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Szervezési kézlemények

Gyogyszerészet 23. $3-—-101. 19%9.

Adatok a kérhazi gyégyszertar létszimsziikségletének megallapitasahoz
DR. BANDI DOMOKOS, DR. CSAJTAT MIKLOS é DR. ZALANYI SAMUEL

Az intézeti gydgyszertérak fejlédését, munkdjulnak
emelledését nem kivette megfeleld létszdmelldtottsdg.
Bz a gubgyszerelldids, tgy o gydgyszerkészités, gyigy-
szerellendrzés és gydgyszerinformdeid tovdbbi fejlodé-
sénel akaddlyozd tényezdjévé vdll,

A szerzk a kérhdzi gybgyszertdr munkdjdt de-
monstrdld sztnvonalmutatdk alapjdn létszdmjavasio-
1ot dolgoztak ki a kérhdzi gydgyszertdrak és infiizios
laboratdrivmolk részéve.

=k

Az elmult évtizedekben az intézeti gyogyszerta-
rak munkéja Allandéan emelkedett [1], igy lét-
szamigényilk is egyre nagyobb lett A legijabb
létszamijavaslat [2] a kérhézi gydgyszertdr dolgo-
zoinak szdmat és osszetételét az elldtott korhdzi
dgyak széma utdn dllapitja meg

Mohr és Korbély [3] a munka- és bérigyl kézi-
konyv hidnyossédgaként emliti, hogy a 1étszém-
javaslatot az ellatott dgyak szdma utén 4llapitjak
meg. Nyilvénvalé — szogezik le —, hogy t5bb se-
bészettel, négydgyaszattal, urolégidval, egyszéval
miitétes osztallyal rendelkezs 500 dgyas kérhdznak
nagyobb lehet az infazidsoldat-igénye, mint egy
2000 4gyas, f6leg belgyodgyhszati osztalyokbol alio
kérhaznak.

Ling [4] tapasztalatai szerint nem elégséges a
létszdmnormativa alapjdn megallapitott munka-
er8, mert az egyes kérhazak kiilonboz8 dgyszdmai

 belsd “osszetételben <= dgymegoszlisban- —-igen- - -

nagy kiillonbséget mutatnak A sebészeti jellegll
osztalyok Agyszdma &llanddan emelkedik és ez
jelentGsen noveli az infazidsoldat-igényt. Az infd-
zi6s oldatok el8allitdsa elképzelhetetlen komplex
ellendrzés nélkiil, ami fokozott létszdmigénnyel jar.

Bertalan [5] szerint az intézeti gyoégyszertdr
munkaer §-sziikségletének 16bb meghatarozéi a
kovetkez8k: a gyogyszertdr feladatkore, a gyogy-
szertdri munka mennyisége, a gyogyszertar ellatési
kore, illetve annak Osszetétele és mérve. A hazai
intézeti gydgyszertdrak létszAmelldtottsdgat Osz-
szehasonlitotta néhény eurdpai orszig adataival és
megéllapitotta, hogy a hazai ellitottsig jelentésen
elmarad azokétol

Mokr [6] kandidétusi értekezésében leszigeri,
hogy nem tartja szerencsésnek az dgyszam utdni
létszdmmegallapitdst, mert egyes kérhdzakban, az
4gyszdmtol nem dontden befolydsolva, igen eltérd

mennyiség(i infuziés oldatot gyartanak és hasznal-

nak fel Az egyre novekvd infiizidigény kielégitése
legels§ akadAlydnak emliti az intézeti gyogyszer-
tdrakban a nem kielégit§ gy6gyszerdszi, gyogyszel-
tari asszisztensi és kisegfts létszdmot. A nagyobb
mérvii infézids oldatok készitéséhez férfi segéd-
munkésia is szitkség van a nagvobb terhek emelé-

sére. A nem megfelels létszdmellatottsdg akadd-
Iyozza az infizits oldatok helyi minGségellendrzé-
sét. Javaslatot dolgozott ki az infaziésoldat-
készités 1étezdmsziikségletére — kiilon feltintetve
a betanitott segéderdt is —, mely a havi termelt
palackszamra vonatkozik (1. tdbldzat)

I. tabldazal

Az infuzidkészitds ds -ellendreés személyi szitksdglete intézels
gyogyszertirban, Maohr [6] szerint

2
P w
Termelt E 5 § NS o
1 x
palack & 3 b=l £
¥ 0§ 3E £
5 & 18 4
<) <% m I
2000-ig készités 1 2 i i
ellendrzés 1 1 — i
dsszesen 2 3 1 2
3000-ig készités 1 2 2 2
ellendr zés 1 2 — 1
Osszesen 2 4 2 3
4000-ig képzités 1 2 3 2
ellenf1zés 1 2 — 1
' baszesen 2 4 3 3
4000 felett készités 2 3 3
ellenérzés 1 2 1 1
Hspzesen 3 5 4 3

Bayer {7] opponensi véleményében a javaslatot
jénak nevezte, mely megfelel kiindulasi alapnak az
4j létszamnormativa kialakitasakor.

