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NEGYVEN ÉVES A GYÓGYSZERÉSZET 
IV RÉSZ 

Negyven évvel ezelőtt, 19.57 májusában jelent meg eléiszö1 a „ Gyógyszerészet" Az évforduló alkalmából május 16-án 

ünnepi előadóülést és szakmapolitikai fóTUmot rendeztünk, melyre a Gyógyszerészet különszámát is megjelentettük A 

különszámban dr. Nikolics Károly, dr. Kedvessy György, dr. Rixe1 András, dr. Péter H Mária, dr. Kovács László, dr. 

Brnntne1 Antal és Hankó Zoltán egy-egy dolgozatát i,s közöltük. Sorozatunkban - 1észben e közlemények publikálásá­

val - a negyven éves szaÍclapot köszöny'ük [Első 1ész Ciyógyszerészet 41, 269-273 (1997), második rész Gyógyszeré­

szet 41, 333-341 (1997); harmadik rész Gyógy.szerészet 41, 402-410, (1997)} 
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Útkeresés és útjelzők a Gyógyszerészet tükrében, 1957-1989 között 
1. rész: A kezdetektől a hetvenes évek végéig 

Dr. Brantner Antal 

Az összeállítás - amely a magyar gyógyszerészet szo­

cialista korszakát átívelő gondjaiba ad bepillantást - egy 

problémák iránt érzékeny, kezdeményező szerkesztőség 

„szakmapolitikai" törekvéseinek eredményeként megje­

lent írásokat - már mint történelmi dokumentumokat- is­
merteti Az idézett írásokban megszólaló szereplők több­

sége a magyar gyógyszerészet kormeghatározó képvise­

lője. Az évtizedeket végigkíséri az „útkeresés", az új 

helyzet hozta kihívásokra, a „hogyan is tovább?"-okra, a 

megfelelő válasz kimunkálásának szándéka 
Az összeállításból kitűnik, hogy szoros a kapcsolat az 

egyetemi képzés és a folyton változó, „sokarcú" gyógy­

szerészet között 
Az összeállítás követi a szerkesztőségben végbemenő 

folyamatos változásokat és röviden bemutatja a közben 

elhunyt szerkesztőtársakat A szerzőt a munkatársai iránti 

tisztelet kötelezi, hogy az egyes szakterületeken megem­

lítse a már elhunyt munkatársakat is 
Az összeállítás egyoldalúságából következik, hogy 

csak statisztikai adatokkal követi az egyes szakterüle­

teknek a lap profilját érintő változásait 

A kezdetektől a 60-as évek végéig 

Amikor 1957 tavaszán „megszülettünk", a megyei ta­

nácsok kötelékébe utalt gyógyszertári központokban egy­

re kif~jezettebben érvényesült már a szakmai vezetés A 

gyógyszerész-társadalomban sokak osztályidegenként át­

élt görcsei már oldódtak és egységben felzárkóztak a 

„szocialista gyógyszerészet" keretet adó és irányt mutató 

útján. A „szocialista gyógyszerellátás" betagolódott a 

munkásállam egészségügyi ellátásába, a dolgozó nép 

szolgálatát tűzte ki célul és a humánus szempontok meg­

előzték a gazdaságiakat Az 56-os forradalom leverésének 

és megtorlásának szakaszában vagyunk, az események el­

vonultak a gyógyszerészet feje felett és a korábbi gyógy­

szertár-tulajdonosok hivatástudattal végezték az íij hely­

zet adta körülmények közt szolgálataikat 
A Il. világháborút követő évek során a gyógyszerellá­

tásban tért nyertek a gyári „specialitások", ezzel egyidő­

ben egyre inkább háttérbe szorult a gyógyszertári kreatív 

tevékenység, a vényre kiadott gyógyszerek készítése .. A 

társadalombiztosítás általánosabbá válásával már a lakos­

ság egyre szélesebb rétegei részesülhettek a kedvezmé­

nyes gyógyszerellátásban. Ezért a feladat megnövekedett, 

a gyógyszerellátásra és a gyógyszerészekre súlyos terhek 

nehezedtek A gyógyszerészftiány „pótlására" országszer'­

te már korábban beindult a gyógyszertári technikus 

(asszisztens) képzés, hogy a képzett asszisztensek a 

gyógyszerész megnövekedett munkájában annak segítsé­

gére legyenek 
A szakmai vezetés feladata a megnövekedett igé­

nyekhez igazodó folyamatos gyógyszerellátás és agyógy­

szerminőség biztosítása .. A gyógyszerbiztonság és a 

gyógyszerismertetés, a felvilágosítás a gyógyszerellátás­

ban, egyre hangsúlyozottabban jut szerephez, és szélese­

dik a hálózati gyógyszerész feladata 
A „Gyógyszerészet" felelős 

szerkesztője Végh Antal profesz­
szor (Budapesti Orvostudományi 
Egyetem, Gyógyszerészi Kémiai 
Intézet) jól ismerte az államosítás 
után kialakult helyzetet, és mint a 
Gyógyszerész Szakcsoport elnö­
ke, folyamatos kapcsolatot tartott 
az egyes megyék szakmai vezeté­
sével. Dr. Kovács László szer­
kesztő-titkár, mint az Egészség­
ügyi Minisztérium főelőadója a 
gyógiszerészetet érintő országos 
szintű ügyekben volt elsősorban 
t~jékozott D~ Láng Béla felelős szerkesztő mögött 

gyógyszertári és gyógyszergyári gyakorlat volt, majd az 

Országos Közegészségügyi Intézetben eltöltött évek ta­

pasztalatai, de 1957-ben már minőségellenőrző feladatot 

végzett a Gyógyszeráru-értékesítő Vállalatnál Erre a sze­

rencsés összetételű szerkesztőségre a nyitottság, a problé­

maérzékenység volt a jellemző. 
A szerkesztőség már 1958-ban vitát indít „A gyógysze­

tészi hivatás idtI,szerű kérdései"-ről, mert „. „„elérkezett az 
idő, hogy a bekövetkezett változásokat számbavegyük, hi­

vatásunk új feladatait meghatározzuk . Ezzel kapcso­

latban minél előbb az új követelményekhez kell igazíta­

nunk gyógyszerészképzésünket" (lásd 1958 .. év 3 .. oldal} 

E felhívás kapcsán szerkesztőségi felkérésre jelenik 
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Prof. dr. Mozsonyi 
Sándor 

meg az akkori budapesti dékán, 
Mozsonyi Sándor professzor 
(Budapesti Orvostudományi 
Egyetem, Gyógyszerészeti Inté­
zet) „ Gyógyszerészképzésünk 
problémái" című írása (lásd 
1958 év 3 oldal), amelyben a 
gyógyszerkészítésre és a gyógy­
szertechnológiai oktatásra vonat­
kozó elképzeléseit követően, az 
új követelményekkel kapcsolat­
ban így ír: „Komoly követel-
mény máris, hogy a jelenleginél 

sokkal szélesebb körben és elmélyültebben, a gyógysze­
részi szemlélet nagyobb mérvű érvényesítésével kell ok­
tatni a gyógyszerhatástant, az anyagismeretet, valamint a 
kórtani és a gyógyszeres-terápiát a klinikai igények szem 
előtt tartásával. Csak így tud a gyógyszerész maradékta­
lanul megfelelni azoknak az egyre fokozódó követelmé­
nyeknek, amelyeket vele szemben a gyógyító orvos 
joggal támaszt". Kifejti, hogy a gyógyszerek folyton nö­
vekvő körében való eligazodás a gyógyszerész feladata, 
és ezért arra törekszik, hogy a farmakológia mielőbb tan­
széket kapjon az 1955. évben életre hívott önálló fakul­
táson. Végül bölcs előrelátással így folytatja: „ sor ke­
rülhet arra is, hogy a gyógyszertáron kívül más munkate­
rületekre is több gyógyszerészt lehessen adni, s ennek 
megfelelően szükség szerint J'.\j tárgyakat is fel lehetne 
venni a tantervbe. A nem kötelező fakultatív tárgyak to­
vábbi kiterjesztésével és a gyógyszerészdoktori képesítés 
megszerzésével bizonyos szakosítás! is be lehetne m~jd 
vezetni". 

