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A gyoégyszerellatas szervezeti egységeinek elemzése
I. A gyogyszer-nagykereskedelem és a gyégyszertasi kozpontok

DR.

- A lukossdg gydgyszerelldtdsdanak biztositasdbon jelen-
s szerepel jatszanal o gqyogyszer-nagylkereskedelimi

- Tebhenységet _orszdgos jelleggel elldtd (Grydgudrudres.
T Tesitd Vllalat, tovdbbd o regiondlis {inegyet szintd)
- ellgtasert felelds qgogy‘szef‘tam kozpontok. A zavaria-

SIMON KIS GABOR

Hazdnkban az elvi alldspont az, hogy lehetdleg
minden — terdpids szemponthdl 1j értéket je-
lentd — gydgyszert biztositani kell az orszig szd-
miza. Ezeknek az @] gydgvszereknek azonban az

e

elGallitdsi koltsege altaliban messze meghaladja a

Tlan quoquszerellamshoz eqyrészt fel Lell tdrni a fobb
és jellegzetes = zavard tényezbket, mdsrészt — az okok

ismereiében — meq kell taldini azokat a szervezési

régiekét és igy druk is jelentSsen nagyobb Készle-
tezés terén ez annyib jelent, hogy azonos sybégyszer-

volumen biztositdsdhoz egyre tObbh pénzre van

“médszereket és szervezeti formakat, amelyek o maga-

sabb sztnvonal ellatast szolgalak A témo rendszer-
" Tememiélettc megkizelilése hapesan feltdrt hidnyossdgok
V- ds o kikitszibolésitkre telt javaslalok a magasebb
L gzintl quydgyszerelldtds biztositdsdnak egyil modozn-
 tdre mautatnak rd.

e

Gydgyszer-nagyker eskedelem

Hazénkban a gydgyszer-nagykereskedelem 1949
© 4ta egy véllalatnal dsszpontosul A Gybgyaruérté-
. kesitd Vallalat (Gydgyért) forgalma — legutébh —
_egy évtized alatt megduplazddott.

Forgalom
N : nagykeres-
Ev ki(izl:lm Index
millid

Fi-ban

1966,
1975

2,404
7,241

1009,
2189/,

A forgalom feltutdsival a készletek nem tartot-
Jak 1épést annak ellenére, hogy a Gydgyért 70 na-
_ pos atlagos készletszint elérésére torekszik. Ezt a

sziikség. A készletérték novekedését azonban nem-
csak az 4j, magasabb difekvésfi gydgyszerek okoz-
zék, hanem a régebbi gydgyszerek egy tételben tor-
ténd legyartdsdbol adodsé tobbletkészletezés is, ami
szintén forgdalapigénnyel jdr. Beldthats, hogy a
pénziigyi fedezet hidnva 1s okozhat ellétdsi zavaro-
kat, mivel azonos készletérték mogdil kevesebDh
gyogyszel vagy nem klelegito készletazor tirozobt-
sdg allhat

A vallalati forméaban gazdéalkodo Gydgysruérté-
kesité Vallalatia és a megyei gydgyszertdri koz-
pontokra érvényes dltalanos kézgazdasigi szabi-
lyozdk nem biztositanak kell§ anyagi fedezelet az
igy novekvd gydgyszerkészietek tartdsihoz

A szocialista orszdgok kizdtt a gyigyszergyartas
teriiletén is drvényesill a munkamegosztds elve
Ennek megfelelden hazdnkban is pd az import-
gyogyszerek volumene és jelentGsége. Kz azonban

ajhdl a készleterés teriiletén vet fel problémékat,
metrt a hosszabb szdllitasi intervallumok eleve na-
gyobb készletek tartdsdt teszik sziikségessé, ami

~ajabb- financidlis problémékat okoz az emlitett

készletezd vallalatokndl [1] (Ezek az import-

rogyszerkészletek tekintettel a mintegy méasfél-
.éyes rendelési atfutdsi idejitkre az eddigiektél el-
térd koegazdasigl szabdlyozokat és készletfinan-
gzirozési modszereket igényelnének. )