Mar régen prébalkoztak objektiv adatokat figye-
lembe venni a létszdmsziikséglet redlis megdllapita-
shra a gyoégyszerellitds més teriiletén A gyogy-
szertéri kozpontok és gyobgyszertdrak munkaerd-
szitkségletét a vények szdma, azok atlagértéke és
hitelforgalmi adatai alapjan javasoltdk megdllapi-
tani [8, 9]. _

A komolyabb szakértelmet nem igénylé gyogy-
szertdri munkafolyamatok és a nagyobb fizikai
igénybevételt igényld munkdk elvégzésére tGbben
javasoltdék alacsonyabb képzettségit dolgozok és
férfi segédmunkdsok alkalmazisit [6, 10, 11, 12,
131

A kérhézi gyogyszertérak 1étezdmsziikségletének
megéllapitdsakor a kivetkezd mutatékat sziikséges
figyelembe venni:
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@) az elldtott kérhdz(ak) dgyszdma;

b) az ellitott betegellatd osstilyok szdma, mi-
lyensége;

¢ az ellitott jdrdbeteg-ellats intézetek és szolgd-
latok szdma;

d) az ellitis szintje -

Ad @) A kérhdzi gydgyszertdr altal ellitott
kérhdz(ak) dgyszéma fontos terhelési mutatd, de
egyediili elfogaddsa félrevezetd lehet. A t6bbi
szempont figyelmen kiviil hagyédsa redlis déntést
nem eredményezhet.

Ad b) A betegellato osztdlyok igénye, jellegiiknél
fogva eltér egyméstél. Minél tobbféle osstély ells-
tasa a feladat ugyanakkora dgyszdmi kérhdzndl,
& gyogyszertarra harulé munka anndl tobbrétiibb,
nagyobb. A miitétes osztdlyok gydgyszertdri mun-
kaigénye meghaladja a tobbi osztalyét. Egy osztily
dgyszaménak novekedésével nem né egyenes
aranyban a gyGgyszertdri munkaigény [14].

Ad ¢) A kérhdzi gydgyszertér jardbeteg-ellatd
intézetek és szolgdlatok elldtdsdval kapesolatos
munkaer§-sziikségletét nem szoktdk figyelembe
venni. A gyégyszerrendelések szdménak és cikkele-
menkénti megoszlaséinak vizsgdlatdval bizonyit-
hatd, hogy ez a feladat is jelentds terheldsi mutatd
a kérhdzi gydgyszertaraknal [14)].

Ad d) A kérhézi gybgyszertdr munkajit befoly4-
solja az is, hogy a gydgyszereken kiviil milyen més
anyagok ellatdsdt biztositja (gyégyidszati segéd-
anyagok, fogaszati anyagok, réntgenfilmek és vegy-
szerek, desztillalt és demineralizdlt viz stb ) és
rendelkezik-e infazids laboratériummal [14].

A kérhédzi gyogyszertdr létszdmsziikségletét cél-
szerll kiilon megadni a gydgyszertérra és kiilon az
infizids laboratériumra

A kérhdzi gyogyszertér létszdmaziikségletének
megallapitisdra a javaslatunkat a I1. tdbldzatban
adjuk meg.

11 kibldzai

Favasiat o kirhdzi gydgyszertdrak létszdmszitkségleténel: mege

anyvagesoportok szdma, mindez szorezva 0,1-del,
plusz 1,0); )
I=a jardbeteg-elldté intézetek és szolgdlatok koltsdg-
helyeinek szdma

A Dunaijvérosi Kéthdz gydgyszertardra alkal-
mazva az altalunk javasolt szamitési médot:
610-2.8

i=—————+5-5
Sz 5 +5.56

Neg=11384

A szdmitds menete:

— a ténylegesen elldtott kérhdzi dgyak szdma 610;

— & gydgyszertds elldt tizenegyféle betegelldtd osz-
talyt (belgyogydszat, ideggydgyészat, dltalénos sché.
szet, baleseti sebészet, uroldgia, szillészet-nSgydgvaszat,
gyermekgyogyédszat, gégdszet, szemészel, fertdzd- s
intenziv osztaly), ebb8l négy nagymiitétes osztdly (dlta-
lanos sebészet, baleseti sebészet, uroldgia, négyogyd-
gzat), és a gydgyszertdr biztositja az cllitdst a gyogy-
szercken kivill pydgydszati segédanyaghdl, fogdszati
és rontgenanyagokbdl -

n=(11+4+3) 0,l+1=28

— & jdrobeteg-ellatd intézetek ds szolgdlatok gvogy-

szervételez helyeinelk szdma 56,

Ha egy kérhdzndl a terhelési mutaté ketténél
kisebb, vagyis a gyégyszertar kevés féle betegelldto
osztdlyt 14t el és a gybgyszereken kiviil més
anyagesoportok elldtdsat nem végzi, valamint a
jdrébeteg-ellits intézetek és szolghlatok elldtdss-
ban nem vesz részt, a szdmitott dgyak szdma keve-
sebb is lehet a ténylegesen ellitott agyak szdmansl,

Az altalunk javasolt szdmoldsi méd megkozeli-
t8en igazsigos létszdmellatottsigot ~biztositana,
hiszen figyelembe vette a legjellemzihbb terhelési
mutatokat és egyszer tisége lehetsvé teszi a konnyi,
gyors alkalmazasat,

Az infizids laboratériumok 1étszamsziikségleté-
nek megéllapitasdra javaslatunkat a 177 tdblizat-
ban adjuk meg.

