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A GYÓGYSZERÉSZ NÖVEKVŐ SZEREPE AZ EGÉSZSÉGNEVELÉSBEN 
DR KÁLMÁN LÁSZLÓ ÉS DR POGÁTSA GÁBORNÉ 

Az egészségnevelő hálózat 1nüiden állani egészr:;ér;ügy·i 
szervezetében kiPpül. Fejlesztését szükségessé teszi a 
1node1n életfo-t1na, az általá1ios nii(veltség és a g-1jóqy­
sze1'ek elte1jedt használata 

A gyógyszerészek, a gyógyszertári dolgozók egész­
ségnevelő tevékenységének küiönösen nagy a Jele1itő­
sége elsősorban a gyógyszertárban niegforduló ha­
tahnns e11ibe1 tö1neg n1,-intt. Az egészségnevelé" rend­
kívül kényes feladatához a szaktudun1,á-nyok is·nie1-etén 
k·ívül a tár·sadalonitudoniányolc elsa,játítása ·is szflksé­
ges. A gyakorlati 1nunka 11iellett az elniélet-i tetü.Zel 
1niívelése is fontos 

Az egészségnevel/5 1nunka rierncsak a tá'! sadaloni 
szániáJ'a gyürnölc~özik, haneni 1iisszahat egyénisé­
gü1il:1 e, elősegít·i a 11oz-itív szeniély·iség-vonásol:. kiala­
kulását és ellen •nilyozza a gyógyszertrfo-i ni unka elgé­
p·iesedfsPt 

* 

A gyógyszerészek egészségnevellí 1nunkába \·a.ló 
bekapcsolódásának elsődleges indoka az, hogy le­
hetőségük is, tudásuk jg van a szak- és eg:yéb isn1c­
retek tmábbadásárn. A lehetőség abból adódik 
hogy jelentós a kapcsoilltuk'.a társadalommal Buda~ 
pest gyóg:ysze1 tárajban pé~~ául naponta n1integ,v 
100 OOO rnnber fordul meg Oriási érintkezési felület 
ez! Szinte vetekszik a tö1negkon11nunikációs eszkö­
zök lehetőségeivel Különöse11 sze1nbeszökő a 
gyógyszerészelt és gyógyszertári dolgozók egészség­
nevelő tevéke11ységének a jelentősége, ha figye­
len1he vesRzük, hogy a szen1él-yes érintkezés a legha­
tékonyabb eszköz ebben a inunkában 

A nevelés, eg,y cn1ber n1agatartásának iita]akí­
táHa, szokásainak nlegváltoztatása rendlúvül bo­
n.rolult, kon1plex feladat, an1ely 110111 oldható n1eg 
C8upán a tern1észettudon1ányok berkein l>elül, ha­
ne1n ki kell egészíteni a pszichológia, a pedagógia, n 

Ai egészHégügyi tudon1ányok rendszeréból a?; el- szociológia és n1ás társadalon1tu(io111ányok isn1e-
1núH. évtizedekben szán1os új tudon1ányág fejlő- 1 eteivel Ü; Ezeknek a 111cgszerzése ne1ncsak azé1 t 
dött ki }~zek közé ta1tozik az egészségrievelés. A fo- füntos, n1ert feltétele az e1üd1né11yes n1unkának, 
galorn talán többek clé)tt idegen, a hozzátartozó te- hanen1 azé1t is, inert n1egvéd bennünket az ösztö­
vékenység azonban - egészségügyi felvilágosítás nösség által elkövethet{) hibáktól, n1int an1i]yen 
néven - régóta is~nert Az egészségnevelés ugyanis például a „pszichés infekció" (vagy más r1éven a 
az egészségügyi felvilágosítás szélesebb, n1odernebb „szóártalon1"), an1ely a hel.ytelen egészségncvel6 
forn1ája A felv-ilágosítás elsősorban isn1eretköz- tevékenység legfőbb veszélye ~4. betegség n1egis­
lést, -terjesztést, -átadást, az egészségnevelés pedig n1erése, egyoldalú inegviJ~gítása ugyanjs szoron­
- an1int az elnevezés is n1utatja - nevelést: tu- gást, hypochond1iát válthat ki a betegben, s ez a 
dat- és n1agatartás-forn1áJási jelent. Vagyis nen1~ kö1üln1ény bizo_nyos 1negbetegcdésben (nou1osis1 cHak isn1eretcinket adjuk át, hane1n Jávezetjük az hype1 tonia) ko1n0Jy a1cadálya leJ1ct- a gyógyulái.;­
egyént életn1ódjának olyn11 iránvú Jnegváltoztatá- nak 
1-1ára is, hog,v egészségét 1negóvja, rncger6sítsc, \;agy Az egészségneveló n1unkában való részvétel 8ok-
vÜ;Bzasze1ezze 1étű rrörténhet ehnéletj Ó8 gyakorlati síkon. Az eJ-