Végh Antal professzor a „ Hozzászólás a gyógyszerész­
képzésünk problémái cikkhez" című vitaindító tanulmá­
nyában (lásd 1958. év 10 oldal) rámutat: „A gyógyszeré­
szi tevékenység tehát manapság főként csak a kész gyógy­
szer kiszolgálására szorítkozik" Majd azzal folytatja, 
hogy a gyógyszer kiszolgálásával kapcsolatos feladatkör 
hatástani ismeretek birtokában végezhető el Csak ez biz­
tosíthatja a tára mellett dolgozó gyógyszerészeknek azt az 
elméleti alapot, ami feladatuk elvégzéséhez szükséges 
Figyelemre méltóak Végh professzor további gondolatai: 
„ . Nem kielégítő tehát egy olyan elképzelés, amely ele­
gendőnek tartaná a gyógyszerészképzés reformálásánál 
csak a gyógyszertári munka igényeire alapozott oktatá­
sunk elméleti vonatkozásainak kibővítését Az idő már 
annyira sürget, egyrészt a gyógyszertárakban a hatástani 
ismeretek egyre jobban fellépő igényével, másrészt a ve­
gyészeknek és mérnököknek egyre nagyobb tért hódító 
foglalkozásával a gyári gyógyszerkészítés vonalán" Mi­
vel a képzési elképzelések döntően csak a „hálózati 
gyógyszerész" egyetemi képzésére korlátozódtak, figye­
lemre méltó a következő, már a szakosításra vonatkozó 
fejtegetés: „ ..... A gyógyszerészi szakosítás tárgyát a szoro­
san vett gyógyszerkészítés (receptúra és galenikumok) és 
a gyógyszervizsgálat (gyógyszerészi kémia), továbbá a 
növényi gyógyszerekkel való és elsősorban a növényi ha­
tóanyagok kémiájával kibővülő farmakognóziai oktatás 
(gyógynövény és drogismeret) mellett a kellő anatómiai, 

biológiai és fiziológiai ismeretekre épülő gyógyszerhatás­
tan, s végül a kémiai és mikrobiológiai ismeretekre épülő 
experimentális közegészségtan kell hogy jelentse " 

A „ hivatás és a képzés" vita aktualitását mi sem bizo­
nyítja jobban, mint hogy már 1957 decemberében a Szak­
szervezetek II Kongresszusán határozat született a 
„gyógyszerészképzés reformjának szükségességéről" 
(lásd 1958. év 156. oldal). Ezt követően 1958januárjában 
a „Gyógyszerészeti Szakosztály" a kérdés megvitatására 
ankétot hozott össze a különböző területeken dolgozó 
gyógyszerészek részvételével 

Szerkesztőségünk a lap 1958 júniusi számában már tá­
jékoztatja olvasóit, hogy Mozsonyi és Végh professzorok 
közleményének megjelenése óta „ az Orvos-Egészség­
ügyi Szakszervezet elnöksége és vezetősége, majd utóbbi 
határozata alapján több vitaülés foglalkozott hivatásunk 
alapvető kérdéseivel: mi ma a tudományosan képzett 
gyógyszerész feladata az egészségügy különböző terüle­
tein, mily tevékenységgel munkálhatja legeredményeseb­
ben népünk egészségének a megvédését és helyreállítását, 
és merre tart a gyógyszerész teendői szempontjából f~jlő­
désünk útja A Gyógyszerész Szakcsoport néhány me­
gyei szervezete (a cikk kapcsán) már vitaülésen is foglal­
kozott a felvetett problémákkal " 

A vita első hozzászók>ja a lap júniusi számában dr. 
Hmváth Dezső a Pécsi Orvostudományi Egyetem Gyógy­
szertára vezetője (lásd 1958 év 134 oldal) A Végh pro­
fesszor által felvetett továbbképzéssel kapcsolatban a 
szerző azt kiemelten a gyógyszerhatástan területére tartja 
fontosnak, de emellett szükségesnek tartja még a gyógy­
szervizsgálat és a különböző szintű gyógyszerkészítés te­
rületén is a továbbképzést A gyógyszerkiadás nem sza­
bad, hogy merkantil tevékenységgé váljon - figyelmeztet 
a szerző-, de ehhez alapos gyógyszertani ismeretekre van 
szükség. Végül hangsúlyozza, hogy az intézeti gyógyszer­
tárakban kiemelten fontos a gyógyszerismereti háttér, mi­
vel itt az orvosokat kell tájékoztatni, felvilágosítani az 
újabb gyógyszerek területén 

A júniusi számban dr. Küttel 
Dezsó" a Vas megyei Tanács 
Gyógyszertári Központ Gyógy­
szerellenőrző 1 aboratóriumának 
vezető szakfelügyelője, m~jd dr. 
Nikolics Károly és dr. Horváth 
Dénes a Győr-Sopron megyei 
Gyógyszertári Központ gyógy­
szertárvezetői (Sopron) közös 
cikkükben szóltak hozzá a vitá­
hoz 

Dr. Kiittel Dezső a képzés kap­
csán elengedhetetlennek ítéli a 

Dr. Küttel Dezső 

gyógyszertárakban végzett egyetemi tanulmányok elötti 1 
éves gyakorlati munkát (lásd 1958 év 160 .. oldal). Túl·· 
zottnak tar\ja az egyetem „analitikus-centrikus" képzési 
gyakorlatát, de hiányolja a közép- és nagyüzemi gyógy­
szerkészitéssel kapcsolatos képzést egyetemeinken. Az 
egyetem kiemelten keze\je a gyógyszerész-beteg, vala­
mint az orvos-gyógyszerész kapcsolatra való felkészítést, 
amihez az orvosi ismeretek és a gyógyszerhatástan adják 
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az alapot. A szakképzéssel kapcsolatban kifejti: „ A 

gyógyszeripat, a gyógyszerellenörzés és gyógynövény­

kereskedelem, valamint egyéb szakterületek speciális 

szakembereket igényelnek Minden, gyógyszerrel és kü­

lönösképpen gyógyszerkészítéssel és vizsgálattal kapcso­

latos munkakörben ésszerű és szilkséges, hogy gyógysze­

rész dolgozzon, de az ilyen speciális munkakörökben kü­

lön szakképesített gyógyszerészekre van szilkség. Ezek­

nek a jövő szakosított gyógyszerészeinek olyan ismere­

tekkel kell rendelkemiük, melyek birtokában szakbeosz­

tásukban minden körülmények közt megállják helyüket 

Ez a diploma utáni szakosítás, nézetem szerint, az egyete­
mi képzés küszöbén álló egyik kiemelt feladata kell hogy 

legyen". 
Dr. Nikolic< Károly és dr. Horváth Dénes hozzászólá­

sukban (lásd 1958. év 158 oldal) írják, hogy „ A 

Gyógyszerész Szakcsoport Győr-Sopron megyei szerve­

zete, a soproni gyógyszerészek előterjesztése alapján, 

foglalkozott a vidéki gyógyszertárak, és általában a ma­

gyar gyógyszerészet számos időszerű, megoldásra váró 

kérdésével" Fontosnak és problémásnak ítélik a gyógy­

szerész és a beteg közti, valatnint az orvosokkal kialakult 

vagy kialakítandó kapcsolatot De lehet gond a !áránál 

dolgozó gyógyszerészek egymáshoz valamint a felettes 

szervekhez való viszonyában is A közegészségügy szol­

gálata szempontjából fontos a gyógyszerész és a beteg 

közti, jó, bizalmas kapcsolat - a képzésnek erre is ki kell 

terjedni A gyógyszerész figyeljen a beteg panaszára, lás­

sa el tanáccsal Ez szolgálat, amiért hálás a beteg. Az or­

vos-gyógyszerész kapcsolatnak az alapja az az elvárás, 
ami az orvos részéről az idők során a megfelelő ismere­

tekkel rendelkező és a vele közös nyelvet beszélő gyógy­

szerész felé kialakult Az egyetemen szerzett ezirányú is­

meretekkel a gyógyszerész az orvos megbecsült segítőtár­

sa lesz. A gyógyszerkészítéssel kapcsolatban a szerzők azt 

írják, hogy: „ a magisztrális receptura fejlesztése a je­

lenlegi szűk gyógyszerészi létszám mellett nem könnyű, 

mégis az egyéni gyógyszerelés a beteg szempontjából el­

engedhetetlen, de pályánk jövőjének szempontjából is 

döntő szerepe van." A továbbiakban a gyógyszerészek 

egymáshoz való viszonyának tárgyalása során olvashat­

juk, hogy: „. arra kell törekedni, hogy gyógyszertárveze­

tővé - főleg nagyobb gyógyszertárakban - lehetőleg olya­

nokat nevezzenek ki, akik szakmai rátermettségük mellett 

megfelelő emberi tulajdonságaik folytán alkalmasak a jó 

kollegiális légkör fenntattására A jövőben egyre inkább 

atra kell törekedni, hogy a gyógyszertárvezetők vélemé­

nye fokozottabban érvényesüljön a beosztottak megvá­

lasztásában " 
A történelmi hűség megkívánja, hogy a „hivatás és 

képzés"-sel foglalkozó vitaanyag kapcsán megemlftsem 

dr. Zalai Károly (Fővárosi Tanács Gyógyszertári Köz­

pontja Gyógyszervizsgáló Laboratóriuma) még 1957 .. év­

ben ( 109 .. oldal) megjelent „Gondolatok a gyógyszerészet 

fejlődéséről" című írását, atniben arról ír, hogy a korábbi 

gyógyszerészeti üzemek gyárakká nőtték ki magukat, és a 

gyógyszerellátás ma már túlnyomórészt a gyáripat által 

előállított és kiszerelt készíttnényekre támaszkodik A 

gyáripati gyógyszerkészítés olyan naggyá nőtt, hogy ki-

szorította a régi értelemben vett galenusi gyógyszerésze­
tet A galenusi gyógyszerészet „kinőtte" a gyógyszertári 

laboratóriumot és az ma már átkerült a gyógyszer-vegyé­

szeti gyárakba" Ennek a ténynek a felismerése vezet ah­

hoz a konklúzióhoz, hogy mivel „ . az elmúlt évtizedek­

ben a gyógyszerkészítés a gyógyszerészet köréből átke­

rült a vegyészek, mérnökök, biológusok, orvosok munka­

körébe, csak akkor járunk helyes úton, ha a gyógyszer­

készítés minden ágába fokozott mértékben bekapcsoló­

dunk és abban részt veszilnk" 
A gyógyszerészi hivatás útkeresésével kapcsolatos 

szintén a Mozr;onyi és Végh professzor vitaindítását meg­
előző dr. Küttel Denő írás még 1957 évben lapunk l 73 

oldalán. Szerinte a gyógyszerészet profiljába tartozik a 

„kézieladás" A kérdés egyre aktuálisabb, mivel, mint írja 

a gyógyszerészek egy része nem veszi elég komolyan 

a kézieladás kérdését Úgy kezelik, mint tudománytalan, 

elévült tevékenységet, felesleges munkának tartják 

Magam is örülök, hogy a kozmetikumok és más nem 

gyógyszer jellegű cikkek kikerültek a gyógyszertárakból, 

de a csecsemőápolási cikkeknek és a gyógyításra szánt 

testápoló szereknek azonban a gyógyszertárban a he­

lyük" Hibásnak, károsnak tartja a szerző, hogy a gyógy­

növények sorra kikerülnek a gyógyszertárból, mert hát 

azokat „felvilágosult ember ma már úgysem használja. 

