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A GYOGYSZERTARI KÖZPONTOK GAZDASAGI :M:ŰKÖDESE 

POLGÁR SÁNDOR 

Örvendetes dolog, hogy a Gyógyszertári Köz­
pontok gazdasági működéséről szóló közlemény is 
helyet kaphat a gyógyszerész-szakcsoportlapjában 
Ez annál is inkább kívánatos, mert ezáltal kettős 
cél valósulhat meg Egyik az, hogy a gyógyszertári 
dolgozók a gyógyszertáraknak szűk keretek közé 
szorított gazdasági tevékenységén kívül tájékozó­
dást szereznek a Gyógyszertári Központ egészének 

gazdasági miíködéséről és ezzel talán egy lépéssel 
előbbre jutunk a gyógyszertárak és a központ 
között gazdasági vonalon itt-ott megmutatkozó 
válaszfal lebontásához A másik, szintén fontos 
cél, hogy a gazda.sági szakemberek eze11 az úton 
is kicserélhetik tapasztalataikat, amelyek haszno­
sítása a.z eg;yes Gyóg:yszertári l\:.özpontok 1nunká.­
ját eredményesebbé tehetik 

A gyógyszerész technikusok egyik fontos fel­
adata a gyógyszertár adn1iniszt1ációs mu11kájában 
·való részvétel, ezért szükséges számukra a köz­

pontok: gazdasági rnűk:ödésének: megis1ne1 ése 

* 
.A..z;t hiszen1 se11ki előtt r1e111 szorul n1agyarázat1a 

a.z, hogy a gyógyszer tárak, mint közegészségügyi 
ü1téz1nények a ke1esk_edeln1i üzletektől élese111neg­

különböztetendők .\ gyógyszer tárak tevékenysé­
gét a kereskedelem feladatkörébe tartozó árnel­
osztástól rnegk.ülönböztetilz ne111csak a vo11atkozó 

törvények, de a gyógyszert,árak 1nűködésével kap­
csoli1tos szen1élyi és tárgyi feltételek is 

Beszélnünk l{ell azonban a.rról, hog:y a l\:eret 

- - a vállalati forn1a - a.1nelv bizo1l"vos te1ületeh:en 

le\TŐ gyógyszertárakat összefog és a~11ely alapjában 
- legalábbis a gazdasági elszámolást illetően -
a kereskedelmi vállalatok mintájára épül fel, meg­
felel-e az egészségügy követel111én:yeinek, és nincs-e 

ellent1nondás az egyes gyóg:yszertárak i11tézn1é11y­
jellege és a Központ kereskedelmi formája között 

.\z 1948. évi részleges államosítás ;itján állami 
tulajdonba került gyógyszertárakat Allami Keze­

lésbe Vett Gyógyszertárak N V néven foglalták 
országosan egy gazdasági egységbe Az 1950-ben 
bekövetkezett teljes ál1an1osítás utá11 azo11ban 
már a gyógyszertárak nagy száma következtében 
(1958. évi ~1agya1 Statisztikai Zsebkönyv szeriilt 
1427 gyógyszertár) decentralizálásra volt szükség 
Így alakultak meg a Gyógyszertár V állalatolc az or­
szág közigazgatási beosztása szerint n1h1den megye 

t·BI ületén eg3r, összese11 20 ö11álló \'állalat 

~fogalakulásuk óta a vállalatoknál néhány szer -
vezeti változtatást hajtottak végre. Ezek közül a 
legjelentősebbek : minden vállalatnál önálló köz­
ponti raktár és galenusi laboratórium felállítása, 
főgyógyszerészi és szakfelügyelői munkakör léte­
sítése, amelyek a. szak1nai szh1vonal emelését vol­

tak hivatva biztosítani. Szükségesnek mutatkozott 
a kereskedelmi jelleget kidomborító Gyógyszeitár 
Vállalat elnevezés megváltoztatása is Az új el­
nevezés a szakmai jellegnek jobban megfelelő 

Gyógyszertáii Központ lett. Az aJapszervezet, ao 
vállalati forma azonban lényegében változatlan 
maradt. 