A hidnvhelvzet kialakuldgat elGsegiti aw a jelen-

“készletszintet azonban nem tudta elérnl penzigvi
l_!Oblemak B e.zocialista import évente egyszeri

legi gyakorlat ig, h hogy a8 szerzOdéskotesi kotelezett-

S6g hatdgdara, a gyvar olyan esetekben is vallalja 4

Amig a syoclahsfsa importhdél syarma-zé ¢s a hazai

Gydgviruértékesitd Villalat felé a szallitasat egyes

-gyagyuﬁwknek,_MJkat&bLeJéﬁatm

Jfeltételelet (hatdridd, mennviség, kiszerelési egység

un. sarzskészitményekhbol 180—360 napos késulel-

_tel rendelkezik a Gyoovért, a foovasztas zomét kén-

viseld egyéb gyogyszerekbdl nem tudja — a fo-
"Tyaniatos ellatdst garantalo — 70 napos készleteket

taroh:l}_
'% gvogysaelgya,lak — mint minden vallalat —
: ,. gzamara a nagy sorozatok gviartdsa a kifizetddd,

mmert egzaltal csokkenthetok a termeékegyséere esd

Lkoitsegek Az eglazaégligyi érdekek viszont folya-
_matos gyogyszerellatast Kivannak. Kz vagy tgy

oldhatd meg, hogy a gyar tobbszor kisebb menriyi-
- segeket gyart és szallit, vagy Ggy, hogy az egy nagv
tételben gvirtott és Teszallitott gyogyszert kell
hosszabb id0n &t a készletezGknél — elstsorban a
_Gyogvaruértékesits Vallalatndl — tarolni,

sth.}) nem indja teljesiteni Mai értelmezés szerimt
ez egyértelmiien a gydrak pozitiv hozzddlldsdt bi-
zonyitia a hazai gydgyszerelldtdshoz Ha ezt a kér-
dést az informaciddramlis folytonossdgdnak és
valésdgtartalmanak  biztositdsa szempontjdhdl
vizsgdljuk, akkor feltétlentl el kell marasztalnunk
az ilyen tipus, informéciéforrdst. Természetesen
adddhat olyan rendkiviili esemény, amely miatt
egy-egy gyogyszert a gyar képtelen a Gydgyért fel-
tételeinek megfelelden leszdllitani, Hyen esetben
azonban a gvar jelenlegi ,szerzddéskitési kész-
sége” félrevezetheti a gydgyszer-nagykereskedel-
met, Ha mér a tdrgyaldsok idején kizli a gydrté az
akadédlyoztatdst, esetleg volna ideje a gydgyszer-
ellatas tobbi szervezeti egységének a hidnyhelyzet
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‘Kkialakuldsdnak gdtldsdra, de legaldbbis mérsék-
lésére. Ezen a téren rendkiviil Tonfos tehat az in-
formdciddramlis gvorsitdsa és valdsdgtartalménak
minden koriilmények kozotti biztositdsa

A gydrak fel§l kiindulé informécidk nemesak az
operativ, hanem a tdvlati tevékenységet is befoly4-
solhatjék a tobbi szervezeti egységnél PL_mind a
nagvkereskedelem, mind a gydéeyszertér-halézat

szaméra komoly raktdrozasi gondokat okoz a tab-
_ettdk j tipusa, modern (tin. buborek) csomagoldsa
_miatti térfogat-nivekedds. Mivel ez a kiszerelési
forma sokkdl termelékenyebb és élémunka-megia-
karftdst eredményezd, tdvlatokban is szdmolni kell
vele, ami oumyit jelent, hogy nemecsak a nagykeres-
kedelem és gyogyszertari kozpontok ra,kta,rkapac -
tésat kell e miatt is novelni, hanem még a gyogy-
szertérak mktarhelvﬁ%&nek méretezését is sziik-
séges valtoztatni. Rendkiviil fontos tehit a gyogy-
szeripainak — a gvogyszerellatast bdrmilyen for-
méban is érint§ — tevékenységérdl a tobbi szer-
vezeti egység felé vald informdicid szolgéltatisa.
A folyamatos gvégyszerellitds biztositdsit to-
vabb neheziti az a tény, hogy a Gydgyért nem ren-