~·1a n1ár a világ- 1ninden jelentősebb álla1nában n1életi terület n1indenki előtt nyitva áll, a gya.ko1-
az egészségügy va.Ia.1T1cnnyi szakágazatá1a, íg,y a, lati 1nun}{a pedig füleg a gyógyszeltá1i dolgozóknál 
gyógys;.-:;erellátó szolgálatra is kiterjed{), szervezett adott A kettő egy1nással kölcsönhatásba.n van t~8 
egészségügyi apparátys füglalkozikaz egészségneve- egya1ánt fejlesztésre vá1 Az egészségnevelés eln1é­
léssel Az Egyesült Alla1no]{ kó1házi gyógyszei:tá- leli részét illetőe11 szakágazati viszonylatban teltét-
1aiban például info1n1ációs központokat 1endszcre- lenül szükség lenne - esetleg a gyógysz;erüg,yi sze1-
sítettek Eredn1énvek1ől szá1nolnak be a brit, olasz, vezésen belül- több is1neJetanyagra, inert a gyógv­
szovjet, jugoszláv;, cseh, nén1et és f1ancia szaklapok szc1észettel ki:L_pcsolatos ilyen irányú irodalon1 
iH. Lengyelországban fokozatosan kiépítik a gyógy- elenyé1'3zŐ, holott központi segítség, irányítás n1el·· 
szc1észek 1nagas s:r.ínvonalú, egész.ségncvelés1eis al- lett az irodalon1 lehet11c a gyakorlat legfőbb tá­
kaln1as képzését .. Az egészségnevelő tevékenység 111asza Megfigyelések szerint a gyógyszerésznek ah-
fe,jlesztése ugyanis a 1nodern életfür1na és az általá- hoz, hogy az egészségnevelő feladatia alkaln1as Je- ._;~ 
nos kultu1áltság inai színvonala 1nellett elengedhe- gyen, évente jelentős n1ennyiségű cikket, tájékoz- ~, .. ,·~ ... ~.·.,:.: .. ; .. ~,.,:; tetlcn Ne1ncsak azért, niert az általános n1űvelt- tatát kell kapnia, nyilvánta1:ta.nia, esetleg kartoté- ~~ 
séggel az egészségügyi n1űve]tségnck is lépést kell koznia. ~4.. gyakorlati tevékenység hatékon:_y Rágá.t 
tartania, hane111 azért iR, n1e1t inegkövctcli ag:yóg\- illetően szintén szá1nos lehetőség sorolható fel ·1 
szerek eherjedt ha.szná.lata, széles skálája. a7, cn1be- Eze]{ Jrözül legíüntosabb a szen1élyiség és a ]rörn\e- 1 
rek érdeklődése a szervezet, az életjBlenségek és az zet kialá.kítása A gyógyszerészi 1nagata1tás és sze- -1 
egészség 1negis1ne1ése iránt. Ennek eleget tenni csak 1nél.yiség n1egnyilvánulása é_ppenúg.Y feltétel ebben 1 
úg:y lehet, ha az egészségügyi dolgozók n1unkájá- a 1nunkában, n1int a szakn1ai tuclás Bálint Mihály &,zy; 

nak az egészségnevelés jelentős tartozéka Tehát a or vospszichológus inondja: „Az orvos n1aga js -; 
gyógysze1ész sze1epe r-;en1 lehet n1a 1ná1 egvedül a gyógyszer, csa.k a pharn1acologiája nincsen kidol- 1 
g\ ógyszerkészítés és -kiadát:i gozva." U gva11ez ér vényes a gyógvszerész1e is, séít 'i 

115 _______________________ 4 



1970. június GYóGYSZER!<;SZET 213 

111inden egészségügyi dolgozó1 a. Haso11lóa11 füntos 
111ég ebben a n1unkában a pszichológia és a szocio­
lógia szerepe a szakn1ai isn1e1otek 111ellett. A pszi­
chológia biz~()sítja a i1evelés tudon1ányos alapját, a 
szociológja pedig--azt_JL _szituációt, tárja fel, an1ely­
ben) a.111ely e1le11 vagy a-n1elyé1t az egészségnevelés 
folyik 

A sike1es egészségne1, elő tevékenység i1e1ncsak 
n1unkát kíván, 11anen1 vissza is hat szen1élyisé­
günk1e A gyógyító n1unkába11 való gyakorlati 
részYétel, az emberekkel való eleven kapcsolat elő­
scgítj a. pozitív szen1élyiségvonások }{ialakítását és 
ellensúlyozza a gyógyszerészi n1unka bizon.yos 
fokú elgépiesedését. Remélhető továbbá, hogy a 
gyógyszerészek és gyógyszertári dolgozók gyógy­
szerkészítő, -kiadó, -ellenő1 ző stb. 111unkájának je­
lenlegi eg:yeduraln1a éppen az egészségnevelés gyü­
mölcseként egyensúlyba kerülhet például a túlzott 
gy ógyszcrfogyasztás visszaesése révén, és így az 
egészségnevelő tevékenységünknek az időfaktor 
scn1 szab határt. 