.!\.z államosítás óta az llányító szerv tekll1teté­
ben több változás történt Az Egészségügyi 
Minisztérium VII. Főosztálya mint főfelügyeleti 
szerv mellett a vállalatok közvetlen irányítása a 
régi Gyógyszertári Központ hatáskörébe tartozott. 
Ez utóbbi 1954-ben megszűí1t és a helyette létre­
hozott új szerv az Egészségügyi Nlinisztérium 
Anyagellátási Igazgatósága látta el a vállalatok 
föfelügyeletét Ebben az új szervezetben a Gyógy­
szertár Vállalatokat közvetlenül az Egészségügyi 
Minisztérium felügyelete alá rendelték Ez a rend­
szer 1956-ig állott fonn, 1957 január 1-ével vala­
mennyi - akkor még - Gyógyszertár Vállalat 
a fővárosi, illetve 111egyei ta11ácsok: közvetlen i1á­
nyítása alá került .A.z Egészségügyi ~1inisztérium­

ban megalakult Gyógyszerészeti és Műszerügyi 

Főigazgatóság a:z időközbe11 Gyógysze1tári Köz­
pontnak elnevezett Gyógyszertár Vállalatok felett 
-· a fővárosi és inegyei tanácsok egészségügyi 
osztályain keresztül - szak1nai és ga.zdasági -·Fona­

lon az elvi irányítást gyakorolja 

* 
A Gyógyszertári Központok önálló gazdasági 'll­

azá1nolá.s alapján niűködnek ]~nnek 11áro1n fő sajá­

tosság a van : 
1 Az opeiativ önállóság, amely azt jelenti, hogy 

a Gyógyszertári Központ az állam által rendelke­
zésé_ro boc8átott eszközökkel 111cghatá1ozott kor-­
látok között - a tei:v keretein belül - önállóan 
rendelkezik 

2 A gazdasúgi éidekeltség, amely abban nyilvá-
11111 n1eg, hogy bevételeit eg)rbeveti kiadásaival és 

az elért i1yereség egy 1észét a Gyóg~ysze1tári l(öz­
pont bővítésére, fejlesztésére, a dolgozók jutahna-· 

zásárn, kultmális és szociális eélolua fordíthatja. 

3 Az anyagi felelősség, amely szerint a dolgozók 
nemcsa,k érdekeltek, de felelősek is a Gyógyszertári 
I(özpo11t ercdmén·yes n1űködéséé1t és a rájuk bí­

zott társadalmi tulajdo11 inegőrzéséért 

A bevételek és kiadások egybevetése jelenti 
tulajdonképpen az úgynevezett fedezeti elv vizs­
gálatát. Fedezeti elv esak a vállalati formában 
működő gazdasági egységeknél vetődik fel és azt 
a, kérdést tisztázza, hogy a vállalat bevételei fede­
zetet nyújtanak-e a vállalat ráfordításaira, vala­
mint az állan1kincstá11a.l sze1nbeni kötelezettségek 

teljesítésére 
A Gyógyszertári Központok többségénél válla­

lati szinten eddig mindenkor érvényesült a fede­
zeti elv Természetesen a fedezeti elv vállalati 

szinte11 v·aló érvényesülése a gyógyszertárak össz­

működésének az eredmé11:ye és v·alamcnnyi g:yógy­
szertár másképpe11 járul hozzá a fedezeti elv él'vé­

nyesüléséhez Elképzelhető olyan gyógyszertár, 
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melynek bevétele nem nyújt fedezetet magának 
a gyógyszertárnak a költségeire sem Természete­
sen a számításnál nem csupán a g;yógyszertár költ­
ségeit kell tekintetbe venni, hanem a vállalati köz­
ponti költségek egy bizonyos részét is Gyógyszer­
táranké11t a fedezeti elv vizsgálatára inég nálunk 
nem kei ült sor, de nem vitatható, hogy ahhoz, 
hogy Gyógyszertári Központi szinten a jövedel­
mezőség tudatos gazdasági cselekvés eredménye 
legyen, első lépésként a költségek gyógyszertáran­
kénti szétosztására volna szükség, később pedig 
gyógyszertáranként lehet és szükséges a fedezeti 
elvet Yizsgálni. Félreértések elkerülése végett ez 
nem azt jelenti, hogy azt a gyógyszertárat, amely­
nél nem érvényesül a fedezeti elv, meg kell szün­
tetni. Ez a szemlélet a tőkés rendszer magántulaj­
donban levő gyógyszertáraira volt jellemző A szo­
cialista gazdálkodásban csupán arról va11 szó, 
hogy felül kell vizsgálni azokat az okokat, amelyek 
egyes esetekben a fedezeti elv érvényesülését aka­
dályozzá.k és esetleg a lehetőséghez képest olyan 
- a szakn1ai színvo11alat i1e1n érintő - intézke­
dést kell hozni, hogy a gyógyszer tár bevételei fede­
zetet nyújtsanak a központi rezsihányaddal növelt 
gyógyszertári költségekre Természetesen itt is az 
első szó az egészségügyi szemléleté és elképzelhető, 
hogy üzemeltetni kell olyan gyógyszertárat, mel.v­
nél bármely intézkedés n1egtétele utá11 sen1 tl{d 
érvényre jutni a fedezeti el•iT 