delkezik forgalomarianyos befogadd- és atboesato-

Ixépességii rakbarakkal, és egyre gyakrabban fordul” - Ez.a tény nagymértékben gato

el6, hogy a Gydgyért raktérai nem tudjik fogadni a
Gyégyszergyérak megniovekedett volumenti szallf-
tdsalt Az egyszerre nagy tételben leszillitott
gyogyszerek tehat nemcsak raktirozési, hanem
szallitmanyozasi nehézségeket is okoznak. A rak-
tarka,pa,clta,sok bévitése beruhdzdzok ttjan lehet-
séges, ami végss soron Ujabb pénziigyi problemakat
vet fel
A pénziigyi problémék 4thidalisira a funkclona-
lis fShatésdg — a Pénziigyminiszbérium — az
1971—1975 kozotti 1dGszakban t6bb alkalommal
nytjtott pénziigyi segitséget forgéalap-felttltés

~formajiban, mind a Gyégyért, mind a.gybgyszer- ..

tdri kozpontok 1észére. Ez a segitség azonban utd-
lagos jellegli volt, azaz a mér kialakult hidnyhely-
zet felszamoldsat cdlozta. Az ilyen tipusd megoldés

a__hatékony gydgyszerbiztositds szempontjabol
nem. elégséges, mert lényegében komzervalja o
pénzilgyi okokbdl Kialakule hidnyhetyzetet azaltal,
hogy a forgdalap-jutiatas a mar lecsokkent atlag-
készlotszint emelését célozza. Tovabblépést jelent e
téren, hogy az V. otéves tervid@szakra méar eldre
jelezte a Pénziigyminisztérium pénziigyi tdmoga-
tasi készsdgét. Végleges megolddst ebben a vonat-
kozédsban is egy olyan tdrcaszint{i és Osszetétell
bizottsag feldllitdsa jelentene, amely a népgazda-
sdgi elvardsokat és az egészségiigyi igényeket figye-
lembe véve, tovabbé a gydgyszerfogyasztast befo-
Iyésold tényezdket mérlegelve — folyamatosan biz-
tositand -—— még a hidnyhelyretek kialakuldsdt
megelbzve — a megfeleld gyogyszerkészlet-szinthez
szlikeéges anyagi eszkozoket.

Gydgyszertdai kozpontok
A lakossdg egészségigyi alapelldtdsahoz, a
gydgyszerellitds teriiletén legfontosabb {feladat
volt — és ma is az —- a kozforgalmu gydgyszertd-
rak miikddésének biztositdsa [2] Hazdnk lakossd-
ganak kozvetlen gybgvezerelldtdsiban a kdzfor-

galmi gydgyszertdrak jdtsszdk jelenleg is a legfon.
togabb szerepet. A kozforecalmi gvégyszertdrak
szdménak alakuldsa:

1952 1344
1955 1361
1966 1384
1965 1405
- 1970 1406
1975 1400

Megallapithaté tehdt, hogy a gydgyszertdrak
szama az elmilt 20—25 év sordn alig valtozott an-
nak ellenére, hogy az dllamositds utin megkezdd-
doétt — és még tulajdonképpen ma is tart — a
tibbbnyire gyenge épitészeti, teriileti és felszerelési
adottsdgokkal rendelkezd gyégyszertirak fejlesz-
tése a szocialista tdrsadalom elvardednak, igényei-
nek megfeleld szintre. Ma becslés szerint gydgy-
szertdraink kb, 30%-a mondhato korgzertinek [3].
Az elmuilt 20 év halzatfejlesziésének tapasztalatal
azh. muta,t]a,k hogy eddig zommel a , pillanatnyilag
Jelmeriil6 probléméak megoldasara szoritkoztunk

ahelyett, hogy _egy dtgondolt program alapjan

_szabtuk volna meg a fejlesztés iranyat és mértékeét,
Ita a fejlédést [4].

