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Történet·i előzmények 

Az első kolostor és kórház Magyarországon 1007 -
ben Pécsváradon épült. A korabeli okmányokból 
tudjuk, hogy a pécs:váradi bencések rendházában , 
gyógyszertár is működött. A középkorban az Olasz­
Francia,- és Németországból érkezett szerzete­
sek ispotályokat, szegényházakat alapítottak, me­
lyek a kórházi gyógyszerellátás kezdeti alakjának 
tekinthetők. Ezek a kórházi gyógyszertárak nem­
csak a kórházban ápolt betegeket látták el gyógy-

. szerrel, hanem más rászorulókat is. Az 1667-ben 
kiadott „Lex. Sanitaria Ferdinanda" külön válasz­
totta az orvosi és a gyógyszerészi hivatást és a 
gyógyszertárak ellenfüzését az orvosok hatásköré­
be utalta. Az 1876. XIV. törvény szabályozta elő­
ször a kórházi gyógyszertárak felállítását. Az el­
múlt évszázad utólsó negyedében létesültek Buda­
pesten a nagy közkórházak gyógyszertárai. 

A .II. világhábo;~ az egészségügyi létesít1?ények­
ben is nagy pusztitast okozott. 1945-ben rnmdössze 
18 kórházi gyógyszertár működött. Így szükséges­
sé vált a teljes magyar egészségügy újjászervezése. 
Egészségügyi miniszteri utasítás szabályozta 1953-
ban az intézeti gyógyszertárak létesítését és 450 
kórházi ágy esetén tette azt lehetővé. Az intézeti 
gyógyszergazdálkodást 1957-ben, a gyógyszertárak 
működését pedig 1958-ban szabályozták 1962-ben 
létesítették az Országos Gyógyszerészeti Intézetet, 
mely szakmai ellenőrzést, felügyeletet és útmuta­
tást ad az intézeti gyógyszertárak munkájához 
A kórházi gyógyszertárak kialakításának feltéte­
leit, alapterületi elrendezését, berendezését és fel-

) 

8Zerel~sét eWször az 1966-ban ]dadott Kórházterve-
zési. Utmutató írta elő a kórházak nagyságrendje 
szennt. 

J elcnlegi helyzet, millcödési feltételek 

Hazánkban az egészségügyi ellátás, így a kór­
házi betegellátás is állami feladat. 1975 óta a dol­
~ozók biztosítás'.1 teljeskörű, a~egészségügyi ellátás 
n:g:ye.nes, ugyams az ,egész~égü~yi ellátás állampol­
ga1:1 J~g, ,az ~lkotm~ny b1ztos1tja. A~ ország 152 
gyogymtezeteben mmtegy 100.000 korházi ágyon 
folyik a gyógyítás. A kórházi gyógyszerellátást je­
lenleg 70 intézeti gyógyszertár, 57 kisegítő gyógy­
szertár (gyógyszerraktár) és 71 infúziós laborató­
ri~,m __ v_égzi .. Ez~k ~zerü;t a kó~házak 46 %-ában 
n~uko~1k ,t~}3es ~ogu gy?gyszertar, 38 %-ában pe­
d~g Inseg1to gyog.yszertar. A fekvőbeteggyógyin­
tezet~k 17 ,%-,át Jelen!eg is közforgalmú gyógy­
szertarak lat3ak el gyogyszerrel. A fejlesztési ten­
dencia szerint minden kisegítő gyógyszertárat tel-­
jes jogú gyógyszertárra alakítanak át fokozatosan. 
A gyógyszertárak fe]lesztése, gépesítése permanens 
folymat. Jelenleg a kórházi gyógyszertárak mint­
egy 60 %-a mondható korszerűnek és jól felszerelt­
nek. 

A kórházi gyógyszertárakban jelenleg 400 gyógy­
szerész, 800 gyógyszertári asszisztens és kb. 500 

segéderő működik. Egyre növekszik a szakayógy-
, l' k. k b szeresze r es sza asszisztense száma. 

Az Egészségügyi Minisztérium közvetlen felü­
gyelete ala tartozó egyetemek és országos intéze­
tek gyógyszertárainak szakmai irányítása és ellen­
őrzése az Országos Gyógyszerészeti Intézet fela­
dat!'1. A tanácsi kórházak gyógyszertárainak szak­
mai ellenőrzését a megyék, járások, városok szakfő­
gyógyszerészei végzik. 
A~ egészségügyi intézetek központi gyógyszer­

tárai a nomenklatúra szerint centralizált egész­
ségügyi munkahelyek (osztályok), melyeknek ve­
zető főgyógyszerésze közvetlenül a kórház igazgató 
főorvosának van alárendelve. .1Tevékenysége a 
gyógyszerellátás tervezése, ellenőrzése terén az 
intézet egészére 1kiterjed. 