A töiténelcmből tudjuk, hogy a gyógyszerészek 
köztanácsadói sze1epe inár az orvostudon1ány k:i­
ahLlrnlásának hajnalán jelentkezett és hozzájuk 
fm dultak segítségért, folvilágosításér t London 
egyik negyedében végzett felmé1ésko1 kiderült, 
hogy a n1cgkérdezettek 60%-a rossz közérzet esetén 
a gyógyszerészhez fürdul. \!iszonozzuk ezt a bizal­
n1at azzal, hogy egészségnevel{) tevékenységünket 
kellő tartalommal töltjük meg 

U-p J1 l{ a .:1 M a H H ll-P r. fI o 1 a lf a : Iloebl-
111e11ue po;ru if3ap.Ha4ee1na e 2u211e/l11lleu10,H eoc1ut1na11lllt. 

fHJ 11eI·Hl4eCKO·J30CnHfél1CilbHa5I CClb C03/l<lC1C5I D CMC­

!C\IC 3;:i;panooxpaHeHH}I K3)J{Jloro roCYTtapc'1Ba. Ero pa3B11-

1JJe HCOŐXO,U:HMO BC.J!Cj_(C IBHC CORpCNICHl-lOI 0 o6pa3a )l{J13Hl1, 

oóutcro o6pa3onaHHH 11 pacnroc1pattcHHe'1 nei-:apcrBeH­
nn1x npenaparon 

f111 MeI-IHl!CCKO-BOCnH la ICJ!hHaJJ ,'lC.H re JlbHOC 1 h cjJapMa· 
HCB1'013, an1el!Hb!X pa60THJl;{QB H~1ee1 OCOŐC!-IHO ŐOJlhllIOC 

3H3llCHHC BC.;1e,'lCJ'JH1C ÚOJJbUIOI1 MaCCbf j!IO)lC!':í 0Gpani:a10-

ll_(l!XCJJ K CIIII'CKC l{ npOBC,1lCil11!0 l!pC3Bbill3i-Íl10 TOHKOfí 

pa60JbI no fHTHCHHl!CCKOMY BOCITHiaHHIO KPOMe npo4Jec­

CHOHaJILHLIX 3H3HHH HC06X011Jfi\10 H OCBOCHHe OŐ_IIJ;CCTBeH­
HblX IIaYK. l{poMe npaK111qccKoii pa6orhr 01-.1ettb sa>Ktta 

H TeopeTH4CC1-(35I OÓJI3C1'b 

f'Hl'HCHT1lI€CKO-BOCilHTa1eJibHaT1 pa601a rrpHHOCHI nno­

,Il;hI HC fOJILKO OŐI.l{CCTBY, Hű H ,u;e11CTBYer Ha JJl1IlHOCTb 

Bocn11Ia1e;151, crroco6CTBYC'I ccjJopI1111posaHHIO ITOJIO/KH-· 

renbHLIX CBOÍÍCTB JIHLIHOCITI H rrpe.r:i;orspaIIJ;aCT roro, l!TOŐbl 
anreLIHa5I pa6ora cra TJa 'ltexattttlfHOí1: 

Di. I ... Kálrnán and Dr G l")ogátsaneé 
P o g á l s a: Increased 1olc of pharinacist.s in health edu­
cation 

The systen1 of ht:.alth edncation is diff01ent in ea0h 
C;ount1y, but it is equally iinportant in the modern life 
inY-olving incroased USE:,~c_di_can1ents„ The autho1 s 
t-;1nphasise the parmacists' role in this branch of rnedi· 
cine, because of the high nnrnber· of patients contaoting 
thc professional pcrsonal of the public pharmacies. The 
h1iü1n1ation of lhe patiEJnts on hea.Ith p1oblems by the 
pha11nac::ist in cha1ge of pnblic pha11l1.aciEJS is a va.luable 
serY-ice fo1 the public and it helps to develop thc posi· 
tive pc1sonality of the info1mators too, and also con1pen·· 
sates für the 1nonotony of the dispensig >Vork 

D1 L l"{ á. l 1n á n, I1\au Dr G P o gát s a 
Dú', 1vachscnde Teilnalnne des Arotheke1 s i·n der Gesund­
hcil~'ei ziehung 

D01 f)ieust fü1 GesundheitsE:>rzÜ;hung hat sich zun1 
S(_Jbstündigen Sektoi: in1 Gesundheitsv.,esen der einzcl­
ncn IAind81 he1ausgebildet Anlass zu seiner 'Veite1 -
cn1-,vicklung geben die inodcTne Lebensfo11n, die all­
ge1neine Bildung und die ve1breitete \Ter>vendung von 
A1zneirnitteln 

