a katonai gydgyszerészet
torténetébdl

Kurucz Tibor gyégyszerész-6rnagy:
Az egészségugyi anyagellatas korszerd
elveinek és rendszerének kialakulasarol

A fegyveres er6k és a hatorszag egészségligyi szolgéalatanak haborlra tor-
ténd felkészitése egyre novekvd kovetelményeket tdmaszt az anyagellatas te-
riletén is.

Erthet6é modon, a felkésziilés alapvetd kérdéseit elemzé kozlemények is
megfelel6 mértékben foglalkoznak az egészségiigyi anyagellatds problémai-
val, vagy utalnak annak jelent6ségére.

Az 0Osszes megel6z6 haboriukban, azok jellege miatt, mindig lehetséges volt
a kezdeti tapasztalatok felhasznéldsa az egészségiigyi anyagellatds tokélete-
sitésére. Azonban err6l korszer( viszonyok kodzott nem lehet szé.

Ebbdl kiindulva hasznosnak latszik mindazon adatok értékelése, amelyek
megkonnyitik az egészségigyi anyagellatds korszer( rendszerének kialakita-
sat.

Mindenekel6tt az a kérdés meril fel, hogy meddig célszer(i visszatekinte-
nink az egészségigy torténetében, hol taladlhatok meg el6sz6r azok az ellatési
elemek, amelyeket korszer(inek tekinthetlink annak alapjan, hogy nem nél-
kulozhet6k korszer(i viszonyok kozott sem.

Amennyiben ezt a kdvetelményt tekintjuk alapnak, akkor kijelenthetjik,
hogy vizsgalédasunkat az aldbbiakbol kiindulva célszerli az elsé vilaghabora
id6szakaval kezdenink.

A vegyiparnak a mult szdzad mésodik felében végbhement ugréasszer( fej-
16dése tobbek kozott azt jelentette, hogy az addig kistizemi, patikai gyoégy-
szerkészitést is a nagyipari termelés kezdte felvaltani.

Ennek eredményeképpen tokéletesedtek a gyogyszerformak is. A haboru
kezdetére mar elterjedtek a tablettds és ampulldas gydgyszerkészitmények.
Kilondsen e két forma teremtett Uj lehet6ségeket a kezelésben, de az anyag-
ellatasban is fontos valtozast biztositottak, hiszen kedvez6bbé tették a taro-
las, szallitas, felhasznalhat6sag mutatoit.

E fejl6dés a forma és tartalom dialektikus egységének is sajatos példajat
szolgdlja, hiszen az uj, korszer(i vegyuletek a régi formakban (tabletta, solu-
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tio, unguentum sth.) hatéastalanok, vagy csdkkent hat6értékiiek, azonban az
0j formakban ugrésszerl fejlédést idéztek el6 a gydgykezeléshen.

Tulajdonképpen e térvényszer(iség felismerése adott Gj irdnyzatot a tudo-
manyos gyogyszei'észet fejlédésének, mivel lehet6vé tette a gydgyszerészi
technolégia tudomanyos szintre torténé emelését, s Oj tudomanyagaknak,
mint pl. a biofarmacianak a kialakulasat. (1.2. 3.

Az els6 vildaghdbor( id6szakara esik a kész, steril kotések, tovadbba a kor-
szer(i egészségligyi technika alkalmazadsa. Utdbbiak kozil a sebesiltszallito
vonatokat, nagyteljesitmény( sterilizalo és fert6tlenit6 berendezéseket emel-
hetjik ki.

Természetesen a kapitalizmus egyenetlen fejl6édésének torvénye megnyil-
vanult a gydgyszeriparban is.

A habord el6tt Németorszag pl. monopolhelyzetet élvezett a gyégyszer-,
orvosi m(szeriparban. Az export leallitdsa révén egy sor orszaghan komoly
zavarokat idézett el6 a gyogyszer, rontgenkésziilék, hé6mérd sth. ellatasban,
tébbek kozott Anglidban, Franciaorszagban és Oroszorszagban (4,5, 6). Mind-
ezeken tal exportjat is folytatta, s6t esetenként még tengeralattjardt is
igénybe vettek gydgyszerszallitdsra (7.). Monopolhelyzetéb6l kifoly6lag kote-
lez6 arakat diktalhatott, s e tekintetben szdvetségeseivel sem tett kivételt. (S.)

A Monarchia gyogyszergyarai kozil a haborid csak azoknak jelentett fel-
lendilést, amelyek a vegyiharcanyag megrendelést is elfogadtdk, mint pl. a
Chinom.

Az egészségligyi anyagellatds szervezésének szemszogébd6l az elsé vilagha-
bori kovetkez6 sajatossagait kell tanulmanyoznunk :

1 Az addig nem ismert nagyszam( sebesiilt és beteg ellatasa — viszonylag
rovid idén belll — dridsi mennyiségli egészségigyi anyag biztositdsat kove-
telte meg.