Az integráció az egészségügyben az intenzív fej­
lesztést szolgálja. A kialakult kórház-rendelőinté­
zeti egység, s a hozzájuk csatolt egyéb rendelők 
gyógyszerellátása a kórházi főgyógyszerészek, illet­
ve a gyógyszertárak tevékenységi körét az utóbbi 
években jelentősen kibővítette és átalakította. Az 
orvosi tevékenységben a tudomány fejlődésével al­
kalmazásba vett eredmények új feladatokat adtak 
a kórházi gyógyszerészeknek is. Pl. az intenzív te­
rápia térhódítása, az infúziók, injekciók, dialyzáló 
?lda:ok. készíté~e, _inte;a~ció~ irodalom figyelése, 
izotopdiagnoszt1ka1 kesz1tmenyek gyógyszerelle­
nőrzési feladatai stb. 

A kórházi gyógyszertárak legfontosabb feü.idatai 

Az intézeti gyógyszertárak gyógyszerkészítő te­
vékenysége mennyiségi és minőségi szempontból 
egyaránt gyarapszik. Az utóbbi 10 évben a galenusi 
középüzemi méretű tevékenység - tabl., lrnp, 
oldat készítés - átlag 50 %-kal növekedett. Ez 
Rzükséggssé tette a GMP elvek fokozatos beve­
zetését és a géppark modernizálását. A növekvő 
steril oldat, érzéstelenítő oldat és magisztrális 
injekció igény kielégítése még nagyobb feladatot 
jelent. Az egyre korszerűbbé váló 71 infúziós la­
!1or:'1~~rium, 1?82-ben már közel 5 millió palack 
mfuzrnt keszitett. Htt ehhez hozzászámítjuk a 
Humán Oltóanyagtermelő és Kutató Intézet ál­
tal készített kb. 2 millió palackot, kiderül, hogy 
az említett évben hazánkban 1 kórházi ágyra 35-
40, liter infú~ió-fogyasztás jutott. (Az egyetemeken 
mar 70-80 hter a felhasználás). Az utóbbi évtized­
ben az infúziókészí tés volumene a kórházi gyógyszer­
tárak infúziós laboratóriumában évi 15-20%-kal 
növekedett. Mivel az infúziós laboratóriumok 
gyógyszerkészítő tevékenysége 5-6 évenként meg 
kétszereződött, itt is visszatérő probléma az infú­
zrns laboratóriumok állandó fejlesztése, újabb 
szűrőberendezések beszerzése és a sterilező-kapa­
citás modernizálása. 

A gyógyszerkészítő tevékenység növekedését 
nyomon követte a gyógyszerellenőrzés megszerve­
zése, a kórházi gyógyszertárakban létasített ellen­
őrző laboratóriumok korszerűsítése, műszerek-
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kel való felszerelése. Ezekben az ellenőrző labora­
tóriumokban kémiai és mikrobiológiai részl~gek 
létesültek, így lehetőség nyílt a minden sarzsra 
kiterjedő kémiai, fizikai-kémiai és mikrobiológiai 
vizsgálatok elvégzésére az infúziós oldatoknál, 
galenikumoknál és a nagy mennyiségben készített 
szemcseppeknél. Egyes intézetek kórházi ellenőrző 
laboratórimnai. higiénés ellenőrző tevékenységet 
végeznek a gyógyszertárak. infúziós laboratóriu­
maiban, aszeptikus részlegeiben, részt vesznek a 
központi sterilezők, sőt a műtők higiénés ellenőr­
zésében is. A sterilitási vizsgálatok száma az el­
múlt 7 évben 50 %-kal, a kémiai vizsgálatok száma 
200 %-kal nőtt. Újabban pyrogén vizsgálatokat 
is végeznek. 

A hazai gyógyszerellátáson belül az intézeti 
gyógyszerfelhasználás különösen növekvő tenden­
ciát mutat. Az utóbbi években már meghaladta 
~ közforgalrn. ú gyógyszertárak forgalmának 53 %- át. 
Erdekes tendencia figyelhető meg a kórházi gyógy­
szerellátásban. ~A klinikák, osztályok gyógyszer­
felhasználása évenként mintegy 12--18 %-kal nő. 
A fogyasztás belső összetételéből azonban kiderül, 
hogy az össz-növekedésből csak 17 %-ot tesz ki a 
magisztrális anyagok és galenikumok forgalma, 
83 %-a gyári készítményekből tevődik össze. (A 
hazai specialitások forgalma 5 év alatt 32 %-kal, 
a külföldieké 98 %-kal nőtt). Ez a folyamat tete­
mesen megnövelte a kórházi gyógyszertárak for­
galmát, az elhelyezendő gyógyszerek mennyiségét, 
s így a gyógyszertárak raktározási gondjait is. Az 
előírt 3 havi gyógyszerkészlet tárolása ugyanis 
az - egyre nagyobb felhasználás miatt - 2-3-
szor akkora raktárakat igényel, mint 10 évvel 
ezelőtt. 

