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Pillanatás a jövőbe: 2050 

D1: Stájer Géza 

Egy szakfolyóirat közehnúltban 1ncgjelent szú111ában 
látható képen, elegáns polgári lakásban pazarul öltözött 
nők és szn1okingos férfiak ebédlőasztalnál ülve cseveg­
nek [1]. A szecessziós po1npával terített asztalon poharak 
és apró tányérok sorakoznak. Na de n1ilyen gasztronó1ni­
ai élvezet vár a vendégekre?,\ n1enii egyáltalán ne111 gaz­
dag, néhány apró tabletta árválkodik a túnyérokon. Nin­
csenek illatozó sültek és l(rúdyt idéző aranysúrga levesek. 
csontból kandikáló rernegő velővel. tvicn ez egy 2000. évi 
\ako1na úgy. ahogyan a tizenkilencedik század végén el­
képzelték. Hogy ez 111:111 valósult 1ncg'.) Lehet. dc az el­
képzelésnek száz évvel ezelőtt sikere volt. rv1icsoda 111e~ 

részségnek szún1ított akkor a vacsorát tablettúkba úln1ocl­
ni! 

Jútsszunk tovább a gondolattal! Próbúljuk 1negko1n­
ponálni a jövő gyógyszertúrát és a gyógyszerészi cllútást 
2050-ben. Úgy, ahogyan né111ct kol\égúink elképzelték 
[2] 

Budapest, te csodás.' 

A korábbi. hagyon1ányosan a vúrosközpontban üze­
n1clö gyógyszertár eltünik, azaz a város egy n1ús részében 
n1űködö egészségügyi központ részévé válik. E központ a 
valan1ikori orvosi rendelö helyén épül, és 111agúban i'oglal 
fitness és testépítő szalonokat, de n1asszázs- és tornaklu­
bok is talúlhatók benne. ;\ fö helyet persze az an1bulúns 
járóbeteg klinika foglalja cl, an1elyben n1agasan kvalifi­
kúlt és szük területre spccializúlt orvosok dolgoznak. Er­
re az idöre ugyanis tnár 10 OOO gént és ezek olyan funk­
cióit isn1eri az orvostudornúny, 1nelyek az cn1beriség alap­
vetően tnultigenctikus niegbetegedéseit okozzúk. Ezek a 
betegségokozó gének a gcnorn analógiújúra a sickon1 ne­
vet kapták. Az újszülöttek adatait 2040-től az Európai 
Egyesült .:\l\an1ok (EE.Á) szú1nítóközpontjúban. Budapes­
ten tárolják. így f(lvárosunk az európai hólózathoz illő be­
rendezést és felszerelést kap. 1\z adatokhoz (sicko1n-re­
gistcr) csak az EE.Á és az EBI (Europian Bureau of lnvcs­
tigation) szaken1berei férnek hozzú. 1\z orvosok és 
gyógyszerészek a lakosság beleegyezésével kialakított 
sze111élyi PIN-kódot hasznúlj:lk. n1elyet születés utún a 
szún1itóközpontban őriznek. !\{inden beteg adatai intcr­
satellit-húlózaton az ujjlenyon1at-PIN-kóddal elérhetők. 

rvlindenki optikai 111ódsze1Tcl JúthatÓ, egyedi nyi!vún­
tartÓ szún1n1al e\lütotL bör ahí ültetett chip-cl visel. Ez 
111int rnikroérzékelő. az összes !énycgcs életf"unkciós ada­
tot {El(G. EEG. pulzus. vérnyo111ús, vércukor, alkohol, li­
pid. koleszterin) folyan1atosan, az értékeket néhúny !izio­
lógiai pararnéterbe sürítve n1éri és rögzíti. 

C/11jJ, chip, hurrá.' 

1\ gyógyszerész a gyógyszertárban található készülék-

kel leolvassa a beteg chipjének azonosító szú1nát. A be­
teggel való beszélgetésből infonnációk1:1t szerez az akut 
panaszokról, n1elyeket a budapesti központi kon1puterhez 
továbbít. ;\z EEÁ egészségügyi szaksze111élyzet online­
diagnózist állít fel és online továbbítja az optin1ális teni­
piát. r\ gyógyszert házhoz szúllítjúk. a patikus isn1ét házi­
gyógyszerész lesz. an1int azt régről iv1oliére-szín­
darabokról. a biedern1eier- és barokk-korból is1nerjük. ;\ 
betegnek ez előnyösebb. inert külön ncn1 kel! a háziorvo­
si rcndclöbe n1ennic. 