2. A hosszantarté héabori okozta export-import csokkenés miatt nagyara-
nyl pétszerezésekhez kellett folyamodni.

3. Fenti okok kovetkeztében els6 izben kellett 4tfogé egészségiigyi anyag-
ellatasi, anyaggazdalkodasi terveket késziteni.

4. Tomegméretekben keriltek alkalmazasra a ma is nélkilézhetetlen tech-
nikai eszkozok: sebesiltszallité gépkocsik, vonatok, sth.

5. A biztositds, utdnpotlas alapvetéen ugyanazon cikkeket 6lelte fel. ame-
lyekre ma is tamaszkodunk: sebesiltkihord6 és szallit6 eszkdzok, kotszerek,
fajdalomcsillapiték, altatok, érzéstelenit6k. fert6tlenit6szerek stb.

A habora kitorésekor a legels6 intézkedések kozott szerepelt a kulfoldre
iranyulé nyersanyag, kész gyoégyszer, egészséglgyi felszerelés szallitdsanak
korlatozasa, leéllitdsa. Egyes orszagokat teljes egészében a koaliciés partne-
rek lattak el egészségligyi anyaggal. A hossz( haboru olyan lehet6ségeket is
teremtett, hogy az ellenfél altal leallitott szallitdsok potlasara a termelést
ugyanazon fél fogsadgba esett szakembereivel inditottak be. mint pl. a h6mé-
rék gyartasat. (5.).

A gyogyszeripar szamara, akarcsak a masodik vildghaboruban, legel6szor
azon nyersanyagok valtak hianycikké, amelyek hadijelent6séggel is birtak
(glicerin, zsirok, karbolsav, glukéz sth.).

A habor0 alatt a gyoégyszerészeket nagy szdmban osztottak be fiirdet6-fer-
tétlenité allomésok, toxicologiai, higiénids-jarvanyvédelmi, vegyivédelmi és
klinikai laboratériumokhoz, s6t azok vezetésére is.
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A frontokon é&ltalaban biztositani tudtak a sziikséges egészségligyi anya-
gokat, a fellépé hidnyok els6sorban szervezési hibdkbol adédtak. El6fordult,
hogy a 3 hénapi sziikséglet fedezésére szant raktari készletek 15 nap alatt
kimerultek.

Az els6 sulyos tapasztalatok alapjan kilénbdzd ellatasi és tervezési norma-
kat dolgoztak ki a fontosabb egészségiigyi anyagokra, mivel a haborGt meg-
el6z6en csak koltségvetési mutatdkat alkalmaztak.

Sok hadseregben az egészségiigyi anyagellatas stlya a vordskeresztes szer-
vezetekre harult, s ugyancsak ez biztositotta a hatorszagi katonaegészség-
tgyi intézményeket is.

A Magyar Voroskereszt az elsé vilaghabordban a kovetkez6 személyzetet
és anyagokat bocsatotta a hadvezetés rendelkezésére (9.):

3 db t&bori kdrhaz, & 400 aggyal

2 db sebész csoport, a 200 agyas kérhazzal
5 db tdbori egészségligyi anyagraktar;

8 db tdbori egészségligyi anyagraktar fiok;
3 db kérhazvonat;

6 db segélyvonat;

11 db sebesiltszallitdo oszlop;

10 db hegyi sebesiltszallité oszlop;
24 db egészségligyi oszlop;

90 000 db héatorszagi kilrité koérhazi agy.

A hatorszag gyogyszerellatasanak megszervezésérél nem volt sz6. Eppen
ezért azonban, a fellépd hidnyok a zugkereskedelem elharap6zdsahoz vezet-
tek, nemegyszer a katonai raktarakbdl kijuté kébitészerek révén (10, 11.).
A polgéari kdérhazak tizemét sulyosan befolyadsoltdk a fehérnem(iek kétséghe-
ejté lerongyolddéasa, a horribilis textilarak, a szappan, a kotszer és gyogy-
szer hianya. (12.).

Magyarorszagon csak a habord legvégén igyekeztek szabalyozni az ella-
tdst egy un. Gyodgyszerforgalmi Kirendeltség révén, azonban ennek legf6bb
ténykedésd teriilete mar csak a megmaradt készletek esetleges felmérésére és
Gjraelosztasara korlatozédott.

Az ellatds bizonytalansdga miatt tobb hadsereg egészségiigyi szolgalata
nagyfokd dnellatasra rendezkedett be azaltal, hogy termelékeny ampullazo,
kotszertermeld és tablettazd lzemeket létesitettek, mint pl. a franciak.

