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Eletiink és egészségiink

Gyogyszerhasznalat

Kedves olvasod!

Vaskit Kozség Onkorméanyzata éltal elnyert TAMOP-6.1.2-11/1-2012-1218 “Egészségre
neveld €letmodprogramok Vaskut kozségben” elnevezésii palyazat keretein beliil lehetdség
nyilt ismeret atadd cikkek elkészitésére. A cél, hogy minél szélesebb korben
megismerkedhessenek a telepiilés lakosai azokkal az egészség fenntartd és egyben megujito
technikakkal, amit cikksorozatunk igyekszik bemutatni.

Legels6 alkalommal Dr. Cseharovszky Renatat kérdezziik a helyes gyodgyszerhasznélati
szokasokkal kapcsolatban. Hisz valljuk be Oszintén ez egy igazan fontos témakdr, amit
tévhitek szonek at szamos esetben.

A gydgyszerhasznalat egy olyan téma, mely szinte mindenkit érint, hiszen életiink soran nem
egyszer szediink orvossagot, hogy vélt vagy valds betegségeink elmuljanak, azok tiineteit
enyhitsiik. Mint minden a szervezet miikodésébe valo kiilsé beavatkozas, a gyogyszerszedés is
rejt magaban veszélyeket, melyek mellékhatdsként, allergids reakcioként jelentkezhetnek akér
sulyosabb formaban is. Nem véletlen, hogy a gyogyszerek nagy részét csak orvos irhatja fel,
ugyanis nem mindegy, hogy milyen adagolast kovetiink a hasznalata soran, vagy hogy az
adott hatéanyag milyen forméban jut be a szervezetbe. Figyelembe kell venni tovabba, hogy
az adott orvossag mellett milyen mdas készitményeket alkalmazunk, milyen egyéb
betegségeink, érzékenységeink vannak. Minden emberi szervezet mdés, emellett fontos
tényezok még az ¢életkor, nem és egyeb, egészségiigyi allapotot befolydsold koriilmény (pl.:
terhesség).

A gyogyszerhasznalatrol és annak veszélyeirdl Dr. Cseharovszky Renatat kérdeztiik.

A gyogyszerhasznalat minden betegséget, igy gyakorlatilag mindenkit érint. Betegként
mi magyarok mennyire vagyunk fegyelmezettek ezen a téren? Van errél valamilyen
felmérés vagy tapasztalat?

Dr. Cs. R.: Tapasztalat van bdven, €s ez alapjan azt mondhatjuk, hogy nagyon nem vagyunk
fegyelmezettek ezen a téren és igen sok a tévhit is. Ez elsésorban néhany gyogyszercsoportot

érint, kiemelném az antibiotikumokat, vérnyoméscsokkentdket, az altatd €s nyugtato szereket.
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Mekkora tétje lehet egy-egy gyogyszerhasznalati szabaly betartasanak, illetve be nem
tartasanak?

Dr. Cs. R.: Egy hosszu ideig rosszul szedett gyogyszer lassan, alattomosan fejti ki hatasat.
Amennyiben felesleges, akar ugy is mikodhet, mint egy méreg, hiszen a szervezetnek nincs
sziiksége ra. Ilyen modon a kivant hatast nem éri el, viszont szdmos mellékhatasa lehet.
Természetesen a megfelelden ¢és koriiltekintden kivalasztott gyogyszer gyakran életet
menthet, sok esetben jelentdsen javithatja az életkoriilményeket. Nagyon fontos, hogy abban
az esetben, ha a paciens komoly mellékhatast, negativ egészségi valtozast, elvaltozast vesz
¢szre a gyogyszerhaszndlat sordn, mindenféleképpen forduljon orvoshoz. A megfeleld
parbeszéd orvos és beteg kozott rendkiviil fontos, ezt nem gy6zom/gydzziik kihangstlyozni.
Ha egy adott problémara gydgyszert szediink, a probléma megsziinése utan
elhagyhatjuk-e a gyogyszer szedését? Példaul a vérnyomascsokkentét, ha helyreall a
vérnyomasunk.