Ugyanakkor a gyógyteák külföldön éppen az utóbbi évti­

zedekben hódítanak és vonulnak be a gyógyászatba" 

Dr. Kádár Tibor az Orvos-Egészségügyi Szakszervezet 

Gyógyszerészeti Szakosztály álláspontját fejti ki „A 

gyógyszerészi hivatás időszerű kérdései" című írásában 

(lásd 1958. év l 56. oldal) Előrebocsátja, hogy „. dr .. 

Mozsonyi Sándor, továbbá dr Végh Antal egyetemi taná­

rok vitaindító cikkei alapján vitákat szervemek". Ennek 

kapcsán a szakszervezet elnöksége április 2-i ülésén a 

szakosztály beszámolójának vitája során határozatot ho­

zott, hogy az összes érdekelt képviselőinek részvételével 

bizottságot hoz létre, mely javaslatot dolgoz ki a gyógy­

szerészet jövő feladatairól A továbbiakban arról ír, hogy 

„ezt a javaslatot a szakszervezet elnöksége majd megtár­
gyalja és annak alapján teszi meg az előterjesztését az 

egészségügyi miniszternek, és az időközben megalakult 

Minisztériumi Oktatási és fovábbképzési Bizottságnak." 

Hogy később a döntési folyatnatokban hogyan összeg­

ződött a lapunk szerkesztőségéből útjára indított vita, an­

nak eredményét tényszerűen dokumentálni nem tudom .. 

De mint utókor megállapíthatjuk, mennyire példás az a 

felelősségtudat és felelősségvállalás, ahogy szakmánk je­

lenének és jövQjének a problémáit a szakszervezet magá­
ra vállalta. Gondolom tette ezt azért, mivel akkor még 

nem létezett az azóta már megalakult Gyógyszerészi Ka­

mara valamint az önálló Magyat Gyógyszerészeti Társa­

ság, amelyek a válság periódusában képviselhették volna 

szakmánkat, a hivatásunkat érintő sttatégiai döntésekben. 

Jelentő<ebb e<emények a kezdetektől 
a 60-as évek végéig 

A 60-as években a gyógyszerészetet érintő események 

közül kiemelendő, hogy az Országos Közegészségügyi ln-
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tézet kötelékéből 1962-ben megalakult a dr. Bayer István 
vezette Országos Gyógyszerészeti Intézet (lapunk I 962, 
183 oldal} Megalakult 1965-ben a Magyar Gyógyszeré­
szeti I ársaság, mint a Orvos-Egészségügyi Dolgozók 
Szakszervezete Gyógyszerész Szakcsoportja (lapunk 1965. 
év 353. oldal) 1967-ben életbe lépett a Ph Hg .. VI (lapunk 
1967. év 284. oldal) A korábbi „hivatás és képzés"-sel 
kapcsolatos viták eredményeképpen a 60-as évek második 
felében az egyetemi képzésünkben kisebb módosításokra 
került sor .. A 60-as évek végén életbe lépett a FoNo V 

Szerke.sztőségünkben a szeméfyi változásokról 
{19.57-1969) 

Az 50-es évek végétől a 60-as évek végéig többször 
változott a szerkesztőség összetétele 1959-ben dr. Váradi 
József- ez időben a Gyógynövény- és Drogismereti Inté­
zet egyetemi oktatója- kapcsolódott be a munkába és több 
mint 10 évig, 1970-ig volt körünkben. Dr. Láng Béla a 
Chinoin Gyógyszervegyészeti Gyár Kutatólaboratóriumá­
nak a vezetője lett és ezzel járó elfoglaltsága miatt átadta 
a felelős szerkesztői tisztet dr. Kovács Lászlónak Dr. Ko­
vács László 1961-ben megvált a szerkesztőségtől, Szeged­
re került Kedvessy György professzor mellé a Gyógyszer­
technológiai Intézetbe, ezért megvált a felelős beosztástól 
és mint szerkesztő bizottsági tag tevékenykedett tovább 

Dr. Szász (;yörgy, Végh Antal professzor közvetlen 
munkatársa a Gyógyszerészi Kémiai Intézetből vette át a 
felelős szerkesztői tisztet és vitte azt 1967-ig, amikor is az 
Acta Pharrnaceutica Hungarica felelős szerkesztője lett. A 
Gyógyszerészet felelős szerkesztői tisztet akkor adta át 
dr. láng Bélának 

Dr. S'zentmiklósi Pál 

Dr. Szentmiklósi Pál (elhunyt 
1980-ban) 1961 -ben kapcsolódott 
be a szerkesztői munkába és 
1969-ig volt körünkben A 
Gyógyszer-külkereskedelmi Vál­
lalat Orvosi Osztályának volt a 
munkatársa. Gyógyszerismertető 

szakvizsga birtokában, széleskörű 
elméleti felkészültségével, kiváló 
nyelvtudásával, a gyógyszeris­
mertető hatástani továbbképző 
tárgykörben számos közleménye 
jelent meg lapunkban. Külön ki­

emelendő „A magyar gyógyszeripar 1930-1944-es keres­
kedelmi és külkereskedelmi kapcsolatai"-ról írt gyógysze­
részettörténeti értékű sorozata 

Dr. Brantner Antal, Végh Antal professzor asszisztense, 
intézetéből 1968-ban csatlakozott a szerkesztőséghez, tag­
sága azóta folyamatos .. Dr. Víncze Zoltán, Zalai Károly pro­
fesszor munkatársa, az MGYT képviseletében 1969-ben 
került a szerkesztőségbe, jelenleg lapunk föszerkesztője. 

Közlemények egyes tárgykörök szerinti megoszlása 
(19.57-1969) 

Ez idő alatt, a hel:\enes évekig a gyógyszerismertetés, 
gyógyszerhatástan területéről mintegy 200 közlemény je-

lent meg, bizonyítva azt, hogy lapunk célkitüzésének 
megfelelően a tára melletti, a gyógyszerkiadással foglal­
kozó gyógyszerész munkájához nélkülözhetetlen ismeret­
anyagot kívánt a kollégáink rendelkezésére bocsátani A 
szerzők, a külső munkatársaink közül többen már nem él­
nek, így Fritz Gmztáv professzor. dr. Siftár Endre, dr. 
Nagy József, dr. Kor ilsánszky Dénes 

A Ph Hg V. megjelenését követően, majd az 
Addendum jegyében a lap megindulásától 1969-ig számos 
közlemény (szám szerint 53) foglalkozott a hazai és kül­
földi gyógyszerkönyvekkel. A FoNo IV-et, megjelenését 
követően közlemények mutatták be és foglalkoznak a 
FoNo-s készítmények vizsgálatával (12 közlemény) 

Az új gyógyszerkönyv szelle­
mében, a gyógyszer készítéssel 
kapcsolatosan, annak higiénés 
vonatkozásaival 1969-ig 31 köz­
lemény foglalkozott, köztük 10 
Vitéz István professzor munkája 
Vitéz professzor rendszeresen írt 
még a közegészségüggyel kap­
csolatos témákban is. Vitéz István 
a budapesti egyetem Közegész­
ségügyi Intézetének professzora, 
198 I-ben hunyt el. Végh Antal 
professzor nagyra becsülte nagy 
tudásáért, segítőkészségéért, emberségéért Évtizedeken 
keresztül a közegészségtan! adta elő hallgatóinknak 

A gyógy.szerkészitéssel, a különböző gyógy.szerfor mák­
kal a technológiai kérdésekkel, de nem utolsó so1 ban az 
infúzió.s oldatokkal 268 közlemény foglalkozott Emellett, 
a biogyógyszerészetet érint6 közlemények száma még 
csak mindössze 16. A közlemények közül a szegedi 
Gyógyszertechnológiai Intézetből, Kedvessy György pro­
fesszor intézetéből 1969-ig 31, a budapesti Gyógyszeré­
szeti Intézetből, Mozsonyi Sándor, majd Pandula Egon 
professzorok intézetéböl 28 közlemény jelent meg Az az­
óta elhunyt munkatársaink közül méltó itt megemlékez­
nünk azokról, akik rendszeresen kísér Ietes vagy tovább­
képző közleményeikkel gazdagították lapunkat, így dr. 
Takácsi Nagy Géza (9), dr. Spergely Béla (9), dr. Láng Bé­
la (7), dr. Küttel Dezső (5) és Kun Ferenc (5) kollégáink­
ról 