U_gy&nezen iddszak alatt a forealom mintegy tiz-
gzeresére nitt. A gyogvszertarl szakdolgozdk 1ét-
szama is nétt. Meg kell jegyezni, hogy elsdsorban a
Gvoavezerta asszisztensek létszdma emelkeddtt

jelentds mértékben, mig a gyogyszerészek letszdma -

Jkezdeti emelkeddés utén lényegében stagndl. Ez
egyuttal azt 18 mutatja, hogy a novekvs készletek
és létszam miatt a gydgyszertérak zsufoltsaga né,
mikézben a szakdolgozék leterheltsége is erdzen fo-
Jkozddik [5]. Hzen az allapoton az 0] vagy rekonst-
rudlt gyodgyszertarak nagyobb alapteriilete csak
némiképp envhitett. A jovében tehdt vagy a
gmgvszertarak szdmét kell szaporitani, vagy a
_alapteriiletét {elsOsorban a raktér-

helyiségek méretét) sziikséges novelni.

Mindkét megoldas 1 beruha,za@_g inyes, éppen
ezért gyois ]avulast e téren mas modszertdl vai-
hatunk. A szakositds sziikségszerfisége a gyogy-
szertdr-hdlézat funkeidjdban iy érvényesil Szeré-
nyen ,.kijelolt” gyogyszertdrnak hiviuk és a hang-
stlyt 2 készletben tartisi kotelezettségre helyezziik
és nem axra, hogy elldtdsi feladatokra szakositsunk
f6]. A forgalom tovabbi novekedése sordn a szako-
sitdés elkeriilhetetlen feladatként Jelentkemk
amelyre tudatosan fel kell késziilni, s ez mér a
gyogyszertdri munkaszervezés kérdége.

A gybégyszertdrl munkaszervezési elSkészitd
munkak alapkérdése, hogy mennyi és milyen mun-
k4t kell elvégezni az adott gyogyszertarban. Kzt a
munkdt milyen képzettségli munkatdrsalklkal lehet
minden szempontbél optimalisan elvégezni dgy,
hogy & gydgyszerre vard beteg szintén optimélis
koriilmények kézott jusson hozza a gydgyszerhez
[7]. '

értelmében ,,a gyogyszertdrak egészeégiigyi szei-
vek” [8] A gyogyszertdrak kozvetlen irdnyitasit
végzd szervezet azonban megyel szintl kiskeres-
kedeimi vallalat, ezért a fogyasztési cikk kereske-

Az 1972, évi I1. torvény 56. §-anak (4) bekezdése - .
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delmi dgazatha, annak gyégyszerkereskedelem al-
agazatdba tartornak a ,,megyei tandcsi gybgyszer-
tari kbzpontok™.

Ellentmondas van tehdt az egészségiigyi t01-
vényben foglaltak és a mindennapi gyakorlat ko-
zitt. Az ellentmondds gvokere az, hogy a vallalati
forméban m{kods, ondlléan gazdalkodd gydgy-
szertdrl kézpontokat olyan szervek irdnyitjik és
hefolyasoljak, amelyek a vallalati gazdalkodss leg-
alapvetébb funkcidival soha sem taldlkoztak, és
munkateriiletiik zémén, a gydgyitd-megelézd hals-
zat irdnyitisdban sem taldlkoznak azonos problé-
makkal napi gyakorlatuk sordn.

A létszém-, a bér-, a készlet- és a hitelgazdilko-
dds, a tervezés és a szervezds legkiilonbozdbb terii-
lefiein az ellentmonddsok felolddsa azéit is siirgetd,

mert fenndllasuk, dhatatlan fokozdddsuk éppen az
ossztarsadalmi célt, a korszeri gyégvszerellatist
veszélyezteti — vagy legaldbbis negativan befolyé-
solja [9].

