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Tisztelt Szerkeszt&ség!

Nagy érdeklgdéssel olvastam a mdrciusi szdm BekdszontGjét, és tel-
jes mértékben egyetértek a lap fészerkesztdjével abban, hogy mit te-
kint a sikeres innovdcid feltételének. Taldn az alapos szakmai felké-
sziiltséget kellett volna még kiemelnie, bar semmi kétségem nincs
afel6l, hogy Kiss Tamds ezt is alapfeltételnek tekinti. Ugyanakkor
messzemendleg nem értek egyet azzal, hogy id. Béres Jozsef élettor-
ténetével tdmasztja ald mondanddjit. Tény, ifj. Béres Jozsef erdfe-
szitéseinek eredményeként végiil a Béres Csepp oda keriilt, ahovd va-
16. Egyike a vény nélkiil is beszerezhetd tdpldlékkiegészitSknek, és
ha jél tudom, forgalmazdsa gazdasdgi sikertorténet. Mindez azon-
ban nem feledtetheti a szer dicstelen multjdt.

Ahogyan az a Bekoszont6ben is olvashatd, a Béres Csepp megje-
lenését kovetGen nem sokkal (s6t taldn még napjainkban is) sokan
azt gondoltdk, hogy ez a szer a rdk gydgyitdsdban is hatékonyan al-
kalmazhatd. Ez a hiedelem azonban nem véletleniil alakult ki. Ma-
ga a feltaldld terjesztette, hogy dttorést ért el a rdkkutatdsban, és a
Béres Cseppel gydgyithaték a tumoros megbetegedések. Ott voltam
azon a Kossuth Lajos Tudomdnyegyetemen tartott el§addsdn, ahol
szdmos meghokkentd eredményérdl szdmolt be. Kijelentéseit a jelen
1év6 vezetd kutatdk finoman szélva kétkedéssel fogadtdk. Sokunk
emlékezetében megmaradt az a tandcsa is, hogy ne egytink semmi-
féle sdrga élelmiszert, mert azok rékkelt6k. Sajnos a korai Béres
Csepp ,,mellékhatdsai” rendkiviil kdrosak voltak. Sokan hittek ugyan-
is a feltaldlénak, és a kellemetlen orvosi kezeléseket (kemo- és su-
gdrterdpia) elutasitva elkezdték szedni a csodaszert. Mire kideriilt
annak hatdstalansdga, mdr dltaldban késg volt visszatérni a bizonyi-
tékalapu terdpidkhoz.

Az el6zbek alapjdn indokolt kijelenteni, hogy nem id. Béres Jozse-
fet kellene az elnyomott, igazat t(izon-vizen keresztiil érvényesit§ fel-
taldloként piedesztdlra emelni. Ha mdr mindendron példaként hoz-
zuk fel a torténetét, inkdbb arra kellene felhivni a figyelmet, hogy
vannak kutatdk, akik egy-egy otletiik fogsdgdbdl nem tudnak szaba-
dulni, és jészandékuk ellenére elsGsorban magukat, de mdsokat is be-
csapva az dltudomdnyok apostolaivd valnak.

Fébian Istvdn
egyetemi tandr

Kedves Fébidn Istvéan!

99%-ban egyetértek a leveledben megfogalmazottakkal. Magam ré-
szér6l id. Béres Jozsef tevékenységébdl a kitartdst, igazdnak makacs
hangoztatdsét tartom olyan erénynek, amivel egy kutaténak rendel-
keznie kell, egytitt a fia, ifj. Béres Jézsef ugyancsak a cikkemben fel-
sorolt tulajdonsagaival. Egyet emlitenék még id. Béres Jézsef és csepp-
jei védelmében. O nem hangoztatta, hogy cseppjei mellett a hagyo-
manyos rdkterdpids kezelés nem alkalmazhaté, és nem nevezte a ke-
moterdpidt ,,bioldgiai hitlerizmusnak”, mint egy mdsik kortdrsa, aki
szintén hirdette az igét a KLTE Disztermében, amelyet szintén egyiitt
hallgattunk. Bekdszéntémben nem kivdntam piedesztdlra emelni id.
Béres Jézsefet, a Béres Csepp torténetéhez probdltam hozzdjdrulni,
és a Béres Cseppet a tudomdny védelmében legaldbb a szakmai koz-
vélemény el6tt a helyére tenni.
Kiss Tamds
prof. emeritus
felels szerkeszt§
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