Dr. Cs. R.: Igen, bizonyos esetekben elhagyhat6, de semmiképpen se dontsiink errdl egyediil!
Ebben az esetben is konzultdjunk az orvosunkkal. Ha példaul elkezdiink sportolni, diétazni,
majd lefogyunk, a vérnyomascsokkentd szer akar feleslegesség is valhat vagy a dozis
csOkkentésére lehet sziikség, hisz a rendszeres testmozgas, diéta és kovetkezményes fogyas
onmagaban is vérnyomascsokkentd hatast. Mivel a vérnyomés normalizalasara kiirt szerek
masra is hatdssal lehetnek, példaul a szivritmusunkra, az elhagyasukrol, vagy a terdpia

modositasardl mindenféleképpen orvossal konzultaljunk.

Tobb tévhit ovezi az antibiotikumokat is. Tipikus eset, amikor influenzasak lesziink, és
biztosan vagyunk abban, hogy az antibiotikum segit. Jol gondoljuk?

Dr. Cs. R.: Ez éppen az a szituacio, amikor az antibiotikum nem oldja meg a problémankat,
hiszen az influenza egy virusos megbetegedés. Ebben az esetben az antibiotikumok nem
alkalmazandok, mert hatdstalanok. Nem gydzziik hangsulyozni, hogy ezek a gyodgyszerek
bakterialis fert6zés esetén fejtik ki a hatasukat. A 1éguti megbetegedések nagy részét — amivel
leggyakrabban orvoshoz fordulunk — virus okozza, igy az antibiotikum nem indokolt, ilyen
esetben tiineti terapiat alkalmaznak — koptetdt, esetleg lazcesillapitot irnak fel. Természetesen
eléfordulhat, hogy a megbetegedés sordn a virus mellett bakteridlis feliilfertdzés jon létre,
vagy a megbetegedést bakterialis fert6zés okozza. Erre lehet gyanakodni, ha példaul négy-o6t

napndl tovabb tart a betegség, huzamos ideig nagyon magas a lazunk, vagy az orrvaladék,
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kopet stliri, szine sotét. Ezen esetekben az antibiotikum mar indokolt lehet, igy ilyenkor

mindenképp érdemes orvoshoz fordulni.

Mi a helyzet az altaté szerekkel? Sokan csinaljak, hogy nem tudnak aludni, beveszik a
pirulat és nyugodt az éjszakajuk.

Dr. Cs. R.: Az altatdk, nyugtatdt szedése nagyon sok esetben felesleges. Amikor példaul
csaladi, munkahelyi problémaink vannak, és emiatt nem tudunk aludni, nem érdemes azonnal
a gyogyszerek felé fordulni. Ezek a szerek nem sziintetik meg az okot, viszont nagyon
konnyen ra tudunk szokni. Probalkozzunk meg eldszor inkdbb az alternativ szerekkel,
illoolajokkal, gyogyndvényekkel, példaul a levendulaval, citromfli fozettel, illetve
igyekezziink megsziintetni az okot. Nyilvan, ha valaki pszichiatriai beteg, vagy egyéb okok
miatt kronikusan nem alszik, indokolt lehet a nyugtato, altaté alkalmazasa, de ezt kizarolag

orvosi utasitasra tegyiik.

ZarszOként mit iizenne az olvasoknak?

Dr. Cs. R.: Nagyon fontos, hogy elkeriiljiik a tévhiteket. Egy gyogyszer 6nmagaban nem jo
vagy rossz. Ahhoz, hogy egy gydgyszertdl a varhatd legjobb eredményt kapjuk, nagyon
lényeges a koriiltekintd alkalmazas, igy minden esetben egyeztessiink orvossal, legfképpen a
hosszu ideig alkalmazand6 szerekkel kapcsolatban. Emellett — mivel az orvosunk nincs
folyamatosan mellettiink — fontos a megfelel6 kommunikacié orvos és beteg kozott. A

gyogyszer alkalmazasa soran figyeljiik testiink jelzéseit €s errdl tdjékoztassuk a szakembert.
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