Dio gesundheitse1zieherische Tatigkeit düt Apothoko1 
und sonstiger Apothekenangestellten hat besondcre Be­
deutung erlangt, da diE:.1 Apotheken von einer erheb­
lichen 1Vlenschenn1enge besucht \Ve1den Die ausse101-
d(-,ntlich ansp1 uc::hsvollo Aufgabe der G-esundheitsc1 · 
zfr·hung sui-zt a11RR(;1 den spAziellen _:F'achkenntnissen dic 
A.n1__;ignung dc1 Ccsellschaftswissenschaften vo1aus Ne­
hcn dni pra.ktischen Tatigkeit darf die Pflege de1 theorc­
tischt-:n l{cnnhüsse niehL in dcn Hinterg1und treten. 

])ic: gesundheilse1ziche1ische Arbeit ist nicht nur für 
dic Gesellschaft von gtossem Nutzen, sie >virkt auf dio 
]'e1sönlichkcit dc1 B1ziPher zu1ück und fördert die Aus­
hil<lnllg positi\-f:J PersönlüJ1k(:ií.s1ne1krnale, .sie gleicht in 
{l01sclbcn Zcit clie J\íechanisic1ung de1 Apoihekentatig­
kcil aus 

( l1fí-iá10-.;i Tanác::J Gyóuy~zertá1-i Köz1'Jon~ja _lJudaJJC)·l V, Z1ínyi u 3) 
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Th!EC:~ZÜXTJ<;THEHÍK-E A l<EHTÖZCÍ 
BETJ~G8ÉGE1( ~ 

J{lze Ööt Ap Ztg 23, c!S], 292 (1969). 

\T 1:!..jon utopisztikus-e az az elképzE:lés, hogy a já1 vá­
ll,\ os és fer t6ző betegségeki:;t a század \·égére sikerül ki­
irí1:1ni, tekintettel arra, hogy azok a trópusi országokban 
jelenleg n1ég erősen pusztítanak? 

<\._ szulfonainidok és antibiotiku1nok a.lkahnazásáv al 
sikerült a ragályos betegségeket jelentŐS8l1 visszaszo1í-
1 a.ni, így ren1ény van rá., hogy belátható időn belül vé­
gezni leht:::t velük A fejlődésben elma.1adt országokban 
ez a fülyamat lassúbb lesz, tnini a kultmált vilá.gban. 

A_z állatokat fenyegető já1 ványok mellett különös 
::ailyt helyez a '\·'ilágegészségügyi szervezet (YVHO) a 
n1alá.1ia, a hitnlő, a gyer1nekpa1alízis, a szifilisz és főleg a 
tuberkulózis 1nielőbbi felszámolására.. Hogy a l\.feningo-, 
Strepto- és Gonoeoccus okozta bEJtegségek és a vérbaj 
jelentkezése lényegesen ritkább lett, azt a kemoterápiás 
kezelésnek és hjgiéniai rendszabályoknak köszönhetjük. 
A vhusos megbetegedések ellen nehezebb védekezni, de a 
g;ye1n1ekbénulás igen hatásos ellenszerének bizonyultak 

a Salk-, illetve Sabin-féle oltások. ~<\ kanJ-a.1ó és rnbeüla 
ellen sike1E:sen véghezvitt tön1egoltások e1edménnyel 
biztatnak, nen1 ez azonban a helyzet az influenza 
(grippe) esetében Ennek különböző csoportba tartozó 
kórokozói vannak, és csak ha annak típusa idejekorán" 
felismerhető és elegendő oltóanyag is áll rendelkezésre, 
számíthatrmk sikerrel sze1nbenézni a betegség jfil'v~ny~ 
sze1 ű fellépésével. Grippe elleni tö1negoltásokban beV-ált 
a t.ű nélküli t.1 anszkután fecskendő használata, mellyel 
óránként 400-GOO oltás \.égezhető a fertőzés veszélye 
nélkül 

l\fár a 1núlt század n1áSodik fele óta alkalmazott Jen­
ner·féle hiinlőoltások fOiytán ez a betegség 1na már 
iitka, 0-EJ nincs végleg folszán1olva, mert Indiában még 
akadnak fertőző gócok 

Tehetetlenül állunk a fertőző májgyulladá-ssal -szem­
ben, mivel kórokozóját még nem sikerült felderíteni 
A n1egelőző \ édekezés ez idő szerint még lehetetlen. 

A XXI„ század első felében joggal számíthatunk a 
fisrtőző betegségek további nagyfokú vissza.szorítására, 
ha a védőoltásokat tervszerűen, világszerte - az elma­
radott országokban is - elvégzik (137) E.E. 