Az el111últ évben alkalon1 nyílott tanuln1ányozni 
a prágai Gyógyszertár Vállalat sze1\;ezetét és gaz­
dasági működését. Csehszlovákiában a fedezeti elv 
gyóg~ysze1 tárankénti vizsgálata i11ár évek óta fü­
lyik, és ennek hatása n1eg is n1utatkozik az elért 
gazdasági eredn1ényekben J~hhez azonba11 az 
ad1niniszt1ációs rnunka, olya11 fokú gépesítésé1e 
va.n szükség, n1int ami11rennel a csehszlü"\rák Gyógy­
szertár Vállalatok és az egyes gyóg:yszertárak is 
rendelkeznek. 

1.\. vállalati fürn1ában n1űködő Gyógysze1tári 
Központoktól eltéi ő forma az intézmény vagy 
költségvetési szerv, mint pl. az egészségügy terüle­
tén n1űködő kórházak, i:endelőintézetek .. '.\. lé113reg­
bevágó különbség a.z, hog~y a költségvetési szerv 
teljes be,ételét köteles az államháztartás részére 
befizetni, kiadásait pedig az állami költségvetés­
ből fedezik Ez az egyes költségfajtákkal való 
gazdálkodásnak a Gyógyszertári Központokhoz 
képest összehasonlíthatatlanul nagyobb megkötött­
ségét jelenti A költségek ugyanis fajtánként (rova­
tonként) kerülnek jóváhagyásra és az egyes rova­
tok között átcsoportosítás, ún. vi1 e1nerd nem lehet­
séges Tehát ha az egyik költségfajtánál az elő' 
irányzott összegben megtakarítás mutatkozik, az 
egy másik költségfajtánál nem használható fel 

A Gyógyszertári Központok mint vállalati for­
mában működő egységek részére a költségeket 
- mint azt később látni fogjuk - összefoglalóan 
hagyják jóvá. Ezen belül a Gyógyszertári Központ 
·- természetesen a takarékosság és a célszerű 
üzemeltetés szempontjait figyelembe véve - meg­
lehetősen szabadon, saját belátása és szükséglete 
szerint gazdálkodhat (Ez alól a béralap kivételt 
képez, amely meghatározott, fix összegben áll 
rendelkezésre ) 

A másik lényegbevágó különbség, hogy a költ­
ségvetési szery részére a költségek megállapítása 
forintban, abszolút számban történik, míg a 
Gyógyszertári Központok részére százaJékszámban 
(a forgalom %-ában), ún költségszintet hagynak 
jóvá. A. forgalomnak a tervezetthez képest történő 
esetleges emelkedése tehát a költségek abszolút 
számban kifejezett összegének emelkedését is 
jelenti 

A költségek két nagy csoportra oszthatók : 

1. viszonylag változó és 
2 viszonylag változatlan 

költségek csoportjára 

Ad 1 A költségek első csoportja a forgalom 
(esetleg egyéb tényező) függvénye Amilyen irány­
ban a forgalom változik (emelkedik vagy csökken), 
ugyanolyan irányban változnak a költségek is. 
A kérdés csupá11 az, hog3r milyen arányba11 követi 
a költségek változása a forgalom változását Van­
nak költségek, amelyek egyenes arányban változ­
nak a forgalo1n ·változásának hatására . Ezeket 
propo1cionális költségeknek nevezik Az ilyen tí­
pusú költségek olyan százalékban változnak tehát, 
mint a forgalom (pl a csomagolási költségek, nor­
m-alizált hiány stb ) Vannak viszont olyan költ­
ségek, an1elyek a fürgalo1111nal azo11os iiá11yban 
változnak ugyan, de kisebb aiányban Pl. a for­
galom 10%-kal emelkedik, de a költség csak 5%­
kal nií Ezeket a költségeket degrnssziv költségek­
nek hívjuk (PI szállítási költség ) 