tvlaga a gyógyszcrt<ir az orvosi rendelövel együtt 111ü­
ködik. Olyan helyre telepítik, ahol a vúrosi forgalo1nhoz 
optin1úlisan csatlakozhat. Újdonság, hogy az este 11 órú­
ig üzen1e!ő gyógyszertár nen1 expecliál gyógyszereket, 
hane111 egyedi depo-készíttnényt forrnulúl és ezt a beteg 
bőre alá helyezi. Ez az ún. applikációs helyiségben törté­
nik./\ húziorvos húttérbc kerül. inert a standard betegsé­
gek diagnózisa és terápiúja túlnyon1órészt online-on, Bu­
dapesten, Budapcströl történik. ;\ korszerü gyógyszertár­
ban azonban rnégis dolgozik egy orvos, aki a chip anató-
1niai helyzetét ellenőrzi, a nonnálértékeket kontrollúlja és 
beállítja. illetve a 111eghibúsodott szerkezetet kicseréli. Ö 
foglalkozik az egyedi betegségekkel is. 1\ patikában jól 
felszerelt !aboratóriun1 rnüköclik. ahol a ritka bakteriális 
és vírusfertőzéseket néhúny óra alatt diagnosztizúlni le­
het: ebben a 1nunkában tcnnészctcscn az orvos is részt 
\'eSZ. 

i\ gyógyszcrek szú1na :2537-re csökken. ez a tön1eg 
1nég jól úttekinthetö. ;\ gyün1ülcsM és zölclségcredctü ún. 
nutragyögyszcrck szú1na növekszik. ezeket passzív és ak­
th· ín1111unizúlúsr<J. hasznúlják. ivlinden gyógyszert depó­
készíunényként alkahnaznak 111ajd. rnelyböl a hatóanyag 
n1egf'c!clö kontroll 111ellctt szívódik fel. ,\z a!kalinazús 
célzott he!yrl: történik és a teljes dózist egy. az oltópisz­
toly·hoz hasonló szerkezet scgítségl:\'el viszik a szcrvczet­
bc. Nc1n lesz injekcíós tü. a gyógyszert vér nélkül. perku­
tún a gyógyszerész helyezi bc. /\zokat a gyógyszereket. 
an1clycket csak perorúlisan lehet alkahnazni, a szervezet 
últal lebontható kapszulába teszik és egy glükoproteolí­
tiknsan lehon1ló chip-pe! együtt adj<ik a betegnek. ;\ 
gyógyszcrchipck a gyon1orban. intcstinun1ban vagy a 
cluodenu1nban 111aradnak és a hatóanyagot napokon söt 
heteken át adagolva, egyenletes vérszintet biztosítanak. 1\ 
gyógyszerész el\enörzi a kívánt tapadóanyaggal bevont 
kapszul<ík bevételét. a1nely 1nüvclet egyébként az ún. kc­
zclö szobában n1egy végbe. Nincs betcgMnon-con1pliance. 
a gyógyszcrt a patikában be kell venni! Ilyen értelcrnben 
beszélnek butik-gyógyszcrtú1Tól, inert a gyógyszer annyi­
ra egyénre szabott, 1nint az az öltözet, n1clyet korábban 
csak a ruházati szektorban lehetett kapni. 

/\z ún. tclcgyógyszerészet (telephannacy) rendszer­
ben a beültetett chipek adatait dekóderek olvassák le, és 
kábelen út az egészségügyi ccntrurnba tovúbbítjúk. Innen 
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az ujjlenyon1<H PIN-kód segítségével az infonnúciók Bu­
dapestre a szún1ítóközpontba kerülnek. ahol az optiinális 
egyéni gyógyszcrterápiát kidolgozzák. A patikai gyógy­
szer e terápiás terv a!apjún készül és azt a beteg lakására 
szúllítják. A gyógyszertár helyiségei bövülnek egy kon1-
1nunikációs, egy ügyeleti és egy vezérlötere1nn1el. A tele­
fannácia a gyógyszertári gondozás keretében folyik. r\ 
chipek 1niniadók. 111elyek szatelliten keresztül kon1111uni­
kálnak a központtal. 

Az időseket robotokkal gondozzák, 111e!yek a betegek 
állapotáról jeleket továbbítanak a gyógyszertárba. 