A közlemények közt jelentős a gyógyszer analitikával, 
gyógyszerviz.sgálattal, gyógyszer minö:séggel foglalkozók 
aránya: 164, zömében kísérletes jellegű dolgozat jelent 
meg a gyógyszerellenőrzés területéről.. Érhető, hisz ez az 
időszak, amikor kiépül és megerősödik az országos szak­
felügyelői hálózat - a gyógyszerkönyvek, a minőségi kö­
vetelmények és a gyógyszerbiztonság jelentős szerepet 
kap a gyógyszerellátáSban. A közlemények nagyrészt az 
Országos Közegészségügyi Intézet dr. Vastagh Gábor ve­
zette gyógyszerellenőrző laboratóriumából, majd az 
l 962-ben megalakult, dr. Bayer litván vezette Országos 
Gyógyszerészeti Intézetből; a megyei szakfelügyelői la­
boratóriumokból; de nem utolsó sorban az egyetemi mun­
kahelyekről, kiemelten Végh Antal professzor Gyógysze­
részi Kémiai Intézetéből kerültek ki - ez időben ennek 
profilja még kifejezetten gyógyszeranalitikai volt 
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A gyógynövények területéről ez időszakban 123 közle­

mény jelent meg, közülük számos az egyetemi intézetek­

ből, így Halmai János professzor budapesti és Novák Ist­

ván professzor szegedi Gyógynövény- és Drogismereti 

Intézetéből, de igen jelentősek a gyári és más munkahe­

lyeken készült munkák is. 
A gyógyszerészet történetével 1969-ig 115 közlemény 

foglalkozott, ebből az azóta elhunyt Halmai János pro­

fesszor 39, dr. Szentmiklósi Pál szerkesztőtársunk 8 köz­

leményt írt 
A gyógyszerellátással, gyógyszertátakka/ és gyógy­

szerügyi szervezéssel még viszonylag kevés, 68 közle­

mény foglalkozott 1969-ig Az azóta elhunyt dr. Kempler 

Kurt 12, dr. Küttel Dezső? dolgozattal a legtermékenyebb 

szerzők közt van 

A 70-e.s évek 

A szaksajtóban megjelent írásokból kitűnik, hogy a 

gyógyszerellátásért, a hivatásért felelősséget érző vezető 

közvélemény egyetértett abban, hogy az új helyzet hozta 

feladataink jobb ellátásában a gyógyszerészképzés re­

formja meghatározó teendő. Lapunk fószerkeszt(\je Végh 

Antal professzor, mint a budapesti Gyógyszerésztudomá­

nyi Kar dékánja, évtizedes közéleti tekintélyével maga 

mögött érezhette a szakmai vezető közvélemény támoga.: 
tását Kedvessy (;yörgy professzor a 70-es évek elején az 

MGYT elnöke, az évtized végéig a szegedi Gyógysze­

résztudományi Kar dékánja, elismert szaktekintélyével 

súlyt tudott adni az érlelődő jobbító szándékoknak, a kép­

zési reformtörekvéseknek Főszerkesztőnk felelősségé­

nek tudatában folyamatosan tájékozódott a gyógyszerellá­

tás különböző munkaterületein dolgozó kollégák körében 

a gyógyszerészi feladatokról, azok alakulásáról A 60-as 

évek végétől az egyetemi oktatók, a gyógyszerészet terü­

letén az életben végbemenő változások megismerése cél­

jából, Vi!gh Antal dékán támogatásával, Kossuth Klub­

beli összejöveteleiken rendszeresen találkoztak a külön­

böző szakterületek prominens képviselőivel. Ezeken a 

klubösszejöveteleken a gyógyszerészet egyes szakterüle­

tei „mutatkoztak be" és az itt szerzett információk jó ala­
pot adtak a reformtematika kidolgozásához 

Lapunk ennek kapcsán, a közvélemény formálásában 

szerepet vállalt és fórumot adott több alkalommal, az ösz­

szejövetelek témáinak és további vitáknak A közvéle­

mény formálására és vélemények közzétételére indult út­

jára 1971-ben a „Fórum" rovat Az itt megjelent írásokat, 

vitákat, a gyakran „egymásnak feszülő" álláspontokat, ar­

gumentumként gyakran hasmálta fel a „felsőbb vezetés" 

álláspontjának kialakításánál a vitás pontok tisztázásá­

hoz 
Mint a történések részese mondhatom, hogy a bizalom 

adott lendületet ehhez a sokszor „függöny mögötti" mű­

helymunkához. Az egyetemek, de Társaságunk elnökei is 

szabad kezet adtak ezen, zömében szakmapolitikai szer­

vezői tevékenységhez 
Az Egészségügyi Minisztérium által 1970-ben kibo­

csátott oktatási és nevelési irányelvekben már sok minden 

„visszaköszön" a lapunkban megjelent írásokból.. Így az 

irányelv rögzíti, hogy a gyógyszerész feladata elméleti és 

gyakorlati tevékenysége során a gyógyszerelőállítás, a 

gyógyszerellátás és -elosztás, valamint annak szervezése. 

Hangsúlyt kap az, hogy a gyógyszerész egészségre neve­

lő, felvilágosító tevékenysége segítse elő a lakosság álta­

lános és egészségügyi kultúrálódását, különös tekintettel 

a túlzott gyógyszerfogyasztás veszélyére. 
A lapunk hasábjain évek során megjelent vélemények 

és viták után 1972/1973-ban került sor az Egészségügyi 

Minisztérium irányelvei alaP.ján az orvosegyetemi okta­

tás, így köztük a gyógyszerészképzés reformjára. Ekkor 

lépett életbe a Végh Antal és Kedvessy György dékánok 

által korábban egyeztetett új egyetemi képzés. Ennek so­

rán tovább növekedett az orvosbiológiai tárgyak súlya 

(biokémia, anatómia), és a szakgyógyszerészi igények fi­
gyelembevételével ezek tárgyai már mint kötelezően vá­

lasztható tárgyak, mértéktartó óraszámban ugyan (60), de 

megjelentek a reformképzési tematikában. A 70-es évek 

hazai gyógyszerészetét foglalkoztató problémákról hite­

les képet ad az 1972 novemberében a gyógyszerészokta­

tók hagyományos klubdélutánjának keretében a Kossuth 

Klub-ban megtartott, „A gyógy,szerészet és a szakember­

ki!pzés' témakörben lefolyt kerekasztal-beszélgetés, amit 

Szász György professzo1 vezetétt le, és azt közzétettük la­

punk „Fórum" rovatában (lásd 1973. év 174. oldal) 
A vitát megelőzően deklarált helyzetkép a következő 

volt: „A gyógyszerész gyógyszerkészítő tevékenysége je­

lentősen eltolódott a közép- és nagyüzemi méretek felé. 
Az intézeti gyógyszertárakjelentősége megnőtt. Kialakult 

és önállósult a gyári gyógyszerészet a maga szerteágazó 

feladatkörével. A hálózati gyógyszerész feladata az ma­

radt, ami ennek előtte, tehát a lakosság gyógyszerellátása. 
Feladata során döntően a gyári gyógyszerészet nagy­

mennyiségű gyógyszereit juttatja el az orvos utasítása 
szerint a beteghez Az egyéni gyógyszerkészítés gyakorla­

tilag háttérbe szorult Az ~j helyzet lassan ellentmondá­

sossá teszi az eddigi koncepcióból táplálkozó gyógysze­

részi munkakört Szerepel osztási problémák jelentkeznek 

(ez a gyógyszerész és az asszisztens munkakörére, felada­
taira vonatkozik) 

A gyógyszerellátás mellett a gyógyszerésznek az 

egészségügy, a közegészségügy feladatait is magáénak 

kell éreznie, és ebbe a munkába mindinkább be kell foly­

nia. A gyógyszerész botanikai, biológiai, kémiai képzett­

sége minden alapot megad ahhoz, hogy a gyógyszerkuta­

tásban és a növényi és állati eredetű gyógyszerkészités­

ben határozottabban feladatot vállaljon". 
A meghívott „vitapartnerek" illetve egyes egyetemi 

oktatók álláspontját, felszólalását, a következőkben egyes 

kiemelésekben és rövid összegzésekben hozom. 
Dr. Küttel Dezső. A közforgalmú gyógyszertárakban is 

egyre inkább keresi az orvos a gyógyszerészben a hatás és 

mellékhatások területéről konzultáló partnert, ezért a kép­

zésben kapjanak kellő teret az orvosi ismereteket és 

egészségügyi szemléletet adó tantárgyak Nem híve a 

szóbajött kétlépcsős képzésnek, a gyógyszertárvezetőnek 

teljes értékű gyógyszerészi oklevele legyen Híve viszont 

a két és fél, esetleg hároméves főiskolai végzettséget adó 
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asszisztensképzésnek, amit átmenetileg levelező oktatás­
sal is el lehetne nyerni. 