,\d 2 A viszonylag változatlan költségek álta­
lában, legalábbis bizonyos határig, függetlenek a 
forgalom alakulásától, pl bédeti díj, fűtés, vilá­
gítás stb. E költségek közé ta.rtoznak, n1int speci­
ális kivételek, az úgynevezett lépcs6zetesen en1el­
kedő költségek Ezek a költségek a forgr,lom bizo­
nyos eltolódásáig változatlanok, azonban egy 
hatá1é1 téken túl egyszerre inegen1elkednek, ez­
után ismét valtozatlanok, míg újabb határértékhez 
nem érnek Altalában ilyen természetű költség a 
G~yóg;ysze1tá1i Központoknál a létszán1\0áltozás­
sal együttjáró inunkabér PI egy g;rógyszertá111ak 
adott fmgalomhoz viszonyítottan a,dott létszáma 
és ehhez megfelelő bérköltsége van. A gyógyszer­
tár forgalma emelkedni kezd, de ez bizonyos hatá­
r_ig létszámmal és így többletbénel nem datálható .. 
Ig,y a forgalom változásál1oz viszon:yít1;a a bér 
változatlan Eljut azonban a forgalom emelkedése 
egy olyan határértékhez, melynél már új létszámot 
kell beállítani. Itt a bér hirtelen megemelkedik és 
újból egyszinten marad, míg a forgalom esetleges 
további eltolódása újból létszámváltozást nem 
tesz indokolttá 

Fentiekből kitűnik, hogy a költségeknek a vál­
lala.tok részére történő jóváhagyási rendszere egy­
részt biztosítja a forgalomemelkedés esetében fel­
lépő egyes többletköltségek fedezetét, másrészt 
más költségeknél megtakarítást eredményez, amely 
részben a gyóg3rszertárak magasabb színvonalon 
való üzemeltetésére nyújt lehetőséget, részben 
pedig mint megmaradó megtakarítás a dolgozók­
nak nyújtott szociálís és egyéni juttatásokat, 
illetve ezek növelését szolgálja, igazgatói alap, 
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jutalmazási alap (11ye1eségrészesedés), prénúum, 
stb. formájában 

Tern1észetese11 a költségv-etési szer\·ek gazdálko­
dási formájának is yai1 néhány előnye, pl korpót­
lék, vasúti kedvezmény, stb., de még ezt figyelembe 
véve is megállapíthatjuk, hogy a jelenlegi válla­
lati forma lényegesen kedyezőbb mind a Gyógy­
szertári Közpo11tok, n1ind pedig az egyes dolgozók: 
részére 

A Gyógysze1tá1i Központok te1 vezése a belkeres­
kedelembe11 é1 ,;-ényes tervezési utasítások szerint 

történik, a gazdasági elszámolás pedig a Kötelező 
Általános Belkezeskedelmi Számilakeietrn (KÁBESZ) 
épül fol A KABESZ szerint kötelező könyvelés 
minde11 ke1esk:edeln1i fo11nában működő válla,­
latra néz\e egyfo11ná11 ér-...:én:yes. Eze11 1e11dsze1 

szerint készült mérlegek lehetőséget nyújtanak 
arra, hogy felsőbb szinten összesíthetők legyenek 
és választ adjanak szakn1ánké11t és összesítve 
r1é1Jgazdaságunk keresk:edeln1i tevékenységének 
gazdaságosságáról, jövedehnezőségéről 

,\ ke1eskedele1n tervezése és a1111ak n1egfelel&i1 

a Gyógyszertári Központok tervezése az elmúlt 
é·v-ek folyan1á11 na.gy \ráltozásoko11 n1e11t ke1esztül 
Az utóbbi években a Gyógyszertári Központok 
által kötelezően betartandó tervmutatók mái: csak 
kis 11ányadát teszik ki azoknak: a tervszá111oknak, 

amelyeket a korábbi években előírtak Jelenleg a 
G-yógysze1 tári Központok részére a következő 

lényegesebb terveket hagyják jóvá: 