A haboru alatt végrehajtott bombazasok nem okoztak olyan veszteségeket,
amelyek légoltalmi egészségligyi szervezetek létrehozéasat indokoltak volna.
A Németorszagot ért 683 légitAmadas Osszesen 748 halottat és 1843 sebesiltet
kovetelt (13.). A Parizs ellen 1918-ban végrehajtott 90 légitamadas is csupan
237 halottat és 539 sebesiiltet kovetelt (14.).

Osszefoglalva: az els6 vilaghaborl tapasztalataibél az egészségligyi anyag-
ellatads szervezését illetéen a kdvetkez6ket allapithatjuk meg:
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1. Méar békeid6szakban célszer(i kidolgozni a h&borls egészségligyi anyagi
normativakat, a haborus ellatdst szabdlyozé potszcrezésckre, helyettesité-
sekre vonatkoz6 intézkedéseket.

2. A rendszeresitett sebesiltszallité eszkdzok mellett elére kell kidolgozni
az 0sszes szambavehet6 rogtonzés feltételeit.

3. A legfontosabb gydgyszerek, nyersanyagok biztositasat flggetleniteni
kell a varhat6 ellenfél piacaitol.

4. Megfelel6 figyelmet kell forditani az egészségiigyi anyagellatast végzé
allomany kiképzésére.

A Magyar Tanacskoztarsasag intézkedései az egészségligyi anyagellatas
biztositasa érdekében

A TanacskoOztarsasag egészségligye sllyos orokséget vett at a lakossag és
a hadsereg egészségligyi anyagellatasa terén is.

A készletek kimeriilése, a termelés mélypontra sillyedése miatt szigoru
készletgazdalkodast kellett folytatni. Ezen intézkedések nagy figyelmet érde-
melnek. nemcsak azért, mert elveik maradéktalanul alkalmazhat6k, hanem
azért is, mert nem lesz kénnyebb helyzetben egyetlen orszdg sem, amelyik
tdmeges atomcsapéast él at.

Az egészségigyi korméanyzat igen rovid id6 alatt, rendkivili nehézségek-
kel kiizdve, szervezetté tudta tenni az orszdg gyogyszerellatasat. Uj szerve-
zeti formai, ellatasi elvei minden tekintetben el6djét képezik szocialista
gyogyszerellatasi rendszeriinknek. A gyogyszer és mas egészségligyi anya-
gok ellatadsat szabalyozd intézkedéseket jelen felkészilésink hatékonyabbé
tétele érdekében is érdemes tanulmanyozni.

Az alapvet6 szervezési intézkedés a gydgyszergyartas és elosztas allamo-
sitasa volt (15.).

Mar 1919. aprilis 20-4n megjelent a munkaligyi és népjoléti népbiztossag
rendelete (16), amely tobbek kozott a kdvetkez6ket rendelte el:

Minden gyodgyszert csak a legegyszeriibb alakban lehet rendelni, s csak akkor,
ha elkerilhetetlentl sziikséges. A gydgyszer helyett lehetéleg egyéb gyégi/lt,ényez(i-
ket kellett alkalmazni. Egyszerre legfeljebb 3 napi sziikségletnek megfelel6 meny-
nyiségl anyagot lehetett rendelni. Megszigoritja még a ,.semper repetetur” rende-
lést Is, s megszabja a vény nélkili kiszolgaltathatd gydgyszerek mennyiségét is.

Az emlitett rendeletén kivil még tovabbi intézkedések szolgaltak a legszi-
gorubb takarékossag elvét (17, 18.).

Z4roltdk a drogéridkban és méas kereskedésekben taldlhaté egészségligyi
anyagot is. s azokat egy kdzponti szerv révén osztottdk szét a gydgyszerta-
raknak (19.).

Kilon bizottsagot hoztak létre az oltéanyag-termelés iranyitasara, hason-
l6an a fert6tlenités ligyének orszagos szervezésére (20, 21.).

A munkaligyi és népjoléti népbiztossag egész terjedelmében atvette a kato-
nai egészségligyi igazgatast és ezzel egyutt az 6sszes allandé jelleg(i és hébo-
ris katonai egészségligyi intézeteket és intézményeket, beleértve az egészség-
Ggyi anyagraktarakat (22.). Ezzel egyidejileg a volt tényleges allomanyu
gyogyszerészek a Vorés Hadsereg tagjai lettek (23.).

A rendkivili nehézségek ellenére sikerilt a Vérés Hadsereg minden front-
ra indulé egységét ellatni a szikséges egészségligyi anyaggal (24.). A munka-
Ugyi és népjoléti allamtitkarnak sikerilt kieszkézdlnie, hogy a Bécshen (lé-
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sez0 nemzeti &llamok meghatalmazottainak konferenciaja hozzajarult ahhoz,
hogy az osztrak kormany birtokdban 1évé gydgyszerkészletek (kdzds hadse-
reg) 20%-at nekiink azonnal kiszolgaltassa (25.), még a Tanacskdztarsasag ki-
kialtdsa el6tt.