Kilsd szervek objektiv vizsgalatal is megdllapi-
tottak, hogy a gyari szdllitdsok iifemességi problé-
mai mellett a Gyégyért és a gydgyszertari kézpon-
tok készlet-, illetéleg forgbalap-. valamint raktdr-
lehetifiségei hatottak karosan a fogvasztdi- gyvdoy-
szerellatés folya,matossaga,ra, A gydgvszertir koz-
pontok forgalménak és atlagkészletének alakulésat
grafilkonon szemléltetve (1. dbra) 7Ol Kivehefd,
hogy az ollé egyre jobban szétnyilik és a forg&]om—
készlet arany az elmult 15 év soran mintegy 25 szé-
zalékot romlott. Az Kgészeégiipgyl Miniszlériuni
iranyelve szerint a gydgyszer tari kézpontoknak 140
napos, a Gyogyértnek 70 napos forgalomnak meg-
feleld készlettel kell lehetéleg cikkelemenként ren-
delkeznie. A gybgyszertdri kozpontoknil ezzel
szemben az 4tlagkészlet az utdbbi 3 évben a kivet-
kezbképpen alakult:

1973 126 map
1974 119 nap
1975 120 nap

Ez azt jelenti, hogy az ismétlsd§ forgdalap-
juttatdsok még arra sem voltak elegenddk, hogy a
készleteket a megleleld szinten tartsdk

A gybgyszerellitishan a gydgyszerkereskedelem
aldgazati és vallalati szinten periédikusan vissza-
térd készletgazdalkoddsi problémdk jelzik, hogy a
készletalalulist eddig még nem sikeriilt megnyug-
tatéan szabdlyozni A hosszabb tdvia szdld, a
gyogyszerfogyasztist befolyisold tényezdket és az
episzedgligyi ellatds igényeit ligyelembe vevs kész-
letgazdalkodds helyett rovid tdvia és a pénzigyi
egyensily kévetelménvyeit szinte kizdrdlagossd tevd
készletpolitikdra késztetik a jelenlegi szabélyozdk a
vallalatokat, igy teh&t nem tudnak beszerzdsi és
készletezési kockdzatot vdlalni. A kimdlathidny
miatiti forgalomkiesés a véllalatokat anvagilag ke-
véasbd sijtja, mint a készletndvekedés.

Felmetiil a kéidés, hogy a jelenlegi készletezdsi
politika (amely egyébként analdg a belkereskede-
lem egyéb dgazatainak készletezési elképzeléseivel,
hogy tudniillik a készletek minél nagyobb hé-
nyada dlljon kozvetleniil a fogyasztok rendelkezé-
sére, azaz legyen a kiskereskedelmi holthdlézathan)
mennyiben felel meg a biztonsagos gydgvszerellitis
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kévetelményeinek. Mi indokolja, hogy az orszagos
hatdskorrel rendelkezd gydgyszer-nagykereskede-
lem készletei jéval kisebbek (70 nap) legyenek,
mint a megyei szinten kiskereskedelmi tevékeny-

“ségel folytatd és ezdltal egymdstdl lokalizdlt, a

készletek egymas kozdtli cserdjében anyagilag nem

érdekelt decentrumok, ahol — elvileg — 140 napos

kégzlettel vendelkeznek.
A biztonsigos gydgvszerellatas érdekében:

— waygy forditolt ardnyban kell o készletszinteket biz-
tositani és ezdltal nagyobb — mdr a megnoveke-
dett készletnagysdghdl is adéddé — varidlasi le-
hetciseghez juttatni az orszdgos elldtdsért felelds
gvégyszernagykereskedelmet;

— vagy egy demi-gross tpusd — tehat mlnd nagy-,
mind kiskereskedelemmel foglalkozd — orszdgos

lenlegi adottsdgok mellett is — kellSen tikeerds
partnete lehetne a gvdraknak a hazai elldtds
terén. Az egdszségiigyi vezetds szdmdra pedig
o1szégosan biztositand az operativ beavatkozds
lehetdségét.