1. Hálózatfejlesztési te1 v, an1ely összegsze1 űe1~, 
ezen belül tételesen megszabja, hogy beruházás, 
fel-újítás ch11én, vagyis új állóeszk:özölt beszerzé­
sére, illetve meglevő használt állóeszközök fel­
újításáia milyen összeg áll a teivévben a Gyógy­
szertári l(özpo11t rendelkezésére 1:\_ beruházás, 

illetve felújítás céljait szolgáló összeg nagyságát 
lcét tén:yező szabja ineg : egyrészt az állóeszközök 

an101:tizációja, n1ásrészt az eze11 felül r11utatkozó 
tá1cajutt11tás 

2 111"ttnkangyi: te1v, an1ely a G:yógysze1tá1i rtfu­
pont re11delkezésé1e álló béralapot tartaln1azza 
A munkaügyi ten keretén belül létszámadatok is 
szerepelnek, ezek azonba11 csak tájékoztató jel­
legűek A Gyógyszei táii Központ ennek a számí­
tási alapot képezií létszámnak a foglalkoztatásához 
kapja meg a szükséges bérnlapot PI 470 fö 
785 OOO,-- Ft béralap 

lia azonba.11 a bé1ala11ból valan1ilye11 oknál fügva 

megtakarítás mutatkozik (pl. betegség, fizetés­
nélküli szabadság, stb.), úgy ebből a megtakarítás­
ból lehetőség van újabb létszám alkalmazására 
(eltérően a költségvetési szeivektől) Be nem tölt­
l1ető állások esetén a fel ne1n hasz11ált munkabér 
igénybevel1ető alacso11yabb 111u11kal\-ÖI be11 inaga.­
sabb létszám beállítására is vagy fordítva (pi egy 
gyógyszerész helyett két technika, stb ) 

3. Jövedelmezőségi te1v, amely lényegében a 
Gy-6gysze1tá1i I.Cözpo11t által elérendő rr;yereséget, 

illetve veszteséget hatá10zza meg. Ennek egy­
szerűsített szeikezeti felépítése 1958-ban a követ­
kező volt: 

Megnevezés 

1 .Á.rueladásból szá1mazó 
vétel 

11Iegoszlási arányszáni 

be-

2 Eladott áruk beszerzési ér -
téke 

3 Árrés (1-2) 
4 a) Munkabérek és közter­

hei 
b) Egyéb költségek 

Összes ker iáford (4a+4b) 
5 Forgalmi adó 

6 Nyereség (3 -5.) 

12,00% 
__ií,()~% 
17,60% 
12,00% 

100,00% 

68,90% 

31,10% 

29,_60% 

1,50% 

A jövedelmezőségi terv egyik jóváhagyott száma 
a nyereség, amelynek elé1ése a Gyógyszertári Köz­
pontok részére kötelezően va11 előírva, és amelynek 

túlteljesítéséhez a Gyógyszertári Központok dol­
gozóinak egyéni érdeke is fűződik Az elért nyereség 
nagysága, mint a jövedelmezőségi tervből is ki­
tűnik, a lebonyolított forgalom nagyságától, annak 
összetételétó1 és a költségekkel való helyes gazdál­
kodástól függ 

Vegyük sorra a jövedelmezőségi te1 v egyes 
tételeit : 

a) A gyógysze1eladás évről-év; e növekszik, rész­
be11 a biztosítottak szá,n1ár1ak en1elkedése, rész byn 

értékesebb, tehát magasabb ám gyógyszerek for­
galombahozatala következtében, és végül a széles 
tön1egelt kultú1ájá11alt en1elkedése révén, amely 

a gyógyszerellátás fokozottabb igénybe,ételével 
jár együtt A gyógyszerforgalom növekeclósé1iil 
jellemző képet kapunk, ha az 1952 -1957 évi 
adatokat egymással összehasonlítjuk : 

1952 é-v 
1957 év 

Eladási fo; yalom 
01száqo8 

637 millió Ft 100% 
1 17í millió Ft 185% 

b) .LÍZ ái 1 és alakulását - a beszerzési és eladási 

ár közötti különbséget - az szabja meg, hogy a 
lebonyolított fmgalomból milyen arányban 1észe­
sednek az egyes cikkcsoportok (Specialitások, 
magisztrális gyógyszerek, stb) 

l\lint isn1e1·etes a cikkcsoportok_ haszonkulcsa 

különböző, tehát a.zonos forgalon1 r11ellett az árrés 

annál rnagasabb, D1inél több a 11ag:y ha.s~onkulcsú 
cikkek (pi magisztrális) forgalma Köztudomású, 
hogy álla11dóan növekszik a gyári készítn1ények -
és csölcken a n1agisztrális gyógyszerek fo1galmának 
ai:á11ya 