Tekintettel arra, hogy a TanadcskOztarsasdg egészségugyérdl, gydgyszer-
tgyér6l e helyen még nem jelent meg atfogdé kozlemény, hangsulyozni kell,
hogy a fentebb idézettek nem ezt a célt szolgaltdk, azok csupan egy igen Kis
fejezetét képezik a rendelkezésiunkre &ll6 anyagnak, s mint célunk is volt.
csak az ellatds megszervezésének néhény kérdésére utaltunk.

V.
A ket vildghabord kozdtti iddszak jellem zése

A két vilaghdbori kozott az egészségligyi felkésziilés elveit alapvet6en it
légierd és a vegyifegyverek fejl6dése hatarozta meg nemcsak a hadsereg, ha-
nem a hatorszag vonatkozasaban is. Nem csupan 0j fogalomként, de hatal-
mas méretl szervezetként, a légoltalom is elfoglalta helyét.

Az eurb6pai orszagok tobbségében 1930—35 kdzé esik a légoltalom megszer-
vezése (26, 27.).

Miel6tt azonban b6vebben szdlndnk a légoltalommal 6sszefiiggé kérdések-
rél, utalnunk kell arra az elvileg is Uj forméra, amely szintén ezen id6szak-
ban jelentkezett. Ez nem mads, mint a nemzetkdzi egyiuttm(kddés bizonyos
formdainak megteremtése.

A XIV. brisszeli nemzetkdzi Voroskereszt-konferencia munkéjaban jelen-
tés helyet foglalt el a legfontosabb egészségiigyi anyagok egységesitésére
iranyuld er6feszités (28.). Els6sorban az egyéni sebkdtdz6 csomag, hordagy
és hordagyfliggesztd szerkezetek egységesitésérél targyaltak. Megjegyzen-
d6, hogy az egyéni sebkdtézé csomag kovetelményeit mar az 1928-as héagai
konferencian kidolgoztak.

Egészségiigyi anyagellatasi vonatkozasu kérdés szerepelt a X. Nemzetkozi
Katonaorvosi és Gyogyszerészi Kongresszus napirendjén is, amelyet 1939-
ben az USA-ban tartottak meg (29.).

A légoltalmi felkészilés keretében legfébb figyelmet a varhaté vegyiharc-
anyag-tdmadasok kovetkezményeinek elhéritasara, megel6zésére forditot-
tak. Ennek megfelel6en igyekeztek a teljes lakossagot ellatni gazalarccal és
gazvédelmi felszereléssel.

Sok tekintetben helytalldak azok az elvek, amelyek a masodik vildghaboru
elétti légoltalmi egészségligyi felkészilést voltak hivatottak megalapozni,
igy egyet kell érteni E. Knipfer (26.). véleményével, mely szerint az egész-
ségligyi biztositds hatékonysaga érdekében mar békében atfogd intézkedése-
ket kell kidolgozni. Ma is alapvetd kdévetelményként kell tekinteni azt, hogy a
légoltalom (polgari védelem) agyszikséglete a fegyveres er6k igényeivel
0sszhangban alakitand6 ki.

Mar a maéasodik vilaghdboru el6tt is elssorban szanatériumok, iskolak
igénybevétele Gtjan kivantak szikségkérhazakat feladllitani, kizarélag a leg-
nélkildzhetetlenebb felszereléssel. A fogyoOanyag ellatdsndl a szlikséglet
megtervezésének alapjaul a fokozott kotszer- és sebészeti anyag-felhaszna-
last tekintették.
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Hangsulyoztdk, hogy az anyagok kezelésére, ellatdsara legmegfelel6bb
szakembernek a gyogyszerészt tekintik.

A ,,5z0kasos*’ rogtonzott sebesiltszallitd eszkdzok kozott megemlitik a ba-
torszallito jarmdiveknek, esetenként villamosoknak és vizijarm(veknek a
felhasznalasat is.

Az egészségigyi anyagok normait a kovetkez8képpen jellemzik: ,,Azok
biztositsak, hogy mindenhol és mindenkor rendelkezésre alljanak a sziksé-
ges egészségligyi anyagok”.

Magyarorszagon a légoltalom megszervezésére a légoltalmi koziletek vol-
tak kotelezve (varosok, kdzségek, vasut stb.).

A koziletek légoltalmi terveiben szerepelt segélyosztagok és berendezések
felallitasa, felszerelése, kiképzése, mentd és fiirdet6-gazmentesitd allomasok,
segélyhelyek, gaz- és szikségkdrhéazak létesitése.

Szervezetileg a légvédelemrdl sz6l6 1935. XII. t. c. mint kerettdrvény intéz-
kedik a honi védelem megszervezésérél. A honi légvédelem a katonai légvé-
delem és polgari légoltalom egyiittes meghatarozdsa volt. A kdzonség (egyén)
légoltalméat a Légoltalmi Liga szervezte. (31, 32, 33.).