IRODALOM

1 Simon Kis (., Téth B. - Egészadgligyi és kizgazda-
sdgl szempontok érvényesiilése a gydgyszerelldtdasban
Eldadds: Magyvar HEgészségigyi Szervezdk Kongresz-
szusa, Szeged, 1976, — 2. Stenszhy &, Usejted 1, Tatar
Gy - Gondolatok Hajdd-Bihar megye gydgyszeitdri
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HO-p T. Wemon-Kum: Argsus3 opzanuiaguon-
HOIX €OUHUY 06CAYNCUGANHUR ALKAPCNGERHEIML npenapa-
manu, 17 Onmogas mepeosis AeKQpCMGeHHbIMU fpenia-
pamaMy ti anmMesHbsie YeHIT pol ’

B oGecneuuBaHuyn oGCNYIKMBAHUA HAaceIeHUs JeKap-
CTBEHHBIMHM TIDEApAfaMH SHAUHTENBHYI0 pPOJb HIPAIDT
IMpeanpusirue 1o cObTY JNeUefHBX RPOAVKIOB BBUIOJAHS-
iollee AeSTeIBHOCTE [I0 QONTOBOA TOPIOBJE ACKAPCTBEH-
HLIMH [pernaparaMu BO BCeil crpaHe, jpalee arievdsie
LHEHTPH, OTBETCTBEHHEBIE 32 PETHOHAaAbH0e 00CNYUBaHHE
(na vposue ofmacref). Hna GecmepeGoitHoro cHadweHHus
NeKAPCTIBERHBIMH NIPEAapaTaMu ¢ 0JH0H cTOPOHE Hendxo-

AUMO BBISIBAAIL OCHOBHLIE H XapaKIepHbole MEmawude
¢axropel, ¢ ApvIOH CIOPOHBLI — 3HAS OPHYHHE — HATH
METONE M QOPMBL OPraHu3aliuy, KOTOPBle cnviKar ofchy-
UMBaHum Ba Gojee BHICOKOM VPOBHE. BLIABJEHHBIE NMpH
OGAX0Ae K JAHHOH Teme Ha OCHOBE CHCTeMATHYECKOID
BBO3PEHHS HEAOCTATKHM H MPEIT0MEHHs VKashBalI Ha
OIHHL M3 ¢H0coGoB OfecrmeunBaHud GOCAVIKHMBAHMA Te-
KapcTBeHHBIME [IPENaparaMy Ha BHCOKOM YPOBHE.

Dr. G. Simon Kis: Analysis of the organiza-
tional wnits of drug supply in Hungary. I Wholesale
drug trade and the County Pharmacy Centres

Tn the providing of the population with medicaments,
the Central Whalsale Company of the Ministry of Health,
as well ag the regional stores of the County Pharmacy
Centres, responsible for the diug supply for publicity
and hospital pharmacies have important 1oles The
suthor tries to analyse the function of these organisa-
tions and suggests some meagures for the improvement
of their gervices, based on a systematic analytical
approach. '

DG Simon Kis: Hine Analyse der organisato-
rischen Minheiten der Arzneimittelversorgung I1. Arenei-
mittel-Grosshandlung und A pothelenzentren

In Ungain gibt es ein Zentralunternchmen fiir die
Versorgung der 20 Apothekenzentren und der greseren
Kiankenhduser mit Arzneimitiel, Verbandmaterialien
usw. Die Apotheken und kleinere regionale Kranken-
hauser werden von den regionslen Alzneimittellagern
der Komitatsapothekenzentren versorgt Verfasser ana-
lisiert die Schwachpunkte dieses Versorgungssystems
und bespricht andere mégliche Arzneimittelversorgungs-
Systeme und organisatorische Varianten um das opti-
male Bystem fiir die beste Arzneimittelversoigung der
Bevilkerung zu bestimmen.