Dr. Nikolic s Károly Ez év (1972) májusában az okta­
tók Kossuth Klub-beli összejövetelén az egyetemi gyógy­
szerészképzés és az asszisztensképzés helyzetéről és 
problémáiról fejtette ki véleményét az oktató gyógysze­
rész szemszögéből. Kívánatosnak tartaná, ha az egyetem 
szorosabb kapcsolátot tartana fent az oktató gyógyszeré­
szekkel, de szilkség volna az oktató gyógyszerészek to­
vábbképzésére is. Kívánatos volna, ha az intézeti gyógy­
szertárak is ily módon bekapcsolódnának az oktatásba 

A hallgatók ismerkedjenek meg a megyei galenusi la­
boratóriumokban valamint a megyei szakfelilgyelői labo­
ratóriumokban folyó munkákkal is, de természetesen a 
gyógyszettári hálózatban folyó munkákat jobban kell is­
merniilk A szakgyógyszerész-képzéssel kapcsolatban, 
hálózati kollégák körében aggály, hogy nekik nem lesz le­
hetőségilk szakgyógyszerész-képesítést szerezniilk Az 
asszisztensképzés! illetően, a képzés egységesítésére kell 
törekedni Csak a továbbképzést követően lehetne fele­
lősségteljesebb munkakört adni az arra rátermett asszisz­
tenseknek Alapvető viszont annak tisztázása, hogy a gyá­
ri készítmények kiadását a jövőben az asszisztensek fog­
ják-e végezni. Az egyetem felé javasolja, hogy kellő kö­
rültekintéssel építsék egymásra a graduális és a posztgra­
duális képzést Megjegyzi, hogy sok lehetőség adódik a 
gyógyszertárakban is az elmélyült tudományos munkára 

Dr. Tamáska Lőrinc (a Szent László Kórház azóta el­
hunyt kórházi főgyógyszerésze): Korábban már meghí­
vottja volt a Kossuth Klub-ban megtartott összejövetelek­
nek Ismételten kifejtette, hogy az orvosnak szilksége van 
olyan felkészilltségű partnerre, aki kémiai, biológiai, ha­
tástani, toxikológiai és a szükséges terminológiai ismere­
tek birtokában gyógyszerszakértő, tanácsadó munkatárs 
úgy a kórházon belül, mint a körzetben, hálózatban vagy 
a gyáriparban Ezért szilkséges a fentiek kellő szintű ok­
tatása az egyetemi stúdium során A technológia vonalán 
nélkülözhetetlenek a középüzemi ismeretek, továbbá nél­
külözhetetlen a vér és vérkészítmények, továbbá rádió­
izotóp készítmények ismerete. Az intézeti gyógyszerész­
nek vezető, irányító szerepe van A szakgyógyszerész 
képzés vegye figyelembe ezeket az igényeket 

Dr. Takácsi Nagy Géza (a Kőbá­
nyai Gyógyszerárugyár technoló­
giai kutatólaboratóriumának az­
óta elhunyt gyógyszerésze) refe­
rátumában elhangzott tömör „kri­
tikái" a következők: „.. a gyógy­
szertárak államosítása óta kiala­
kult új társadalmi és szakrnai­
gazdasági rendszerben nem tud­
tunk minden szempontból kielé­
gítő szakmapolitikai irányvonalat 
kialakítani és ez a helyes irányba 
történő egészséges fejlődésünket 

nagymértékben hátráltatta Nem tudtuk, vagy nem akar­
tuk észrevenni, hogy a gyógyszerelőállítás tevékenysége 
fokozatosan áttolódott az üzemi galenusi laboratóriumok, 
a kórházi gyógyszertárak és az ipar területére E helyett 

olyan nosztalgikus jelszavak szillettek, mint „arccal a re­
ceptúra felé" Ez a szemlélet érvényesült az oktatás terü­
letén, és sajnos, azt kell mondani, hogy egy ún. „patika­
centrikus" gondolkodás alakult ki, főként ami a gyógy­
szer-technológiát és a farmakognóziát illetve a korszerű 
fitokémiát illeti. Ennek a patikacentrikus szemléletnek 
volt a végzetes következménye, hogy az elmúlt két évti­
zedben ipari vonalon számos olyan státusz ment át vegyé­
szek és vegyészmérnökök kezébe, amelyeket évtizedeken 
át gyógyszerészek töltöttek be Az iparban közben ugrás­
szerű f«jlődés ment végbe, szemben a gyógyszertárak 
gyakorlatilag stagnáló helyzetével Az egyetemi oktatás 
nem tudott kellő lépést tartani a műszeres analízis ugrás­
szerű, szilkségszerű fejlődésével Az egyetemi képzésben 
most létrehozott reformokat csak kezdeti lépésnek tekint­
hetjük, majd le kell raknunk a korszerű gyógyszerészkép­
zés alapjait . " „Hogy mit várunk a jövő gyógyszerészé­
től és gyógyszerész-képzésétől? Eltolódást a gyógy­
szertári gyógyszerészet területéről a közép- és nagyüze­
mek és kórházi gyógyszertárak, a gyógyszerellenőrzés, a 
különböző egészségilgyi kutató- és ellenőrző laboratóriu­
mok, toxikológiai irányító és szervező apparátusok 
területére A fitokémia területén preparatív készséget és 
korszerű fitokémiai analitikai ismereteket Experimentá­
lis készséget a mikrobiológiai, higiénés és orvoslaborató­
riumi munkák elvégzésére Gyógyszerhatástani és experi­
mentális toxikológiai-analitikai ismereteket .. " 

Dr. Viiradi József főgyógyszerész (Fővárosi Tanács 
Gyógyszertári Központja): „Hazánkban a gyógyszerész­
képzés legfőbb célja, hogy a lakossági igények kielégíté­
sére jól képzett szakembereket biztosítson. A végzett 
gyógyszerészek mintegy 85%-a a gyógyszerellátó háló­
zatban dolgozik Ezért kell az egyetemi képzésnek gyógy­
szertár-centrikusnak lenni E munkakörben a gyógysze­
rész az orvos partnere, ezért olyan ismeretekre van szük­
sége, amire a gyógyító orvos igényt tart Az ezzel kapcso­
latos gyógyszer hatástani ismeretek mellett, kívánatos vol­
na több közgazdasági-, szervezési-, vezetési ismeretet 
szerezni Célszerű volna az asszisztensképzést országo­
san egységesíteni, minek során 5-{i nagyobb városban 
lenne csak asszisztensképzés. Az asszisztens csak akkor 
lehet a gyógyszerész hatásos segítője, ha rendeletekkel 
működési körét szabályoznák, bővítenék" 

Dr. Mi/ch György gyógyszerész, laboratóriumvezető 
(Chinoin Gyógyszervegyészeti Gyár Minőségellenőrző 
laboratóriuma): Az egyetemen nyert klasszikus analitikai 
képzésünk kiváló, de műszeres analitikai képzésünk el­
maradt a vegyészhallgatók képzése mögött. Korszerű 
analitikára sztiksége van a gyógyszer-technológiának, to­
xikológiának, a farmakokinetikának, és nélkülözhetetlen 
az orvosi laboratóriumi munkák során Az elhangzottak 
szerint a képzés patikacentrikus Ha továbbra is ez mellett 
maradunk, további értékes, hagyományos gyógyszerészi 
területeket, pozíciókat kell majd átadnunk más diplomá­
soknak 

Dr. Zajta Erik gyógyszerész (Medimpex): Az egyetem­
nek a „gyógyszerészet" teljes spektrumában biztosítani 
kell a szakember~utánpótlást, így a képzés nem lehet „pa­
tikacentrikus" Nagy szilkség van a minőség megszabásá-
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nál az analitikai képzettségnek Viszont új követelmény, 

hogy a gyógyszerész orvosi, biológiai, farmakológiai, 

biokémiai, kórtani, általános terápiás ismeretei napraké­

szek legyenek. A képzés tolódjon el az orvos-biológiai 

irányba, és a jövő gyógyszerésze vállaljon nagyobb szere­

pet a közös egészségügyi feladatok ellátásában A gyógy­

szeripar területén is kívánatos volna nagyobb súllyal jelen 

]ennünk Sajnos, itt úgy látszik, feladruk a pozíciónkat, 

pedig a nyugati országokban számos helyen a gyógyszer­

gyárak vezetői gyógyszerészek De az egészségügy szá­

mos területén, így a furmakológia vonalán is döntően 

gyógyszerészek dolgomak 
Az elhangzott vitaindító referátumokat hozzászólások 

követték 
Dr. Küttel Dezső hangsúlyozta, hogy az egyetemi képzés 

általános gyógyszerészt képezzen, aztán majd erre épüljön 

rá a szakképzés, így a gyáripar igénye kielégíthető 

Dr. Gyarmati László azóta elhunyt egyetemi tanár, a 

Gyógyszertechnológiai Intézet volt igazgatója: Az egyete­

mi képzés során súlyozni kell az elsajátításra elvárt isme­

reteket Alaptalan az egyetemtől maximális, minden terü­

letre kiterjedő képzést kívánni Az egyetemnek jó alapo­

kat kell adni, amire ráépül a szakképzés, és a további, az 

élet adta igény Már a gyógyszertechnológia vonalán is 

óriási területet kell átfogni. A kis-, közép-, és nagyüzemi 

gyógyszerkészítéshez most már társulnak a stabilitási és 
biofarmáciai ismeretek továbbá a vizsgálatok ismerete is 

Verzárné dr. Petri Gizella egyetemi tanár (Gyógynö­

vény- és Drogismereti Intézet): Álláspontja, hogy foglal­

kozni kell a nagyüzemi gyógyszergyártáson belül a 

gyógyszerész helyzetével, helyével, továbbá a gyógyszer­

kutatás területén a gyógyszerész lehetőségeivel. Szakte­

rülete a farmakognóziai kutatások is egyre több növény­

biológiai ismereteket igényelnek Az elhangzottak, az új 

területek, az egyetemen azok oktatása, a speciális kollégi­

umok bővítését kívánja meg a reformtól A gyógynövé­

nyek, egyre nagyobb szerephez jumak a gyári alapanyag 

előállításban is. Egyre szélesedő igény van a természetes 

eredetű, biológiailag aktív anyagok iránt 
Dr. Láng Béla, lapunk felelős szerkesztője - aki ekkor 