A légoltalmi segélyosztagok egészségigyi szolgalatdt az OLP ir&nyitasa
mellett a Magyar Voroskereszt Egylet szervezte, mig a kdltségeket a kozilet
viselte.

Az egészségugyi anyagok megtervezéséhez a kovetkezd iranykovetelmé-
nyeket kellett alapul venni:

Els6segély-nyljtasban részesitend6 a lakossag 10%-a;
Orvosi segélyben részesitendd a lakossag 1%-a;
Korhazi ellatdsban részesitend6 a lakossag 2,5%-e.

Az 1. légoltalmi csoportba sorolt intézményeknél (elsésorban veszélyezte-
tett helyek) biztositani kellett, hogy minden raszorulé sérilt:

Els6segélynyljtdsban a sériilést kovetd 10 percen belil:

Orvosi segélynyuGjtasban a sérilést kovetd 30 percen belil;

Surg6s mitétben a sérilést kdvetd 120 percen belil

Egyéb miitétben és kdrhazi elhelyezéshen

a sérilést kovetd 24 6ran belul részesiljon.

Egészségiigyi anyagellatas:

Az Osszes légoltalmi és gazvédelmi anyaggal a honvédelmi miniszter ren-
delkezett (34.).

Az els6segélynyujté helyek felszerelésére vonatkoz6an irdnyelv volt. hogy
az egyszer(, konnyen kezelhet6 és nagy tartalékokkal rendelkez6é legyen.
A felszereléshez kész kotések és kotéselemek, sinek, mosddokészlet, szemoblo-
geté szerelék (natrium hydrocarbonicum) nyugtatészerek, aspirin, véd6szem-
liveg sth. tartozott (35, 36.).

A légoltalmi egészséglgyi felszereléseket iparligyi miniszteri rendeletek
szabalyoztdk és szabtdk meg azok normait (37.).

50 féig: légoltalmi ment6taska;

100 fdig: légoltalmi kis ment6lada;

200 fdig: légoltalmi nagy mentélada.
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Els6 szakorvosi ellatasra, életmentd mitétek, osztadlyozas elvégzéséhez ,se-
gélyhely-szakfelszerelés készletet” terveztek (38.). E készletek hatékony al-
kalmazasat nagymértékben fokoztdk azok a kiegészitések, amelyeket az or-
vosok sajat felszerelésiikb6l vittek magukkal a segélyhelyre (39.).

A légoltalmi egészséglgyi felszereléseket az O6vohelyeken kellett tarolni.
Az 6véhely el6terében kellett elhelyezni 25 kg klérmeszet 50 f6ig, 50 felett
pedig 50 kg-ot.

A kidolgozott program szerint a személyi vegyivédelmi csomagok (gazseb-
csomagok) felszerelését 1940 végéig kivantdk lebonyolitani. A klérmész-kész-
leteket Budapesten 1940 &széig, vidéken 1941 majusaig kellett feltdlteni.
A ment6felszerelések beszerzésére megszabott hataridd 1941. junius 1 volt.

A lakossag ellatasa gazvédelmi eszk6zokkel nem volt kételez6, a berende-
zés sajat koltségen tortént.

A veszélynek jobban kitett 6véhelyeken orvos vezetésével mikdds segély-
helyeket kellett berendezni. A felszerelést az orvosi segélyhez szikséges
anyagok képezték oxigén-belégzékkel kiegészitve, tovabba ,,nagy gydgyszer-,
kotszer-tartalékokkal”.

Megallapithatd tehat, hogy amig az els6 vilaghaboru id6szakadban a hator-
szag egészséglgyi anyagi ellatdsdra semmiféle intézkedést nem tartottak
szliikségesnek, a masodik vilaghaborlG el6tt mar a kovetkezéket irtdk el6:

— egyéni sebkotoz6 és gazsebcsomag (mentbosztagok, tlizoltdk);

— gazélarc, légoltalmi mentéfelszerelések;

— alland6 és rogtonzott sebesiltszallitdo eszkdzok:

— légoltalmi segélyhelyek, kérhazak.

A lakossdg gjmgyszerrel, légoltalmi egészséglgyi anyaggal torténd ellatasa
a gyogyszertarak feladatat képezte. Az ellatas rendszerét tekintve ez jelentds
decentralizalast biztositott, mivel Magyarorszagon a gyogyszertarak szama
magas volt (bar nem volt ennyire kedvezd a megoszlasuk). 1939-ben pl.
100 000 lakosra szamolva:

A gyégyszertarak szama (40.):

Jugoszlavia 9
Ausztria 11
Csehorszag 10
Szlovékia 10
Magyarorszag 18

A gyogyszerészek magasszintli kémiai és altalanos egészségigyi képzettsé-
glknél fogva nemcsak kilféldon, hanem Magyarorszagon is szamitasbha jot-
tek mint vegyiharcanyag-szakért6k. Ennek érdekében nagyszadmu specidlis
kiképzésre kerilt sor, s torekvés volt, hogy a gyogyszertarak alkalmasak le-
gyenek gyogyszer, viz, élelmiszer vegyiharcanyag vizsgdalatara (41, 42).