CSOKKEN A SZULETESEK SZAMA AUSZTRIABAN

APM;Red.: Ost. Ap.-Ztg 31 (47), 964 (1977).
A béecsi Burgban 1977 oktdher 24-én megnyitott or-
voskongresszuson az eindkld Husslein professzor a ko-
- vetkezbket mondeotta - meghyitd - beszédében:- ;Amig-a
multban a sziiletések vagy a lakossag szamanak fogyati-
kozasa mindig kiilsd tényezdk behatisara volt vissza-
vezetheté — haboruk okozta veszteségek, a haldlozasi
aradny novekedése —, a mostani folyamatos sziiletés-
szam-csOkkendst semmi  ilyesmivel megmagyardazni
nem lehet. Mert a jélét magas foka, a viszonylag stabil
politikal helyzet, a kitiind egészségiligyi ellatotisdg és
magas atlagos életkor ellenére a sziilefések szama az
onfenntartasi hatar ala sillyedt és. az elérejelzések sze-
rint fovabb csikken A szilletésszam jelenlegi vissza-
esésének okat kétségkiviil a lakossig szemléletvaltoza-
ban kell keresniink. A ma embere egyszerfien nem
hajland6é annyi gyermeket vailalni, hogy az elegendd
legyen legalabb az orszag jelenlegi 1élekszAmanak
fenntartdsara. Iparositoit korunk gazdasagi és térsa-
dalmi alkatdban kifejezeften esaldd- és gyermekelle-
nes. Hozzdjérul ehhez a biztos hatdsd fogamzasgstlok
alkalmazasa és a megengedett ahortusz. Ezek nem koz-
vetlen okok, de az emberek felhaszndljak Oket a ter-
mékenységgel szembeni negativ allaspontjuk realizala-
sdra. Uj és egyvediilalld az emberiség torténetében a
gyermekkel szembeni negativ magatartds és a bizios
védekez( lehetdségek egyiittes jelentkezése
Egy, a 2000. évig terjedd népességbecslés szerint
1990-ben az élve sziletések szdma a fele lesz az 1963-
ban elért maximumnak, 2000-ben azonban mAar 51,1%
lesz a hidny Ha az allam és a tarsadalom nem lép
fel egy alapveld valtozas érdekében, amely a gyermek-
¢s csalddkedveld életszemiélethez kell hogy vezessen,
ugy a szliletési deficit még hosszi ideig eltarthat. Az
idé siirget A mai csekély utdnpdtias kihat a kévetkezd
nemzedék szaporodisi kildtdsaira. A ma sziiletd nem-
Zedéknek 20—40 év muiiva megfeleld sziiletéstGbbletet

kell produkéalnia ahhoz, hogy a mostani lakossagcsok-
kenés kiegyenlitédjék. De ilyen jelek egyeldre nem
mutatkoznak (41).
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OLCSOBBAK LEITEK A GYOGYSZEREK
AUSZTRIABAN

SAZ7: Ost Ap.-Ztg. 31 (48), 989 (1977).

1978 janudr elsejétd]l a fogyasztdk szamdia is mint-
egy 6%y-kal olesébbak Ausztridban a gydgyszerek A
gyogyaru-nagykereskedelern  haszonkulcsit  19%-161
17,5%)-ra csdkkentik. Ez a fogyasztdk é&s a betegpénz-
tdrak szdmdra évi mintegy 45 millié sechilling megta-
karitast jelent. Az egyidejlleg életbe lépett 1j hivata-
los gyogyszerarszabvany tovdbbi 100 millidval noveli a
betegek és a pénztarak altal megtakaritoit Osszeget,
ami igy egyiittesen mintegy 150 millidra riug. Az arle-
szallitds kezdeményezbje az oszirdlk szakszervezeti széi-
vetség voli. A biztositdintézetek 1975-ben 4,09 millidr-
dot fizettek ki gydgyszerekért az 1971-ben kifizetett
2,23 millidrddal szemben. Ez pedig 83,7%-0s néveke-
dést jelent 4 év alatt BEzen Osszegeknek kercken a fe-
16t a gyodgyaru-nagykereskedelem és a gyogyszertérak
haszonreszesedése teszi ki, Nemzetkozi dsszehasonlitd-
sokbdl is kitliint, hogy Ausztridban az 4tlagosnal na-
gvobb mind a nagykereskedelem, mind a gvégyszerts-
rak haszonkulcsa. A szakszervezeti szdvetség szdvivi-
jének megallapitasa szerint a rendelet fontos 1épést je-
lent a dragulasi hulldm fékezésében és konnyebbséget
hoz a betegpénztdraknak.

Gydgyszerészi vonalon nem {artidk célravezetdnelk az
intézkedést, amely a pafikdk jovedelmezfségét 10—
15%kal estkkenti, de méltanyoljak a kormany azon
intézkedéset, amely tekintettel van a gyenge forgalmu
gyogyszertarak tulajdonosainak szocidlis helyzeié-
re (42}
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