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A GYÓGYSZERÉSZET A MAGYAR EGÉSZSÉGÜGY SZERVES RÉSZE 
RÉSZLETEK DR VILMO.'i GYULA MINISZTERHELYETTES BESZÉDÉBÖL 

A III Magyar Gyógyszer ész Nagy gyűlés a 
magyar gyógyszerészetnek méreteiben eddig 
egyik legnagyobb megmozdulása Azzá t<>szik a 
gyógyszerészet tízéves eredményei és az előt­
tünk álló feladatok A nagygyűlések határkövek 
egy szakág területén, alkalmat adnak arra, hogy 
számotvessünk eddigi tevékenységünkkel s elért 
eredményeinkkel, elemezzük hibáinkat s utat 
n1utassunk a jövőre 

A gyógyszerészet a magyar egészségügy szer­
ves része, fejlődése elválaszthatatlan a magyar 
szocialista egészségügy fejlődésétől Értékelnünk 
kell vázlatosan az egészségügy fejlődését és 
eredményeit azért, hogy ebben az egészet magá­
ban foglaló fejlődésben lássuk a gyógyszerészet 
fej:Jődését és eredményeit is Ezen eredmények 
létrejöttében kifejezésre .iutnak államunknak az 
élet- és munkakörülmények megjavítására irá-
11yuló törekvései, az egészségüg:yi dolgozók, így 
a gyógyszerészek erőfeszítései is. 

A népi demokráciák államhatalma a népbe­
tegségek leküzdése érdekében tőle telhetően 
mindent megtett; az egyes népbetegségek el­
leni küzdelem irányítására szakközpontokat ál­
litott fel Teljes értékű hálózatot létesített a te­
rületi feladatok e!látásr a. A tudományos kutató­
munka eredményeit igyekezett a gyakorlatban 

_, __ érvényesíteni 
A magyar egészségügy a felszabadulás előtt 

rendkívül elmaradott volt és hazánk egészség­
ügyi tekintetben a legrosszabb helyzetben levő 
európai országok közé tartozott Az alábbi né­
hány adat iJlusztrálja a felszabadulás óta elért 
fejlődést: 

A születéskor várható átlagos élettartam a 
századforduló idején még a 38 é-;.ret sem érte .el 
1941-ben a férfiak átlagéletkora 54,9 a nőké 
58,2 év volt, 1955-ben férfiaknál 64.7. a nőknél 

, 68,7 év volt, jelenleg pedig megkÖz~líti a 70 

(r) 

évet. A csecsemőhabndóság az 1938. évi 13,1 %­
ról 5,8%-ra csökkent. 

1938-ban 14 tbc-halálozás esett 10 OOO lakosra, 
1958-ban már csak 3,1 

A fertőző betegségben meghaltak arányszáma 
10 OOO lakosra viszonyitva 4,7-ről 1,4-re csök­
kent az elmúlt 20 év alatt A javulás különösen 
a hastífusz, a diftéria és a dizentéria mortalitá­
sánál jelentős 

A fertőző betegségek közül a hastifusz és a 
diftéria mer biditása döntő javulást mutat Mind­
két betegségnél a megbetegedések száma kb .. 
egyhetede a 20 év előtti megbetegedések szá-
1nának. 

Igen jelentős mértékben csökkent a nemibe­
tegségek száma, az utóbbi években friss tünetes 
szifilJisz csak ritkaságképpen fordult elő 

Kevesebb a golyvás megbetegedés. Eredmé­
nyes harc folyik a trachoma ellen 

Az orvosellátottság is nagymértékben javult 
Egy orvosra 1938-ban 866, 1958-ban 673 Jakos 
jut. Az egészségügyi alapellátást biztosító kör­
zeti orvosok száma 1950-ben 2160; 1959-ben 
:1262 1950-ben egy körzetre 4423 lakos, jelen­
leg 3031 lakos .iut 

A gyógyszerészekkel való ellátottság hason­
lóan kedvezően alakult az utóbbi években. Egy 
gyógyszerészre 1938-ban 5760 lakos; 1958-ban 
2787 lakos jut 
Fekvőbeteg-e11látásunk nagyarányú fejlődését 

legszembetűnőbben a gyógyintézeti ágyak szá­
mának alakulásával jellemezhetjük 1938-ban 
10 OOO lakosra 52,7 gyógyintézeti ágy jutott, ez­
zel szemben 1958-ban 68,5, a hároméves terv 
\égén pedig (!Q60 ban) 70 ágy jut 10 OOO lakosra. 