Képzés 

r\ klasszikus gyógyszerészi ké1niút (1nedicinal chen1-
istry) ne111 a gyógyszerészkarokon, hane111 korszerü ké1ni­
ai intézetekben fogják oktatni kb. olyan szinten, 1nint azt 
jelenleg az orvostanha!lgatóknak előadják. A. gyógyszerC­
szi bioké1nia lesz az egyik fö szaktárgy, 1nely felöleli a fi­
ziológiai ké1niút és a pathobioké111iút. Nen1 lesz fannako­
lógia, ennek adatait az adatbankok tárolják. r\ fiziológia 
és az anatón1ia tárgy jelentősen bővülni fog.;\ gyógyszcr­
tcchnológia teljesen átalakul. Eltünik a tablettaprés, a 
kúpkészítö fonna és gép és a kcnöcsn1alon1. t\ gyógysze­
résznek n1eg kell tanulnia n1ás bonyolult gépek, berende­
zések használatát, rnclyekkel az új gyógyszcrfonnák el­
készítését a gyógyszertúrban 1ncg tudja oldani. rvlindcn 
húron1 évben tanfolyan1on kell részt vennie. hogy a tcch~ 

nika fejlődését követni tudja: a továbbképzéseket .iz 
egyetetni intézetek szervezik. ;\ klinikai gyógyszerészet 
n1ár rövidesen bevezetése után 1negszünik és 2010-rc el­
tünik a tárgyak sorából. r\ gyógyszerészi biológia tárgy az 
ún. alternatív gyógyszerészettel foglalkozik. 1\ bioinfor­
n1atika szak 2025-re a szakképzési kurrikulu111ba kerül. 

Összegzés 

A gyógyszerészet fejlődését ábrázoló futurisztikus lú­
ton1ás c::!ntra\izált. az or/osi foglalkozással integrálódó. a 
korszerü technikai eszközöket a gyógyitúsban alkahnazó 
szak111a képét vetíti elénk. Ezek szerint a kis gyógyszertá­
rak eltünnek és helyüket funkciójukban 1negváltozott. 
egészségügyi ccntrutnokba telepített gyógyszertárak ve­
szik 1.it. Érdekes a betegek {dlapotának chipekkel történő 
figyele1nn1cl kísérése és az egyéni, szá1nítógéppel kidol­
gozott gyógyszeres terúpia alkahnazúsa. Új a robotokkal 
való gondozás elképzelése. Hogy n1i valósul 111cg n1ind­
cbbűl vagy cgyúltal{1n n1cgvalósul valan1i'! I(i tudja. 
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BOEHRINGER INGELHEIM ADOMÁNY A MAGYAR OLIMPIAI CSAPAT TAGJAINAK 

A Pharmaton Vitai magyarországi forgalmazója, a Boehringer lngelheim Pharma Kereskedelmi 
Képviselet lehetőséget szerzett arra, hogy a Magyar Olimpiai Csapatot kizárólagosan lassa el multivi­
tamin - készitménnyel. 
A Pharmaton Vitai vitaminol(, asványi anyagok és nyomelemek, valamint standardizált ginzengkivonat 
kombinációját tartalmazó termék, amely az intenziv fizikai terhelést és fokozott koncentraciót igénylő idő­
szakban a táplálkozás l(iegészítéseként szükséges alkotóelemeket biztositja a szervezet számára. 
A ginzeng hatására a szervezet terhelhetősége növekszik, teljesitöképessége fokozódik. Bizonyitott 
tény, hogy a készitmény ginzengtartalma révén a vitaminszedéssel együtt járó súlygyarapodás mértékét 
csökkenti. Ezen utóbbi tulajdonsága révén a Pharmaton Vitai az esztétikai sportokban szereplőknek is 
kedvelt készitményévé vált. 
A Magyar Olimpiai Csapat vezető orvosa, dr. Martos Éva, az Olimpiai Bizottság és a l(erettagok nevé­
ben mondott köszönetet az értékes támogatásért, kiemelve, hogy a felkészülés időszakában a készit­
mény l<edvezően befolyásolta a sportolói( teljesítményét. 
A Pharmaton Vitai kiemelkedő hatékonyságát nemzetközi klinikai vizsgálatok egyértelmüen bizonyitják. 
Az olimpiai csapaton túl többek között a Magyar Tenisz Szövetség, a Magyar Vitorlázó Szövetség, a Ma­
gyar Taekwondo Szövetség válogatott keretének sportolói is alkalmazzák a Pharmaton Vitai készítményt 
a siker elérésének érdekében. 

Büszkék lehetünk arra, hogy tamogathattuk a Magyar Olimpiai Csapatot! 

dr. Zalai Gá/Jor 
;gazgató 

r 
1 