a Chinoin Gyógyszervegyészeti Gyár fejlesztési laborató­

riumában dolgozott - konstatálta, hogy ez ideig egyetemi 

képzésünkről több bírálat hangzott el mint dicséret Véle­

ménye, hogy helytelen lenne, ha az egyetem a néhány 

száz gyógyszerészt foglalkoztató gyógyszeripar igényeire 

„állna át" Viszont az is helytelen alternatíva, ha az egye­

temi képzést „arccal a tára felé" fejlesztenék A ránk zú­

duló igények hatására helytelen volna az alapképzésbe 

mindent „belezsúfOlni". 
Dr. Szakács Ottóné az ELTE Szervetlen- és Analitikai 

Kémiai Intézet gyógyszerész adjunktusa panaszolta, hogy 

gondja van a hallgatók szorgalmával, talán hivatástudatá­

val Az elhangzottak alapján a felvetődött igényeknek a 

hallgatók mintegy 20--25%-a felelne meg. Ennek egyik 

oka, hogy a Gyógyszerészkarra alacsony pontszámmal 

kerülnek be a hallgatók, sőt számosan mint „átirányítot­

tak", más egyetemekről kerültek át Feltételezi, hogy ha a 

diplomával a doktori címet is megkaphatnák, nagyobb 

volna a vonzása szakmánknak 

Józsa Alajos igazgató (Győr-Sopron Megyei Tanács 

Gyógyszertári Központ) véleménye szerint az egyetem 

alapképzést acjjon, majd a kívánt egyéb szakképzést az ál­

talános gyógyszerészi diploma után kell majd megszerez­

ni. Nem ért egyet sokak álláspontjával, akik a f~jlődést 

abban látják, hogy a gyógyszerkiadás! asszisztenseknek 

kell átadni és a gyógyszerész csak irányítson, vezessen, 
ellenőrizzen Annak dacára, hogy lecsökkent a gyógyszer­

tárban készítendő gyógyszerek aránya, továbbra is a 

gyógyszerész feladata a gyógyszerkiadás Függetlenül et­

től, rendezni kellene a megbízott asszisztensek jogállását 

Abból nem engedhet, hogy minden gyógyszertárban, fa­

lun, még a legkisebb patikában is az orvossal partnerkap­

csolatra felkészült gyógyszerészre van szükség De ha 

még több feladatot szánnánk az aszszisztensnek átadni, 

akkor a jog rendezése mellett a megfelelő asszisztens­

képzésről is gondoskodni kell. 
Dr. Kempler Kur t a Pest Me­

gyei Tanács Gyógyszertári Köz­
pontjának volt főgyógyszerésze, 

„szakmapolitikus", aki nem rég 
hunyt el, hozzászólásában állítot­
ta, hogy a gyógyszerészek társa­
dalmi megbecsülése akkor és az­
által fog nőni, ha a gyógyszertár­
ban minél kevesebb manuális, he­
lyette minél több irányító felada­
tot fognak ellámi. Ezért van szük­
ség a nagyon jól képzett asszisz­
tensgárdára Emellett a gyógy­
szertárban számos olyan mindennapos részfeladat is van, 

amihez már a mai asszisztens is „túlképzett". Ha az a baj, 

hogy az asszisztensképzésünk egyenetlen, ezen könnyű 

segíteni, akár egy országos vizsgabiztos kiküldésével. Je­

lenleg gond az, hogy a gyógyszerész különféle elavultjog­

szabályokkal úgy gúzsba van kötve, ami méltánytalan ve­

le, mint magas képzettségű diplomás szakemberrel szem­

ben Hiányo\ja a gyógyszerész gyógyszerrel kapcsolatos 

hatósági jogkörét Továbbá jogszabályi rendezést kívánna, 

hogy a gyáriparban a végtermék kibocsátásáért néven ne­

vezett okleveles gyógyszerész legyen a felelős. Most a 

gyáriparból jövő készítményeknél a felelősség kérdése a 

gyáripar belső ügyévé szükül 
A „F órum" rovatban nyilvánosságra hozott „kerekasz­

tal-beszélgetés" nemcsak a résztvevőknek, az egyetemi 

képzés korszerűsítésére létesült reform-bizottság tagjai­

nak adott muníciót, hanem a hozzászólások, megjegyzé­
sek során számos levél érkezett szerkesztőségünkhöz is 

Ezzel kapcsolatban szültetett az ötlet, hogy nyissunk egy 

„Levél a szerkesztáséghez" rovatot A rovat 1974-ben in­

dult útjára és 20 évet élt A „kerekasztal-beszélgetés", a 

vita, a nyitva maradt kérdések kapcsán, a szerkesztőség 

Rázsó Istvánnak, a Fővárosi Gyógyszertári Központ volt 

igazgatójának, valamint egynéhány, az új feladatokra 

megoldást kereső vállalati, megyei főgyógyszerésznek 10 

kérdést tett fel, felkérve őket a válaszra. A szerkesztőségi 

kérdésekre adott válaszokat szintén a „Fórum" rovatban 

tettük közzé (lásd 1974. év 227 .. és 427. oldal) 
Ezidőben Társaságunk elnöke Clauder Ottó profesz-
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szor, a budapesti Gyógyszerésztudományi Kar Szerves 
kémiai Intézetének igazgatója, a képzéssel kapcsolatosan 
alakult kari „Reformbizottság" elnöke, nyitott volt a szer" 
kesztőség ezirányú tevékenysége iránt falán nem vélet­
len, hogy a budapesti Gyógyszerésztudományi Kar ilyen 
élénk „szakmapolitikai élet" után 1974 októberében Szász 
György professzor dékánsága alatt foglalt állást az ötéves 
képzés mellett Ezt követően, a Kar Reformbizottsága 
megkezdhette az új reformtanterv kidolgozását 

Dr. Stenszky Ernő főgyógyszerész (Hajdú-Bihar me­
gyei Tanács Gyógyszertári Központ) „IO kérdés"-re adott 
válasza (lásd 1974. év 381 oldal) vidéki helyzetképet ad 
és az előre lépéshez a következő gondolatait közli: 
„ . útkeresés tapasztalható a gyógyszerészet területén is; 
keresve a lehető legmegfelelőbb módot és formát a jelen 
és jövő megnövekedett feladatainak ellátására ( ) az ~j 
szemlélet formálására és annak elfogadására kényszeríti a 
gyógyszerészetet is ( . ) Megváltozott a gyógyszerésszel 
szembeni szakmai és társadalmi igény ..... " Továbbá kifej­
ti, hogy a gyógyszertárakban a munka volumene sokszo­
rosára növekedett, de ezt nem követte a „szaklétszám" 
változása Közben sokat változott a gyógyszertárak és a 
gyógyszerészek szerepe, feladata Az orvost és a gyógy­
szerészt egyre erősödő szakmai kapcsolat köti össze, ami­
hez orvosi, biológiai ismeretekre van szükség. Ezért is in­
dokolt a képzési idő meghosszabbítása, de - mint java­
solta - ez vonja maga után a „dr " cím megadását is. A 
gyógyszerészi létszám stagnálása, csökkenése miatt az 
asszisztensek munkakörének bővítése csak egy szükség­
megoldás, mivel ez nem növeli az egészségügyi ellátás 
színvonalát Viszont a szakgyógyszerészi képesítés meg­
szerzése majd emeli a szakmai fejlődést, bár az ide vonat­
kozó rendeletek itt-ott még módosításra szorulnak Így kí­
vánatos a „hálózati szakgyógyszerész" posztgraduális 
képzés illetve továbbképzés. A hálózatfejlesztéssel kap­
csolatban tájékoztat, hogy a központja elsősorban a köz­
ségekben igyekszik legalább a gyógyszertárak vezetői 

számára lakást biztosítani Felül kell vizsgálni a gyógy­
szertárak építésével, fejlesztésével kapcsolatos kialakult 
szemléletet, mivel a 10-15 évvel ezelőtt épült gyógyszer­
tárak mára már nem korszerűek, ezekben a laboratóriu­
mok és kiszolgáló helyiségek igen szűkek 

Dr. Kempler Kurt a gyógyszerellátás, a szervezés e 
korra jellemző problémáinak egyik sajátos megközelíté­
séről ír (lásd 1975 év 335. oldal): „ a ma problémáinak 
jelentős része arra is visszavezethető, hogy ellentmondás 
van a vállalati formában működő gyógyszertári közpon­
tok, valamint az őket irányító és ellenőrző szervek szem­
lélete között ( . ) Az ellentmondások a tanácsi irányítás 
alá helyezés óta fennállnak, de 1967 óta fokozódnak. En­
nek feloldására mint kézzelfogható megoldást azt java­
solja, hogy a gyógyszertári központok vállalati jellegét 
megszüntetve, állami költségvetési intézménnyé kell 
azokat - perspektivikusan - átszervezni A lakosság tel­
jesen ingyenes gyógyszerellátásának bevezetésekor ez az 
út járható lesz Addig is, amig ez bekövetkezik, az erők 
koncentrálását, a 20 gyógyszertári központ és a 
GYÓGYÉRI egyetlen szervezeti egységbe való össze­
vonását tartja az előrelépés előfeltételének, mert ez az út 

szolgálja a hatékonyság növelését, így végső soron az el­
látás javítását" 