Az egészségügyi ellátás terén bekövetkezett 
nagy mennyiségi és minőségi fejlődés egyik 
döntő tényezője az a körülmény, hogy míg 1938-
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ban a lakosságnak csupán 31 %-a volt betegség 

esetére biztosított, ina a lakosságnak rrüntegy 

70%-a biztosított 
A fejlődést bizonyító adatokon túl a legdön­

tőbb tény, hogy szocialista egészségügyet épí­

tünk a kapitalista egészségügy helyébe A tőkés 

rendszerben_ az egészségügy magánügy volt, n1a 

az egészségügyi ellátás elsőrendü feladat, az 

egészségügy költségeit az állam biztosítja, az 

egészségügy iavítfisa az egész társadalom üg;le 

lett 
A szocialista egészségügy alapelveinek meg­

fElelően a lakosság széles rétegeit bevontuk az 

egészségügyi feladatok megoldásába. A lakos­

ság öntevékenységének fokozására az egészség­

ügyi felvilágosítás különböző móds20ereinek és 

eszközeinek fell1asználásával végezzük az egész­

ségügyi nevelést és ismeretterjesztést, emeljük 

dolgozó népünk egészségügyi kultúrájának szín­

vonalát 
A gyógyszerészet az elmúlt 15 év alatt szer­

vezetében tar taln1ában és n1ódszereiben mélyre­

ható vált~zásokon ment át 

A szocialista egészségügy a gyógyszerészet te­

rületére vonatkoztatható alapelvei a gyógysze­

részet területén is maradéktalanul érvényesül­

tek A gyógyszerészet állami feladattá lett és az 

egészségügy egységének megteremtése tette le­

hetővé, hogy a gyógyszerészet az egészségügy 

szerves. részévé vált Az egészségügy tervszerű­

sége elvének alkalmazásával valósult meg a 

gyógyszerszolgáltatásnak mai rendje, amely a 

hálózat átszervezésével a dolgozók igényeinek 

rnegfelelően épült ki A tudomány és a gyakor­

lat egysége elvének érvényesülése emelte a 

gyogyszerészetet a mai szakmai szintre. 
Mélyreható változáson ment át a gyógyszerész 

is, aki meg akart felelni a szocialista társadalom 

által támasztott feladatoknak. A felszabadulás 

előtt a gyógyszerészek szemlélete, magatartása 

és tevékenysége a tőkés világ gyogyszer észével 

egyezett. Az új társadalom új követelményeket 

túmasztott velük szemben. Az új típusú szerve­

zeti formáknak szocialista tartalommal valo 

megtöltését csak emelkedettebb hivatástudattal 

és szemlélettel r endeL'<:ező gyógyszerészekkel le­

hetett megoldani. A gyógyszerészeknek meg ke,1-

lett ismerniök a szocialista állam alapvető törek­

'Céseit és irányát Tudomásul kellett venni, hogy 

a népért vagyunk és szerepünket csak ügy tud­

juk betölteni, ha azt a nép igényeinek és szük­

ségleténék megfelelően látjuk el Ki kellett lépni 

az elszigeteltségből és elzárkózottscigból. Köz­

vetlen kapcsolatot kellett teremteni az ellátá­

sára bízott dolgozókkal A szocialista világnézet 

és szeinlélet elsajátítása tette szán1unkra lehe­

tővé, hogy felmérjék helyzetüket és szerepüket, 

feladataikat a szocialista társadalomban A 

gyógyszerészek komolJ7 erőíeszítéseket tettek:, 

hogy meg tudjanak felelni az új társadalmi kö.­

>.-ete1n1ényeknek A gyógyszerész tár·sadalmi és 

szakmai helyzetében bekövetkezett minőségi 

változás egyik legnagyobb eredménye a gyógy­

szerészetnek 

A Nagygyúlés egybeesik az ország szocialista 

fejlődésének azor1 időszaká-.ral.. amely nagy erő­

feszítéseket igényel az egészségügyi szervezet 

minden dolgozójától, így a gyógyszerészektől is 

Az erőfeszítéseket indok:olja: iparunk n1indin­

kább növekvő tendenciája; mezőgazdaságunk 

rohamos szocialista átalakulása; a biztosítottak 

számának ugrásszerű emelkedésével várható 

növekedő gyógyszerfogyasztás; az életszínvonal. 