Ez kedvezőtlenül befolyásolja az áIIés alakulását, 
1ne1 t a cikkcso1)ortolc fCnga.lmánalc a te1 vezetthez 

képest 111á1 ará11:ylag kismérvű eltolódása is, az 
árrés nagyságát lényegesen csökkenti.. Vizsgáljuk 
ineg a fürgalon1 összetétele változásá11ak hatását az 

ánés1c csak a két legdöntőbb cikkcsoportot figye­
len1be \·-é·ve: 

I 

Forgalom Haszonkulcs Á1·rés 

Specialitás SO~{i 26,47~{i 21,2% 
11agisztiális 20% 61,53CJ6 12,3% 

100~·6 33,5% 

·'! 

1 
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Specialitás 
Magisztrális 

II 

85% 
15% 

100% 

26,47% 
61,53% 

22,5% 
9,2% 

31,7% 
Mint a példából látjuk tehát, a specialitás forga­

lom 5%-os emelkedése és a magisztrális forgalom 
ugyanilyen arányú csökkenése 1,8°/o-kal kisebb 
árrést eredmén;yez 

Az árrés összege a Gyógyszertári Központnál 
marad Ebből kell fedezni a munkabéreket, egyéb 
költségeket, befizetni a forgalmi adót és az előirt 
nyereséget A felsoroltakon felül fennmaradó rész 
a többletnyereség 

c) Az összes kereskedelmi ráforditás tartalmazza 
a Gyógyszertári Központ fenntartásához szüksé­
ges, működésével kapcsolatos valamennyi költséget. 
A költségek alakulása is lényegesen befolyásolja a 
jövedelmezőségi terv teljesítését A Gyógyszertári 
Központ számára ez a legfontosabb, mert míg az 
előző két tényező (az áruforgalom és ánés) alakulá­
sát a Gyógyszertári Központ dolgozói nem befolyá­
solhatják, addig a költségek csökkentése vala­
mennyi dolgozó kötelessége. A költségek csökken­
tésének magától érthetődőe11 az észszerűség hatá­
rain belül kell történnie anélkül, hogy a legcseké­
lyebb mértékben is a gyógyszerellátás színvonalá­
nak rovására menne Az egyes költségfajták 
csökkentésére mind a g:yóg,yszertá1akba11, mind a 
központban tág lehetőség nyílik. (PI nmmalizált 
hiány, lejárati és egyéb selejt, fűtési, világítási, 
utazási, postaköltségek, stb ) 

d) A forgalmi adó a Központtól független ál­
landó tényező, melyet 1958 év végéig a Fővárosi 
Tanács Gyógyszertári Központjánál a forgalom 

KÍNA „GYÓGYSZERÉSZI KÉZIKÖNYV"-E 

Az 1953-ban megjelent „Kínai Gyógyszerkönyv" 
(OP 1953) után a kínai Népegészségügyi :Könyvkiadó 
kiadásában 1957-ben megjelent a „Gyógyszerészi Kézi­
könyv" (Y~ao- \\la-Shou-Ts'E) is, mely emlékeztet a 
a B. 1). mellett rendszeresen megjélenő British I'harrna­
ceutical Oodlx-rc. -~mint a B P. C. nemcsak szellemé­
fun, hanem papíranyagában, betűtípusaiban és tipo­
gráfiájában is pontos mása a B. P„-nek, úgy külső 
formájában a kínai „GyógJsze1·észi J{ézikön~·v" is 
emlékeztet a kínai g:yógyszerkön)vre Lényegében a 
B. P C. -hez hasonlóan kommentár jellegű, és nem­
csak a CP 1953-ban szereplő, hanem ott fel nem 
vett fontosabb gyógyszerekről is tájékoztat .A. l{ínai 
Gyóg)-szerkönyv beosztásához hasonlóan 531 cikkelyt 
ismertet, ezenkívül 99 nyugaton használatos és 58 fő­
ként növényi eredetú gyógyszert, melyek a kína:.i gyógy·· 
szerkincs nem hivatalos készítményei. A cikkelyeket a 
latin .ABC szerint rendezték. A. szokásos adatok (moJ .. 
súl~y, szerkezeti képlet) mellett utal a szöveg az elő­
állítás módjára vagy a gyóg) szer eredetére. A vizsgá„ 
lati nlódszerek ismertetése során szempontokat szab 
meg az indikáeiós területre, az adagolásra, a kereske­
delemben kapható cson1agolásra ÉS a tárolásra -.. onat. 
kozólag .:\. tárolás kérdése az ország nagy területével 
összefüggő klimatikus eltér·ések miatt különösen nagy 