Dr. Küttel Dezső Kempler dr. merőben újszerű felveté­
sére reagált szintén a „Fórum" rovatban közzétett fejtege­
tésében (lásd 1976. év 426 oldal) A nehézségek oka sze­
rinte elsősorban a felfutott gyógyszerfogyasztás, aminek 
helytelen oldalát érdemes volna elemezni, de vegyük tu­
domásul, hogy ez már világjelenség .. De ami a gyógyszer­
ellátást illeti, alapvető gond, hogy azt 1957-ben, illetve 
1968-ban véglegesen a megyei tanácsokhoz „decentrali­
zálták" és így nem maradhatott meg egy, az ország gyógy­
szerellátását irányító operatív szervezet, amely szakmai­
lag és gazdaságilag összefogná a 20 gyógyszertári köz­
pontot és a gyógyszer-nagykereskedelmet Ha a magyar 
gyógyszerészet helyzetét elemezzük, akkor a hálózatok­
ban folyó gyógyszerészi tevékenység, a gyógyszerelosz­
tás és ellátás, a gyógyszerészetnek csak egyik, de igenje­
lentős része, ezért most csak ezzel foglalkozik Vélemé­
nye, hogy a gyógyszertár profilját, a szigorúan vett egész­
ségügyi jelleg mellett bővíteni lehet Itt elsősorban a 
gyógykozmetikumokat és az egészségügyi segédeszközö­
ket említi, de említést tesz bizonyos „ vegyszer bolt jelleg­
ről" is, ami a drogériák hiányában bizonyos területen je­
lentkező igényt elégítene ki. Ami a gyógyszertárak gaz­
dálkodási, gazdasági szempon\jait illeti, a jelenlegi 
gyógyszerárak, adók és gazdasági szabályzók, a fenntar­
tási, üzemeltetési költségek áremelkedése, nem teszik le­
hetővé, hogy a hálózatfejlesztésre megfelelő pénzügyi ke­
ret jusson. Ennek következtében nagyobb fejlesztési mun­
káknál a gyógyszertári központok az Eü M, a megyei és 
helyi tanácsok anyagi támogatására vannak ráutalva 
Ezek a pénzforrások viszont nem rendszeresek és zömmel 
személyi kapcsolatok, valamint meggyőzés függvényei, 
igya tervszerű fejlesztést nem biztosíthatják. Ez a problé­
más helyzet 1977 januárjával még súlyosbodni fog 
(mondja 1976-ban), ha majd a kettős árrendszer megszű­
nésével, rendszeres támogatásra kényszerülnek. A gyógy­
szerár eddig sem volt arányos az értékével, és nem repre­
zentálta a benne rejlő szellemi és más kreatív munkát De 
permanens gond az, hogy egyes gyógyszerek ellátásában 
nehézségek vannak, és ez ron~ja a gyógyszerellátás szín­
vonalát Ami az egyetemi képzést illeti, mielőbb szükség 
van az 5 évre felemelt képzésre .. „Általános" gyógysze­
részt képezzenek, ami alapot ad majd a különböző szak­
területeket átfogó szakképzésnek Ezen belül feltétlen 
szükség van ,,gyógyszertári szakgyógyszerész" ágazatra 
A posztgraduális képzéssel kapcsolatban perspekti­
vikusan lényegesnek tartja, hogy az OIKI keretében a je­
lenlegi egy tanszék helyett több létesüljön, így a gyógy­
szerész-továbbképzés háttere is biztositható A szakem­
berképzésnek szerves része az asszisztensképzés. Véle­
ménye szerint az asszisztens laboráns és az okleveles 
gyógyszerész közt helye van egy főiskolai képzettségű 
(üzemmérnök-szerű) szakembernek, aki minden olyan te­
vékenységet átvesz a gyógyszerésztől, ami nem igényel 
teljes értékű gyógyszerészi végzettséget 

Az MGYf 1975. évi tisztújító tavaszi közgyűlésén dr. 
láng Béla felelős szerkesztőnk a Társaság főtitkára lett 
Az új elnök Zalai Károly professzor, az Egyetemi Gyógy-
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szertár igazgatója. A szakmapolitikai célzatú törekvése­
inkben Zalai Károly professzor elnöknek - a Clauder Ot­
tó professzor vezette reformbizottságnak tagjának - vala­
mint Láng Bélának velünk egyetértő, segítőkész támoga­
tását élvezhettük 

Elgondolkoztatók azok az előre­
mutató jóslatok, amit akkor Tár­
saságunk főtitkára, láng Béla 
„vizionált" a lII Országos 
Gyógyszerügyi- Szervezési Kon­
ferencián Veszprémben, 1977 
szeptemberében, gyógyszerésze­
tünk kívánatos jövőjéről „Gondo­
latok az ezredforduló gyógysze­
részetéről" címmel (lásd 1978. év 
41 oldal) Bevezetőjében hivat­
kozik mindazokra, akik a 70-es 
évek során, a helyzetünket és jö­

vőnket érintő, szerkesztőségünk által feltett kérdésekben 
kifejtették véleményüket (Kempler Kurt, Küttel Dezsö, 
Niko/ics Károly, Auber László, Elmer György, Németh 
Miklós, Ragettli János) láng Béla végül négy pontban 
foglalta össze az „ezredforduló gyógyszerészetét": 

1 A magyar gyógyszeripar mint a hazai gyógyszerellá­
tás legfontosabb forrása és a népgazdaság fontos valuta­
szerző ágazata tovább erősödik, nemzetközi kapcsolatai 
tovább fejlődnek A gyógyszerészek szerepe a gyógyszer:­
készítmények biogyógyszerészeti szemléletű kutatásában, 
a gyártás GMP szempontok szerinti megszervezésében, a 
minőség és hatás biztosításában és ellenőrzésében, továb­
bá a gyógyszerek használatára vonatkozó ismeretek ter­
jesztésében jelentősen növekszik A gyógyszerészek a je­
lenleginél közvetlenebb szerepet kapnak a gyógyszeripar 
tör zskarában 

2. Létrejön a megyei tanácsoktól csupán kisebb mér­
tékben függő, bár megyei keretek között szervezett, de 
egységes országos gyógyszerellátó szervezet. Ebben a 
szervezetben megvalósul a gyógyszerekre vonatkozó sok­
oldalú ismeretek gyűjtése (gyógyszerfigyelés), feldolgo­
zása, „naprakész" szinten tartása és a gyógyszertárak 
(közforgalmú, kórházi) célszerű létszám- és gazdaságos 
készletgazdálkodása. 

3 A gyógyszerellátás egysége lehetővé teszi olyan 
adatbank létesítését, amely egyrészt a minimális készlet -
maximális biztonság ellentétes igényeit elégíti ki, más­
részt raktározója lehet a gyógyszerek hatására, kölcsönba­
tásaira vonatkozó, az összes klinikán, kórházban, rende­
lőben, gyógyszertárban összegyűlt tapasztalatoknak 

4 A kórházban, közforgalmú gyógyszertárban dolgozó 
gyógyszerész a fent említett adatbank „tőkéjéből" merít­
ve az orvosi - egészségügyi szakszemélyzetnek, a beteg­
gondozásnak, a nagyközönségnek, az egészségvédelem 
szerveinek nélkülözhetetlen tanácsadója lesz Megfelelő 

szervezéssel és a gyógyszertári helyiségek megfelelő ki­
alakításával lehetővé válik, hogy az ott dolgozó gyógy­
szerész a rendelkezésére álló adatokat használja fel a be­
teg és az orvosok tájékoztatására. 

láng Béla perdikciója végén Végh Antal professzor a 
hasonló eseteknél használt német közmondását idézte:„es 

geschieht immer anders" Szomorú, de ebben is igaza volt 
Végh professzornak! 

A szerkesztőség, dr. Zalai Károly MGYI elnökkel 
egyetértésben felkérte - mint ahogy tette azt 20 évvel 
annak előtte 1958-ban - a budapesti és szegedi gyógy­
szerésztudományi karok dékánjai!, így Szász György 
professzort és KedveHy (iyörgy professzort, hogy fog­
laljon állást a készülő egyetemi reformmal kapcsolat­
ban 

Szász György professzor budapesti dékán álláspontja 
az egyetemi reformról: A Kar 1977 júniusában már elfo­
gadta az 5 éves gyógyszerészképzési tantervét, és felter­
jeszti azt az Egészségügyi Minisztériumba. A kar terve­
zetében az általános képzés megfelelő kapcsolatot kí­
vánt teremteni a posztgraduális oktatási formákkal 

1 A prevenció elvének hangsúlyozásával fokozottab­
ban előtérbe került a gyógyszerész, illetve a gyógyszertár 
egészségügyi felvilágosító feladata. A gyógyszerész le­
gyen az orvos konzultánsa, nyl\jtson segítséget a gyógy­
szerterápia kialakításában. A „klinikai gyógyszerészet" a 
tantervben már önálló szakmai tárgy. 

2 A gyógyszerész másik új szakterülete a biofarmácia 
A korszerű gyógyszerészeti technológia feladata a bioló­
giai értékesíthetőség szempontjából is optimális techno­
lógiai paraméterek felkutatása. 

3 A gyógyszerforma-előállítás tananyagának új eleme­
ként jelentkezik a korszerű üzemi gyógyszerészet a maga 
sajátos ismeretanyagával. 

4. A korszerű farmakognózia fokozatosan kiterjed a 
növényélettani és fitokémiai ismeretek oktatására is 

Kedves 'Y György professzor szegedi dékán álláspontja 
az egyetemi reformról: Az egyetem továbbra is általános 
gyógyszerészt képez, de most már 5 év alatt. 