Újabb törek,vések a kórházi gyógyszerészetben 

A II. világháború után tömegesen megjelent, 
egyre specifikusabb és toxikusabb gyári készítmé­
nyek indították el szerte a világon azt a fejlődést, 
ami a klinikai gyógyszerészet kialakulásához veze­
tett. A gyári készítményekkel kapcsolatban érke­
ző információáradatban szükség volt egy olyan 
személyre, aki tanácsaival a gyógyszerek biztonsá­
gos és korrekt használatát a terápiában biztosítja. 
A gyógyítás egyre inkább team-munkává válik s 
ebben az együttes tevékenységbenaklinikai gyógy­
szerésznek meghatározott, körülírt szerep jut. A 
kórházi gyógyszerészet funkciójában hazánkban 
is két ágra oszlik : 

a) Maga a kórházi gyógyszertár tevékenysége, mely­
nek fontosabb összetevői a gyógyszergazdál­
kodás, a gyógyszerkészítés, a gyógyszerellenőr­
zés, gyógyszerinformáció, továbbá az adminiszt­
ráció. 

b) A klinikai gyógyszerészet - a klinikai gyógysze­
rész tevékenysége -, aki az osztályos készle­
tekre felügyel, részt vehet a gyógyszeranam­
nézis felvételében, biofarmáciai, farmakokineti­
lrni, toxikológiai vizsgálatokat szervez, terápiás 
tanácsadással foglalkozik, részt vesz az orvosér­
tekezteken, viziteken, és összekötő szerepet tölt 
be a klinikus és a gyógyszertár között. Ehhez a 
szerepkörhöz tartozik a terápiás bizottságokban 
való aktív közreműködése is. 

Nyilvánvaló, hogy a két funkció nem választható 
el élesen s a tevékenységek során számos átfedés 
mutatkozik. Így pl. a gyógyszertárban célszerű 
elhelyezni, megvalósítani a gyógyszerekkel kapcso­
latos infonnációs és dokilmentációs központot. A 
korrekt antibiotikum-terápia megvalósításához 
szükséges vérszint-meghatározások vagy a toxikoló­
giai vizsgálatok általában ugyancsak az intézeti 
gyógyszertárakban folynak. 

Hazánkban jelenleg a kórházi gyógyszerészek­
nek csaknem 10 %-a dolgozik klinikai gyógyszerész­
ként, de amint azt taglaltuk, a klinikai gyógysze·­
részet számos elemét lehet és kell a kórházi gyógy­
szertárban is művelni. Egyre fontosabbá válik, 
hogy ·- függetlenül a klinikai gyógyszerész kineve­
zésétől - a kórházi gyógyszerész a gyógyszerbiz­
tonság őre legyen, aki eddigieknél is többet foglal­
kozik a gyógyszerellenőrzéssel, váljék konzultáns 
társává az orvosnak és vegyen részt az utilizációs 
vizsgálatokban. 

A kórházi gyógyszerészek gyakran találják ma­
gukat szemben tudományos problémákkal. Ez egy­
részt a kórházi gyógyszerészet öntörvényű fejléS­
désének, másrészt az orvosi igények kielégítésének a 
következménye. A kórházi gyógyszerészek a gyógy­
szerészeti tudományok speciálís területén működ­
nek, lassan kialakulóban van a kórházi (klinikai) 
gyógyszerészet önálló tudományága. Eredménye 
a számos megoldott technológiai, vizsgálati, hatás­
tani probléma, az orvosi kutatások segítése. Nem 
véletlen, hogy a kórházi, klinikai gyógyszerészek 
egyre inkább hallatják hangjukat a tudományos 
rendezvényeken. Sorra jelennek meg jegyzetek, 
könyvek, közlemények, a Kórházi Gyógyszerészeti 
Szervezet kiadásában. A kórházi gyógyszerészek 
tevékenységét egyre inkább elismerik és igénylik 
a partnerként együttműködő orvosok. 

(Orvostovábbképző Intézet, B'udapest, Pf. 112. - 1389) 


