega dltal felvetett és a jelenlegi helyzetben
mind szakmapolitikailag, mind gazdasigilag egyre
stirget&bben jelentkezd problémahoz.

Mint emlitettem, a probléma szakmapolitikai,
s():t merem allitani, hogy a gydgyszerészi presztizsbe
vagé iigy is.

Ha végignézziik a gybgykozmetikumok, gydgy-
tedk jelenlegi valasztékdt, azt tapasztaljuk, hogy
ezek kozott szép szdmmal fordulnak el§ olyanok,
amelyek nem nevezhet8k kozombds hatdstiaknalk
(pl. Hemovit készitmények, a Szakmapolitikai
Bizottsdg 4ltal emlitett ,indikécidés elnevezésii
teakeverékek’ stb.). Egyédlatlin el kell vetniink
azt a helytelen felfogdst, hogy a kozmetikumok
tudoményosan is idegenek a gydgyszertaraktol,
és csak gazdasdgi érdekek fiizGdnek forgalmazé-
sukhoz. Egyrészt mert 1étezik kozmetoldgus orvos,
elismert szakvizsgaként, masrészt mert a kozme-
tikum pszichés hatdsit sem lehet figyelmen kiviil
hagyni.

Ezeket a szereket altaliban ABC-kben, haztar-
tési boltokban, butikokban stb. 4rusitjik, ahol
egészségiigyl, élettani, technoldgiai ismeretek nél-
kiili eladdk adnak ,,tandcsot” a vdlasztast, a fel-
haszndldst illeten, méir ahol adnak egyéltalin.
Ugyanez a helyzet a széj-hygienével kapcsolatban
is. Azt hiszem, nem vitds a korszerii fog- és szij-
apolds jelentésége a foghbetegségek megelGzésében.
Ugyanakkor a rendkiviil sokféle fog- és szdjapold-
szer kozotti eligazoddsban — a fogorvos mellett —
szintén a gy6gyszerész volna a megfelel§ segité.

A gyébgyszerész munkéjinak kibgviilésével szak-
ménk presztizse is novekedne, hiszen a felvildgo-
sitds kapesan kozel keriilnénk a betegekhez.

A Herbéria készitmények forgalmazisihoz is a
fenti érvek hozhatdék fel, azzal a megszoritdssal,
hogy a jelenlegi gy6gynovény termelési és beszer-
zési problémdakkal a talzott ,terités” ellatdsi
problémakat okozna. Hosszitdvon az indikécids
elnevezésii tedknak szintén a gydgyszertarakban
lenne a helyiik.

A Szakmapolitikai Bizottsdg emliti az egészség-
nevels szerepet is, amely felvildgosit konyvekkel
és hygiénés tanicsokkal kiegészitve még hatdso-
sabb lehetne.

Szerintem a nagy gvogyszergyarak altal gydrtott
kozmetikumok, de a kozmetikai gyédrak altal
gvéartottak értékét is emelné az, hogy egyikét-ma-
sikdt esetleg kizdrdlag gyogyszertarak forgalmaz-
nék.

Gazdasigi oldalrél nézve, a népgazdasig és
egyén részérdl is jelentds utikoltség megtakaritas
érhet el, mint erre Bencze kollega is felhivija a
figyelmet. Ebbdl a szempontbol az orszig jelentds
része ellatatlan teriilet. :

Vallalati érdekbsl szemlélve, figyelembe kell
venni, hogy a gyégyszertari kozpontoknak olyan
hélézatuk van, amelyek iizemelése nem fiigg a
forgalomtél, igy ha nem rentabilisak is, nem vagy
csak nagyon nehezen sziintethet6k meg. Ezekben
a gyodgyszertirakban ekkor is kell bért fizetni,
fiteni, vildgitani sth. Tehat a forgalom ilyen for-
méban vald emelése csak hasznot hozna, még ha ez
a haszon nem is ti} nagy.

A kozmetikumok stb. forgalma egy id§ utan
jobban tervezhets, kiegyensulyozottabb lehet,
mint a szezondlis ingadozdst mutaté gybégyszereké.
A nyugati gyégyszertdrak az ottani magas ard ¢s
haszonkulesti gyégyszerek mellett is hasonlé cél-
bl tartanak kozmetikumokat.

Osszefoglalva: szakmapolitikai és gyégyszerész
presztizs okokbdl tartom els6sorban fontosnak a
fenti szerek forgalmazasit, hogy a fogszakorvos
és kozmetologus kollegdknak végre ne az ABC-be
kelljen kiildeniok betegeiket, hanem gydgyszerre,
vagy magisztrilis készitményre van sziikségiik.

A kozmetikumok el84llitéinak is rangot jelen-
tene a gydgyszertdrak forgalmazdsa, ahol biztosi-
tott a készitményeik helyes felhasznildsa és taro-
lasa is. Gazdasdgilag a meglevd vallalati halozat
jobb kihasznaldsit segitené el a cikkesoport-
b&vités.
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LISZTERIOZIS EGY SVAJCI KANTONBAN

Szerkesztdi: Schweiz, Apoth. Ztg. 122, (9),
(1984).

459—460,

A Listeria monocytogenes ubikviter el6éfordulasq,
de emberi és allati megbetegedést is csak ritkdn okoz
Svajcban. A Lausanne-i kérhazban 1974, és 1982 ko-
zott évi 2 feln6tt és 1—2 ujszulott, 1983—84 telén vi-
szont 14 feln8tt megbetegedését allapitottdk meg, de
csecsemoknél is eldfordult, A felnéttek tobbségénél
sulyos allapot alakult ki.

A fertézés ttja pontosan még nem ismeretes, Uj-
szlilottek méhen bellil vagy sziilés kozben fertézdd-
hetnek; felnéttek esetében szoba johet az &llattal

valé érintkezés a gondozas soran, tovabba nyers, al-
lati eredetd élelmiszerek fogyasztésa. A fertézés eny-
he forméban influenzdra emlékeztet, a sulyos esetek,
f6leg immunhianyos betegeknél, szepszishez és

agy-

veldgyulladashoz vezetnek. A koérokozé kiilonbdzé an-
tibiotikumokra érzékeny. Terhes nék influenzaszerd
meghetegedésekor liszteriozisra is gondolni kell, ide-
jében végzett kezeléssel megel6zheté a magzat méhen
beliili fertézése. (Ref.: A kérokozs rezervodrjai labo-
ratériumi és hazidllatok, ragesalék, Leginkdbb veszé-
lyeztetettek az allatgondozdk és a husipari munkéa-
sok. Hazai kutaték adatai szerint az egészséges Va-
gbéhidi dolgozék 1—21%y-a Listeria hordozé. A meghe-
tegedések szadma 1965 és 1974 kozott 13 felnétt és 11
csecsem6  volt, meghalt 3 felndtt és 4 korasziilott.
Esetszam emelkedést nem észleltek. A kérokozé hé-
és savérzékeny. Gyogyszeres kezelésre legalkadma-
sabb az ampicillin, vagy az ampicillin és a gentro-
micin kombinécidja; penicillin, vagy az allergia ese-
tén eritromicin vagy Sumetrolin, Kérekhormonok adé-
sa ellenjavalt) (115).
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