A gyobgyszertarak kotelezve voltak gazsériltek elsGsegélyben vald részesi-
tésére. Orovecz (43.) a gyoOgyszertdrakra a légitdmaddsok soran mint elsé-
segélynyujté allomasokra is gondolt.

Az els6é vildghaborihoz hasonléan a Vordskeresztre harult a hatorszagi ka-
tonai kiurit6 kdrhazak, korhazvonatok, vordskeresztes mozg6é korhazak,
egészséglgyi anyagraktarak szervezése és felallitasa is.

A helyzet bonyolultsagdt mutatja azonban az a koltségvetési adat, mely
szerint a fenti célok elérésére 18000 000 peng6t igényelt, ugyanakkor sajat
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jovedelmébdl évi 50 000-t tudott csak ilyen célokra aldozni a Voéroskereszt.
Ertheté azutan, hogy a héabord alatt a Vordskereszt filmvetitésektSl kezdve
gy(ljtésekig, kérelmezések aradatan keresztil volt kénytelen megkisérelni a
koltségek fedezését (44.).

Nehezitette a helyzetet az is, hogy az orszag 17 varosa egyaltalan nem ren-
delkezett sebesiltszallito gépkocsival. 15 mentéegyesilet 125 gépkocsija pe-
dig szinte kivétel nélkil mas tipusb6l kertlt ki. 1943-ban a ment6szolgélat
102, a tiizoltésdg 17 mentballomast tartott fenn. A vallalatok, intézmények
mentbautdit is szamitva 1943. jan. 18-an 258 lizemképes sebesiltszallitdo auto
mkodott, de abbdl is 100 db-ot a hadsereg vett igénybe: igy 15 alloméason
megszlnt, 14-nél pedig 50%-0s csokkenés allt el§ (45, 46.).

A Magyar Voroskereszt Egylet munkajanak méreteirél bizonyos képet ad-
nak az alabbi szamok:

1937 1940

fiokszervek szama 417 598
onkéntes apoléndk 18 2 609
kiképzett légoltalmi eli. szolgalatos 4217 200 000
onkéntes (kivizsgalt) donor 12 000 (4 893)
kérhazi agyainak szdma 9 000 19 852

Beszerzési terv 1941 1942 1943
egészségigyi szeroszlop felszerelve 1db
viroskeresztes vonat felszerelve 3db
viroskeresztes hadikorhaz felszerelve 36 db
voroskeresztes dild 39 db (10 000 agy)
sebesiltszallité gépkocsi-oszlop 3db
sebesiltszallité gépkocsi 180 db
vasuti Gdit6 allomas 25 db

V.

Az oegéstseqigyi anyagellatas kérdései a masodik
vildghdbord alatt,

Az egészségligyi anyagellatdas megszervezésére a Il. vilaghabora alatt a ko-
vetkezd tényezd6k gyakoroltak befolydst:

— A héaboruban résztvevd hadseregek létszamanak, az egészségligyi vesz-
teségek novekedése kovetkeztében jelent6sen ndvekedett a hadseregek
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gyogyszer, kotszer sth. igénye. Befolyédsolta az ellatds megszervezését az is,
hogy a sériiltek és betegek aranya 3:1 lett a sériltek ,,javara” (47).

— A fokozédo légitdmadasok hatdsara egészségligyi veszteségek a hator-
szagban szintén keletkeztek. Az ipari kézpontokat ért csapdsok tébb esetben
sUjtottak a gyogyszeripart is. Esetenként ugyancsak sziikségessé valt a
gyogyszerkészletek decentralizalasa.

— A hébor0 elhtzédésa, blokadok, veszteségek kovetkeztében tobb or-
szaghan sulyos nyersanyaghianyok keletkeztek az egészségligyi anyagot
gyarté iparban, ezért sok helyitt szigord gazdalkodasi rendszert kellett
életbeléptetni a gyodgyszerellatas vonalan is.

— A hétorszagban el@szor valt sziikségessé a katonai és polgari egészség-
ligyi szervek kozotti egyittm(kodés (47).

— A héaboraban tovabb fejléddtt a gydégyszeripar, s az utolsé évben mar
megjelentek azok a szerek is, amelyek sok tekintetben alapjit képezik a kor-
szer(i ellatdsnak: plazmapoétszerek, antibiotikumok sth. A miiszerezettség
szinvonalanak tovabbi ndvelését igényelték az Gjonnan kialakult specialis
sebészeti szakmak, mint pl. az idegsebészet, orthopedia sth.