a lakosság egészségügyi kultúrája emelkedésé 

következtében fellépő igénynövekedés 

Fokozzák erőfeszítéseinket az egészségügy 

távlati tervének fontosabb célkitűzései: 

kz ország egész lakossága 1975-ig magas szín­

vonalú, mindenki szá1nára hozzáférhető és in­

gyenes egészségügyi ellátásban kell, hogy része­

süljön 
A megelőzés elvének érvényesülnie ke11 az 

egészségügy valamennyi területén A népbeteg­

ségek, mindenekelőtt a tbc elleni küzdelmet 

szervezett, szé1eskör ű n1egelőző intézkedések al­

kalmazásával erőteljesen kell fokozni Meg kell 

szüntetni a tbc népbetegség jellegét 

Lényegesen csökkenteni kell a fertőző megbe­

tegedéseket, nagy gondot kell fordítani a csecse-

1nő- és gyern1ekegész.ségüg:y fejlesztésére, a cse­

csemő mortalitást még a 60-as években 3°,u ahí 

kell szorítani 
Fokozni kell az öregkorú.ak egészségvédel111ét, 

szélesebb alapokra keil helyezni egészségügyi 

és szociális gondozásukat 
Ahhoz, hogy a gyógyszerészet jövő feladatai­

nak inegfelelhessen, szükség van: 

a gyógyszertárhálózat további l{iszélesítésére, 

fejlesztésére, a felszerelés korszerií_vé tételére, ú.i 
közforgalmú gyógyszertárak létesítésére első­

sorban az új lakótelepüléseken; 

a gyógyszerészek szakmai képzésének é:s to­

vábbképzésének megjavitására; 

gyógyszerészeti kutatointézet felállítására; 

a gyogyszerészeti tudon1ányos kutató~unka 

fokozására, hogy a gyógyításban az orvo.s es be­

teg igé1\yeit minél eredn1-ényesebben_ és 11atáso­

sabban lehessen kielégíteni; 
az orvos-gyógyszerész együttmúködés elmé­

lyítésére .l\ gyógyszerész az orvos tanácsadója 

a gyogyszer kincs alkalmazása terén; 
az egészségügyi felvilágosító munkának, mint 

a gyógyszerész hivatásbeli tevékenységének ér­

tf kelés ér e; 
gyógyszerészeknek a társadalmi munkában 

\;aló erőteljesebb részvételére 
A gyógyszerészek irányában n1egnyilvánu~u 

bi.zalon1 teszi lehetővé, hogy meghitt tanácsado­

.lEtvá, és a szocialista társadalomban segítő tár­

sává legyen népének. 
Megingathatatlanul hinnünk kell abban, hogy 

hivatásbeli feladataink a legmegfelelőbb adott­

sc\gok mellett a szocialista államban valosíthatók 

lneg igazán Meggyőződéssel kell vállalnunk, 

hogy tevékenységünk alapvető értelme a nép­

hez való hűségünk, ragaszkodásunk, annak n1a­

radéktalan szolgálata. Büszke öntudattal és 
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örömme1l kell értékelnünk azokat az eredménye­
ket, amelyeket elértünk A gyógyszerészek meg­
elégedéssel tekinthetnek vissza erőfeszítéseikre 
és áldozatkész munkájuk eredményeire. Adjon 
erőt a további lendületes és eredményes mun­
kához az a tudat, hogy Pártunk és Kormányza­
tunk értékeli munkánkat és megteremti azokat 

a feltételeket, amelyek további fejlődésünket 

jeJentik. 
Szeretni kell a dolgozó en1bereket, érez:n_i azt, 

l10gy új világot épfüink s ennek az új szocialista 
világnak kialakításában nekünk gyógyszeré­
sz·eknek és orvosoknak nem alárendelt szere­
pünk van 

A MAGYAR GYÓGYSZERÉSZET SZOCIALIST A FEJLŐDÉSE' 
LAZAR JEAU 

A gyógyító-megelőző szolgálat szélesköríí ki­
építése,. népünk: egészségügyi kultúrájának örven­
detes emelkedése mind nagyobb igényeket támasz­
tott a g;yóg-yszerellátással szen1ben ~!\_ szocialista 
egészségügy rnegkfvánja a mindenki szán1á1a 
hozzáférhető, korszerű g3Tóg:yszercllátás biztosí­
tását is Ennek érdckébc11 törekedtünk arra, hog~; 
te1vezőn1unltá11k fejlesztésével) a gyáriparral 
együtt111űködve biztosítsuk az egészségüg:yi igé­
n:yeknek 111egfelelő 111ennyiségbe11 és 111inőségbe11 a 
szükséges gyógyszer féleségeket 

Ki kellett építenünk a szocialista g} ógyszerel­
látásnalc n1egfelelő sze1 vezeti formákat. A g~yógy­
sze1 tá1a.k és 111unkáj~ka.t elősegítő laboratóriun1ok 
fejlesztésével n1egteren1tettük a korszerű gyógy­
szerlcészítés fOI-ya111atos biztosításához az alapot 

Gyógyszerészeink igyekeznek eleget tenni a 
szocialista g~yógyszerészet kö\.: eteln1ényeinek és 
111indez együttesen biztosítja, hogy a n1agyar 
egészségüg,y szocialista fejlődésével szervesen 
együtt fejlődik a magyar gyógyszerészet is. 