!. Nélkülözhetetlen a gyógyszert rendelő orvosok, 
a gyógyszerkészítményeket zömében előállító gyógy­
szergyárak és a gyógyszert felhasználó beteg között a 
jól képzett gyógyszerész tevékenysége, aki a gyógyszer 
tekintetében mind az orvosnak, mind a betegnek megad­
ja a szükséges felvilágosítást Ezt indokolja a gyógy­
szerellátásra vonatkozó, 1977 év elején bevezetett ren­
delkezés, melynek értelmében számos gyógyszerkészít­
mény orvosi rendelet nélkül is kiadható a gyógyszertár­
ban 

2 Fokozottabb mértékben kell az óraszámok arányá­
ban is kifejezésre juttatni az emberi szervezetben !~ját­

szódó folyamatok megértéséhez szükséges tár·gyak jelen­
tőségét Ezek: a funkcionális anatómiával összevont élet­
tan, továbbá a kórélettan, biokémia, mikrobiológia és kü­
lönösen a gyógyszerhatástan-toxikológia 

.l Elengedhetetlen a nemzetközi vonatkozásban is 
nagy jelentőségű biofarmácia, klinikai gyógyszerészet, 
továbbá a klinikai laboratóriumi ismeretek oktatása önál­
ló tantárgy keretében, kötelező jelleggel 

4. A klinikai gyógyszerészet elsősorban a gyógyszeres 
interakciókkal, a gyógyszerforma és gyógyszerhatás ki­
alakulásának körülményeivel foglalkozik. Ez jó alapot ad 
a leendő szakosításhoz A tárgy nem a betegágy mellett 
működő klinikai farmakológus tevékenységét öleli fel, 
hanem ennek tapasztalatait összegzi 
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Jelent6sebb események a 70-es évek során 

Az egyetemi képzés kidolgozásánál irányadó volt az 
1972-ben kibocsátott II. Egészségügyi törvény és a szak­
gyógyszerész-képzéssel foglalkozó egészségügyi minisz­
teri rendelet Ennek kapcsán valósulhatott meg, a lapunk 
megindulásakor többször felvetődött szakágazati képzés a 
gyógyszertechnoiógia, a gyógyszerellenőrzés, a farma­
kognózia, a gyógyszerhatástan, a gyógyszerügyi szerve­
zés, végül a (klinikai, közegészségtani, szerves kémiai) 
laboratóriumi vizsgálatok területein 

Az 70-es évek gyógyszerellátást érintő legjelentősebb 
eseménye a 38/1976. számú Minisztertanácsi rendelet és 
az azt követő rendeletek és utasítások A rendelet 1977 
január Hén lépett életbe. Módosult a gyógyszerek téríté­
si díja és a gyógyszerek legnagyobb részénél megszüntet­
ték azok árát Egyes területeken alapvetően megváltoztat­
ták a gyógyszerek kiadásával kapcsolatos jogszabályokat 
Az új jogszabályok kevésbé korlátozták a gyógyszert ren­
delő orvost, és nagyobb szabadságot biztosítottak a beteg­
nek is a gyógyszer beszerzése - így az öngyógyítás terén 
Az új helyzettel, annak elemzésével, következményeivel 
foglalkozik dr. Stenszky Ernő lapunkban megjelent írásá­
ban (lásd 1979. év 173. oldal) 

Szet kesztőségünkben a 'SZemé~yi változásokról 
(1970-1979) 

Dr. Váradi József a Fővárosi Tanács Gyógyszertári 
Központjának a főgyógyszerésze lett, ezért 1971-ben ki­
vált körünkből Dr. Szentmiklósi Pál kiválását követően, 
1971-ben dr. lssekutz Lívia kapcsolódott be a szerkesztő­
ség munkájába és 1973. év végéig volt köztünk, mint a 
Gyógyszerhatástani Intézetben a gyógyszerészhallgatók 
oktatója. Ö képviselte az orvosi-biológiai területet, a re­
form során fojiesztésre szánt tudományágat Nagy tudása 
éleslátással párosult és nyílt, szókimondó őszintesége 
tiszteletet érdemei A generációkon keresztül szinte 
klasszikusnak számító „Issekutz" Gyógyszerismeret c. 
könyvének végül társszerzője lett, 1991-ben hunyt el 
Szintén 1971-ben jött közénk dr. Moht Tamás gyógyszer­
tárvezető és a gyógyszerellátással, fejlesztéssel kapcsola­
tos gondokat, az orvos-gyógyszerész kapcsolat kialakítá­
sának, tartalmasabbá tételének a problémáit érezte magá­
énak 1974 végével vált ki a szerkesztőségből, de 1975-
től már az MGYT Kórházi Gyógyszerészeti Szervezet el­
nöke 1974-ben jött közénk dr. Harangi György az Eü. M 
Gyógyszerészeti Főosztályának a vezet(\je, 1976 végéig 
volt körünkben Emlékezetes időszak volt ez, amikor az 
állami felső vezetés, az MGYT felső vezetés, a hálózati 
képviselet, valamint a reformképzéssei foglalkozó egye­
temi képviselet, a hetenként összeülő szerkesztőségben 
találkozhatott és kicserélhette véleményét Harangi dr. 
mindvégig részt is vett a „fehér asztal melletti" háttérbe­
szélgetéseken is. Dr. Benkő György a hatástani és sugár­
biológiai ismereteivel 1974-benjött közénk a szerkesztő­
ségbe és két évi megszakítással (1980 és 1981) 1983 vé­
géig volt körünkben Kutató tevékenysége a gyógyszer­
technológia területén az aeroszolos gyógyszerbevitel le-

hetőségeinek a területe volt, ezen tárgykörből 10 közle­
ménye jelent meg lapunkban .. Olvasottságával, nemes in­
tellektusával, segítőkész emberszeretetével vívta ki meg­
becsülésünket 1993-ban halt meg 1977-ben egy évre az 
Eü M-ből Eget vár iné dr. Nagy Mária szervezési ismere­
teivel és okos tanácsaival gazdagította körünket 1978-
ban jött vissza a szerkesztőségbe Szegedről, Kedvessy 
György professzor intézetéből dr. Kovács László egyete­
mi docens Kovács dr. azóta is jelent és múltat összekötő 
iránymutató pillére szerkesztőségünknek 

Közlemények megoszlása a szaktetületek között 
(1970-1979) 

A gyógyszerkészitéssel, a különböző gyógyszerformák­
kal, azok technológiai kérdéseivel és az injűziós oldatok­
kal 169 közlemény foglalkozott (1957-1969 között 200), 
a biogyógyszetészettel összesen 17 (1957-1969 között 
16). Gyatmati László professzor intézetéből, a budapesti 
Gyógyszerészeti Intézetből 42, Kedvessy György pro­
fesszor intézetéből, a szegedi Gyógyszertechnológiai In­
tézetből pedig 36 közlemény jelent meg. Más területről 
szerzőink, munkatársaink közül az azóta elhunyt dr. Taká­
csi Nagy Gézának 6 közleménye jelent meg 

A gyógy.szeranalitika, az ellenőrzés, a minőségvizsgá­
lat területéről 96 közlemény (1957-1969 között 164) je­
lent meg. A (hazai és külföldi) gyógyszetkönyvekkel kap­
csolatban 37 (1957-1969 között 53) közlemény jelent 
meg. Összevonva a két területet, így 133 minőségvizsgá­
lattai foglalkozó közlemény jelent meg. Folytak a 
Ph Hg Vll előkészítő munkálatai, ezért az analitika még 
kiemelt szerepet kap A Végh Antal profosszor, m~jd az őt 
felváltó Szász György professzor vezette Gyógyszerészi 
Kémiai Intézetből ezek közül 35, az OGYI-ból 11, a szak­
felügyelői laboratóriumokból, a hálózatból szintén 11 
közlemény jelent meg 

A FoNo V-tel kapcsolatban 9 (1957-1969 között a 
FoNo IV-el kapcsolatosan 12) közlemény jelent meg 
Folynak a FoNo VI előkészítő munkálatai 

A gyógyszerészet történetével, 
biográfiával 141 közlemény fog­
lalkozik (1957-1969 között 115) 
Közülük a Zalai Károly profesz­
szor vezette intézetből 25 kerül 
ki Az azóta elhunyt szerzők, 

munkatársaink közül dr. Táplányi 
Endre 14, dr. Kempler Kun 11, 
Szepessy Géza 11, Répay Lajos 7 
és Lótánd Nándor 4 közleményt 
írt 

Qyógyszerhatá.stannal, hatás 
éi; szerkezet közötti összefüggés­
ekkel és hatástani vizsgálatokkal 62 (1957-1969 között 
200) közlemény foglalkozik (Korábban minden megjele­
nő új készítményt lapunk ismertetett. A gyárak által szé­
les körben „terített" információs anyag ezt mostanra fe­
leslegessé tette.) 

Gyógyszerellátással, gyógyszertárakkal és gyógyszer­
ügyi .szervezéssel most már nem csak a „Szervezési kér-
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dések" rovatban, hanem a „Fórum" rovatban megjelent 
közlemények is foglalkoznak, számszerint 80 
(1957-1969 között 68) közlemény Ezek közül az azóta 
elhunyt dr. Kempler Kurt és dr. Kütte/ Dezső 5-5 közle­
ményt írt 

1978.. év 346. oldal) .. Ehhez az 1979 évben számos hoz­
zászólás érkezett 

A gyógynövény és drogismeret területéről 42 közle­
mény, a népgyógyászat tfüületéről 4 közlemény, így ösz­
szesen 46 közlemény (1957-1969 között 123) jelent meg 
Ezek közül a budapesti és a szegedi egyetemről 17 közle­
ményt küldtek be .. E szakterületről a „Fórum" rovatban 
felkérésünkre dr. Szabó László Gy. (most egyetemi tanár 
a pécsi Jannus Pannonius Tudományegyetemen) „Gyógy­
növények a gyógyszertárban" című vitát indított (lásd 

Az intézeti, kórházi, klinikai gyógyszerészet területről 
28 közlemény (1957-1969 között 4) jelent meg Orvos la­
boratóriumi vizsgálatokkal kapcsolatosan 10 (1957-1969 
között 6); izotóp alkahnazással kapcsolatban viszont csak 
4 közlemény (1957-1969 között 22) jelent meg 

A B r a n t ne r : Problems of the Hungarian pharmacy and 
possiblities of their solution ín the mirror oj the editorial activ­
ity ofthe periodical "Gyógyszerészet" between 1957and1989. 
First part.;· From the beginning until the end of'the seventies„ 
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