A kozvetlen felkésziilés id6szakdban zaroltdk a legfontosabb gydgyszer-
alapanyagokat és specialitasokat. (Gyakorlatilag a ma harcbiztositasi anya-
goknak nevezett cikkekrél volt sz6) (48). Rovidesen pedig megszigoritottak
a nehezen beszerezhet6 alapanyagok allatgyégyaszati felhasznalasat.

Hamarosan szikségessé valt az egyes gyogyszerek potszerezése vagy he-
lyettesitése, ndvelték a csak receptre beszerezhet6 gyogyszerek szamat (49).
Az el6z6 vilaghaborihoz hasonléan elsdsorban azon szerek valtak hiany-
cikké, amelyek a hadiipar szdmaéra is fontos nyersanyagok voltak, mint pl.
glicerin vagy a kilfoldrél beszerzett anyagok.

A gyogyszerellatds nehézségeit fokozta, hogy nem volt megfelel6 kapcso-
lat a gyogyitd orvosok és a gyodgyszerészek kozott (50), a ,hivatalos és fél-
hivatalos figyelmeztetések ellenére” sem.

Kotszerbdl elsésorban a gyapottal nem rendelkezd orszdgokban keletkez-
tek hianyok, s esetenként kétségheesettnek t(in6 kisérleteket folytattak a
potszerezésre, mint pl. a japanok, akik hernyodselyem-, vattaval” lattdk el a
hadsereget. Széles kdrben alkalmazni kellett a papirkotszereket, a kiselejte-
zésre szantakat pedig Gjra sterilizaltdk és csomagoltdk (51).

A habori egyik kisér6 jelensége volt, hogy a lakossdg hamar felvasarolta a
gyogyszertarakbol mindazon anyagokat, amelyekben tdpanyagot vélt: vitaminok,
syrupok, szeszes készitmények, els6sorban Németorszagban.

A lakossag részér6l novekedett a kereslet a nyugtatok, vitamintartalma készit-
mények és hashajtok irant. Utobbit az egyre romlé taplalkozési viszonyokkal ma-
gyaraztak (52).

A helyettesitések kérdése tag teret kapott a szaksajtoban, oktatdsban és tovabb-
képzésben (52, 53, 54, 55).

Egyes orszagokban a gyogyszerész széles kor(i felhatalmazast nyert helyettesi-
tésekre, s pl. az alap-hatoanyagot a név szerint meghatarozott hatéanyagokkal az
orvos jelzése nélkil is helyettesithette hasonléo nem( és azonos farmakolégiai alap-
hatastu gyogyszerrel, hasonlé gyoégyszeralakban.

Magyarorszdg szdmara elényds helyzetet teremtett a gazdag hazai gyo6gyndévény-
kincs (56).

A hazai gyo6gyszeripar a habori alatt sok olyan készitmény szintézisét oldotta
meg, amely korabban kizarélag importbél szdrmazott: koffein, theobromin stb

A hadvezetés nagy figyelmet forditott a témeges sebesultszallité eszkdzok
fejlesztésére (57, 58, 59). Elsésorban a hordagyfliggeszt6, sebesiltszallité
utanfutok, autobuszok atalakitasa és fejlesztése allott elétérben. Kialakitot-
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tak a dunai és tiszai kdrhazhajo-tipust, tovadbba szabvanyositotdk a folyami
sebesiltszallito uszalyokat (60, 61).

Az egyre ndvekvl nehézségek miatt a Legfels6bb Honvédelmi Tanéacs is
foglalkozott az egészségligyi anyagellatassal és intézkedett egy héaborus
gyogyszerrendelési Gtmutaté kiadasara (62).

A Hadianyaggyartds Orszagos Felligyel6sége a haboris gyogyszerellatasi
helyzet javitasa céljabdl az alabbiakat javasolta:

— Haboras gyoégyszerrendelési Gtmutaté kiadasa;

— A gyogyszeripar gazdalkodasénak iranyitasa;

— Haboruls egészségugyi és gyogyszeriigyi bizottsag Kkijeldlése az alabbi fel-
adatok megoldasara:

a) haborus rendelési Gtmutaté kidolgozasa;
b) takarékossagi intézkedések kidolgozésa;
c) nyersanyagellatds megszervezése: nélkiilozhetd cikkek termelésének ledl-
litésa;
d) gyogyszer- és kotszer-elosztas;
e) egyéb intézkedések: biztositottak részére vényfiizet stb.
A gyogyszergyartas racionalizalasanak elvi szempontjai a kdvetkez6k voltak (63):

— megallapitani a feltétleniil szikséges féleségeket;

— a gyartas felosztasa az egyes gyarak kozott;

— specialitdsok rendezése: megszintetni a kilonboz6 nev(i, de azonos hatasu
készitmények gyartasat;

— nyersanyagok nyilvantartdsba vétele.