Az egészségügyi ellátás fejlődésével párhuzamo­
san a gyógyszerfCngalon1 is rohan1osan 11övekedett, 
és ma már meghaladja az 1951. évi fogyasztás két 
és félszeresét Enől a fejlődésről tájékoztatnak az 
I táblázat adatai 
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. ~ nö'\·clc\ {) igén:yek biztosítása, a zökkcnő1ne11-
tes ellátás és a szocialista rendszer gazda.sági 
tör vén)-;·ej n1egkö\ ctelik) hogy a g:_y„ógyszer ek gyár­
tása, elosztása. tervszerűen tö1té11jék. A te1vszerű 
gyóg;y-szergazdá.lkodás kezdeti szakaszában Yoltak 
nehézségek, azonban kelló stati1:3ztikai adatok bir-

1. l\_ III G:y óg~„szcrész x·agyg~ ülés megn~ itó ülésén 
(1969 októbc1 7.) elhangzott előadás 

tokában n1ost 111á1 111egfelclő bizto11sággal tudjuk 
inegteI\'·ezni szülcségleteinket El kell azo11ban 
is1ne1nünk, hog:y 111ég ennek eJlenére is egyes 
g:.yógyszerek terén elófordu]nalc hiányosságok 
Különöse11 nehéz az újonnan törzskön:y,7 ezett 
készítn1ények szükségletei11ek inegtervezése, me1 t 
a g:i akorlatban azok alkalmazása, ill felhasz­
nálása a logkülönbözőbben, szinte felni:érhe­
tetlenül alakul, ugyanakkor egy új készítn1ény 
be\.rezetése ko1noI-y kibatással van szán1os 111ár 
fo1ga.Jon1 ban ]evő készítn1én:y felhasználására is 

]i:zeknek az ingadozásolcnak kieg:yensú1:yozása 
érdekébe11 meg kellett tere111tenü11lc a tervszerü 
gazdálkodás, a folya111atos ellátás _egyik leg­
fontosabb alapfeltételét, a kellő forgalmi és tar­
talék készletek kialakítását. Csak ezek nyújtanak 
kellő biztosítékot a za\artala.n és fOJya111atos 
gyógyszerellátás 111og,.-a]ósításához. 

Gyógyszerellátásunkat nagymfotékben befolyá­
solta az is, hogy gyógyszer iparunk ter111elésc i11eg­
t.öbbszöröződött, ng:yanaklcor te.1\;szerii és nag~·y-obb 
arányú fejlesztése -cRak a közeh11últbnn indult 
meg. Ezért a leg11agyobb elis111erésscl ta1 toz11nlc a 
n1ag;ya1 iparnak, i11ely nehéz körül111ényck k:özt is 
szem előtt tartva az egészségügyi ellátás érdekeit, 
iparkodott biztosíta1ü szükségleteink.et 

A szocialista egészségügyi ellátás n1egkfvániai 
hog:y csak az egészségügyj követeln1ényeknek 
n1indenben n1egfe]elö gyóg,yszerek keJüljenek: foJ­
galomba 

Ennelc rnegfelelően n1egszüntetti.ik a.zoknak: a. 
g:yógyszereknelc a fCngalon1bahozatalát, ·1nelyek 
elavultak, hatástalanoknak bizonyultak, vagy 
azonos összetételben, de inás és inás név alatt 
kerültek forgalomba A felühizsgálat után a 
n1egn1a.1adt gyógyszerkészítn1ényelc szán1a kb 
800-ra csökke11t Ez a szán1 lényegében ne1n vál­
tozott azóta se1n, r11ert bár újabb k_észítn1é1Tyek 
kerülnek forgalomba,. a lco1Rze1űtlenné vált ké­
Rzít1né11yek gyártását n1egszüntetjü]c 

.A gyóg~yszerigé113rek 111e1111yiségi kielégítése inel­
lett a szocialista gyógyszerellátás egyik legfon­
tosabb je1lc1nzőie, és eg3:úttal követeln1énye is az . 
hogy az onos, ill. a beteg kezébe mindig a leg­
korszerűbb és hatóértékóben optimális gyógy­
szert ad.ia. Gyógyszerellátásunk ez irányú törek­
v-ését néhány példával sze111lélteten1. 

~4-ntibi'oti k·?t1n-gyáttás1tnlc lcözépenr ópai vi~zony­
latban első helven áll. 

Ohloroci'd-gyJ~ tdsu.nk Yilágviszonylatban is i1ag3 · 
volumenű A széles spektrumú antibiotikumok 