12°/o-ában, Yidéki Gyógysze1tári Központoknál 
pedig 6%-ban állapítottak meg. 

J'vlint ismeietes f év januá1 l-től kezdve az el­
adási árak kismértékű változtatása mellett a ter. 
melői árak és ennek következtében a Gyógyszer. 
tári Közpo11tok beszerzési árai lé11yegesen megvál­
toztak Ugyancsak egyes költségtényezők (pi 
szállítási költség, tatarozási költség, stb.) is 
jelentőse11 növekedtek Még nem ismeretes vala.­
mennyi, a Gyógyszertári Központ működésével 
kapcsolatos költségtényező változása, de az mái 
most sem kétséges, hogy emiatt a jövedelmezőségi 
terv felépítésének megváltoztatására lesz szükség 
(Pl. forgalmi adó elhagyása, állami dotáció, stb ) 

A jövedelmezőségi terv további elemzésével a 
jutalmazásról (nyereség1észesedés) szóló később 
megjelenő cikkben még részletesebben foglalkozom. 

* 
E rö,id és teljességre egyáltalán nem törekvő 

ismertetésben a Gyógyszertári Központok gazda­
sági működésének csak néhány lényegesebb kérdé­
sét ragadtam ki, amelyek a gyógyszertári dolgozók 
előtt is érdeklődésre tarthatnak számot Remél­
hetőleg e néhány sorral sikerült a gyógyszertári 
dolgozók gazdasági isn1ereteit bővíteni és ezzel is 
hozzájárnlhattam ahhoz, hogy szakmai feladataik 
ellátása mellett azok gazdasági vonatkozásait és 
hatását szélesebb körben megismerjék 

FELHASZNÁLT IHODALOM 

A.z 1958. évi}I:agyar Statisztikai Zsebkönyv - Egész­
ségügyi .Jogszabályok Gyűjteménye 

(Fővárosi Tanács Gyógyszertáii Központ7a, Buda­
pest, V, Zrinyi u. 3) 

problénla; ezért több készítmény re alternativ elő­

iratokat közöl. _ _:\_ tárolásról külön fejezet is rendelke .. 
zik .. A J.llucillago gunMni arabici és a }}fucillago Traga­
canthae tartósítására például benzoesavat ír elő 

A gyári készítményekre kötelező deklarációs formu­
lát állapít rneg A g:yóg)szerek kínai neve után n1inde­
nütt n1egtaláljuk a latin nevet is 

Injekciók készítésére a vízen kívül a kö-.. etkező olaw 
joka.t is hivatalossá teszi : Oleu11i a,rachidis, Oleu1n 
arnieniacae, Oleuni gos.13ypii, Ole1on 'je.sanii Bakterio­
sztatikus anJa.gként egyebek között a fenilmerkuri­
nitrát is szerepel, oxidáció·gát]ó a.n:yagként pedig az 
aszkor binsav hoz ná tr iu1n biszulfit, a szulf adiazin-ná tr i­
un1hoz nátriumtioszulfát 

A tabletta-összetételekben még nem fordulnak 
elő az újabban használatos segédanyagok A„ tabletták 
konzer-..álására nátriumbenzoátot, sőt bórsavat is meg­
enged 

_._\_ német demokratikus szaksajtóban [D·ie PhaJ'fíi.a­
zie 11 436„ (1958)] ismertetett kézikönyv nyelvi nehéz­
ségek miatt részünkre sajnos nem hozzáférhető A. 
kön)'V megjelenése azonban azt iga.zolja, hogy a népi 
Kína nemcsak rohamosan iparosodik, hanem tudomá„ 
Il)' os szer\ ezete területén is igyekszik a minél maga­
sabb szint elérÉsére 
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