Javasoltak az orvosi minta leallitasat, s azt, hogy koérhazi csomagolason kivil
csak egyféle kiszerelés legyen.

OSSZEFOGLALAS

Szerz6 a korszer( haborus ellatdas szemszdgébdl elemzi az egészségligyi
anyagellatds elveinek és rendszerének fejlédését.

Ramutat, hogy a kérdés tanulmanyozasanal célszerli az els6 vildghabord
tapasztalataib6l kiindulni, mivel a millids sérilt kontingensek ellatasa, Uj
gyogyszerek és gyogyszerformak megjelenése, a haborl elhltzo6dasa sth. el-
s6izben tették sziikségessé korszer(i egészségligyi anyagellatasi elvek és
rendszer kidolgozasat.

A két vilaghaboru kozotti id6szakot a hatorszag elleni légitamadasok lehe-
t6ségébdl. a légoltalom egészségiigyi szolgalatanak feladataib6l kiindulva tar-
gyalja.

A dolgozat tovabbi részében a masodik vilaghdbord tapasztalatainak elem-
zését kezdi meg. els6sorban a hatorszag egészségiigyi anyagellatdsanak prob-
Iémai alapjan.
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T. Kypyy, maihop micn.:

0 PA3BUTWM MPUHLMMOB N COBPEMEHHOW CUCTEMSI
MEJVLIMHCKOIO CHABXEHUS (1)

MpuHUMasi BO BHUMaHue TpeGOBaHWsi COBPEMEHHOV BOVWHbI, aBTOpP aHaNM3UpYyeT pasBUTHe
MPUHLWMOB U CUCTEMbI MEAMLIMHCKOTrO CHaBGXeHWs.

OH yKasblBaeT Ha TO, YTO MPU M3yYeHWU BOMpoca LieNecoo6pasHo WCXoAUTb M3 OMbiTa
nepBoVi MMPOBOI BOWHbI, BBUAY TOr0, YTO MUIIMOHHBIA KOHTUHIEHT MOPaXKeHHbIX, NOSB/EHMe
HOBbIX /IEKAPCTBEHHbIX CPEACTB M (hOpM, MPOJO/KEHME BOWHLI U T. 4. B NepBblii pa3 Bbi3bl-
B/ HEO6X0ANMOCTb BbIPAGOTKM COBPEMEHHBIX MPUHLMMOB W CUCTEMbI MEAMLIMHCKOTO CHab-
XKEHWS.

Mepuvog Mexpy [BYMSi MUPOBbIMM BOWHamMu aBTOP paccMaTpuBaeT MCXOA4si M3 BO3MOXHO-
CTV BO3AYLLUHOIO HanafeHWsi NPOTWB TbiNa CTPaHbl UM M3 3afay MeAMLMHCKON cnyxGbl npo-
TUBOBO3/YLLHON O0GOPOHBI.

B fasbHelilleM aBTOP HauMHaeT aHanu3 onbiTa BTOPOV MUPOBOM BOVWHbI, B MEpPBYHD OYC-
Oefib Ha OCHOBaHUM NPOGMEM MEAULMHCKOTO CHaGXeHWs Tbina CTPaHbl.

T. Kurucz, Apoth.-Major:

UBER DIE AUSBILDUNG DER PRINZIPIEN UND ZEITGEMASSEN
ORGANISATION DER SANITATSMATERIALVERSORGUNG
. Mitt.

Vom Standpunkt einer zeitgemé&ssen Kriegsversorgung aus analysiert Verfasser
die Entwicklung der Prinzipien und Organisation der Sanitdtsmaterialversorgung.
Es wird darauf hingewiesen, dass beim Studium dieser Frage geht man zweck-
maéssig aus den Erfahrungen des ersten Weltkrieges aus, da die Versorgung der
auf Millionen betragenden Kontingente von Verwundeten, das Erscheinen neuer
Pharmaka und Arzneimittelsorten, Verzogerung des Krieges usw. haben zum
ersten Male die Ausarbeitung zeitgemé&sser Prinzipien und Organisation der
Sanitdtsmaterialversorgung erforderlich gemacht. Der zwischen den zwei Welt-
kriegen ablaufende Zeitraum wird eingehend in Bezug auf die Mdoglichkeit der
Luftangriffe gegen das Hinterland sowie die Aufgaben des Sanitdtsdienstes beim
Luftschutz verhandelt. Im weiteren Teil seiner Mitteilung gibt Verfasser eine m
Einfuhrung in die Analyse der Erfahrungen des zweiten Weltkrieges, haupt-
sdchlich auf Grund der Probleme der Versorgung mit Sanitdtsmaterialieri in
Hinterlanden.
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