I11. tablazat

Javaslat az infuzids laboratdriumok ldtszdmszihsdgletének meg-

dllapitdsdra dllapitdsdhoz
Munkakédrok megnevezése Munkakarsk
Szdmitott Szamitott
korhazi dgyak N i, Betani- - korhézi 4gvak . n Betani- .
s "“ munkds TS ons munkas 7 UDEAS

—500 dgyig 2 2 2 2 —1000 agvig I 2 2 2
501800 agyig 3 3 2 2 1001—1500 agyig 2 2 2 3
BU1—1100 dgyig 4 3 2 2 1501-—2000 agyig 2 3 3 3

1101—1600 agyig 4 3 3 3 2001—2500 4dgyig 2 3 4 4
1601—2200 4gyig 5 4 4 4 2501—3000 4gyig 3 4 4 4
92013000 Agyig 6 5 5 5 3001—4000 agyig 3 5 5 5
4001—35000 sgyig 3 6 6 6

A 1I. tébldzatban szerepld szdmitott kérhizi
dgyak szdmdt a kovetkezd képlettel lehet kiszdmi-
tani:

A
Szd:ﬁ—;—i—5"f

Szi=a szdmitott dgyak szdma;
= a ténylegesen elldtott dgyak szdima;
n=terhelési mutatd (a betegelldtd osztdlyok féleségs.
nek szdma, melyben a nagymiitétes osztdlyok dupldn
szémitanak, plusz a gydgyszereken kiviil biztosftott

A TIT. tdblazatban szerepl§ szédmitott kérhizi
dgyak szamat a kovetkez§ képlettel lehet meg-
kapni: )

Sea=A,+4.4,+30. 4,

Szd = a szdmitott kérhdzi dgyak szdma;
1 =48 helgy6gydszati jellegli és kismtétes osztdlyok
dgvainak szdma (az dtlagos fogyasstds kizeléhen
fethaszndldk dgyszdma);
2 =nagymiitétes osztdly(ok) dgyszdma;
3= intenziv osztdly(ok) dgyszdma.
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- A Dunagjvéirosi Kérhéz gvogyszertardra alkal-
‘mazva az sltalunk javasolb szédmitdsi modot:

Szg =389+ (4-265)+ (30 -6)
Sz;=1579

A szdmitds menete:
— A belgydgydszati jellegii és a kismiitétes osztalyok

“dgyszdma 339 (belgydgyaszat 118, ideggydgydszat 31,
| gyermekgyogydszat 85, szemdszet 18, gégészet 30,

: fertdzdosztdly 57 &gy);

—— a nagymiitétes osztdlyok dgyszdma 265 (4italdnos

- gehészet 62, baleseti sebészet 64, uroldgia 25, sziilészet-

négyogydszat 124 dgy);
UL gz intenziv osztdly dgyszéma 6

o Ag dtlagosndl kevesebb infazids oldatot igényls
" ogztalyok Agyszdmdt (elme-, Tho-kérhdz) egynél
" kisebb szorzdészammal is lehet szerepeltetni a meg-
- adott képletben.

Az altalunk kozolt Iétszdmjavaslatok (gyégy-

- ggertdri és inflizide laboratérium) biztositandk a
“azemélyi feltételeket a gyogyszerkészités fejleszté-
“sére (galenusi, infizids), a meghizhaté gydgyszer-
ellendrzés elvégzésére (kémiai, mikrobioldgial), a
© gydgyszel-informécids feladatok elvégzésére, to-
- vabbfejlesztésére. A kell§ szdmi segédszemélyzet
- biztosftisa a gyogyszerészek szakmai tovébbfejls-
- dését segitené eld azzal, hogy munkijukat kizard-
- lag a szakmunkdra tsszpontosithatnik.
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PaspuTue DONLHHYHBIX alil€K, YBCNHUCHHE ¢ibeMa MX
paloTel He CONPOBOMLANOCE COOIBETCTBYIOIAM YIIVYIIE-
uueM cHalKeHus padouel curoll 370 ¢TanQ RpensATCIBY-
IoMMM PAKTOPOM JanbHeiiiero passuTHA cHadmeHHs Je-
KapDCTBEGHHBIMH IpeilapaTami, B TOM 9HCJe NPUIOTOBJE-
HMs, KOHTDOISA H HHPOPMALKH 0 JeKAPCIBEHHHX IIpera-
parax.

ABTOpPHl HA OCHOBAHHM JIOKA3aIejeH HAEMOHCTDUPVIO-
IMUX YPOBEHbL PAbOTHI O0NBHEYHOH anTeKHd paspaboranu
OpeNIoMKEeHHe Ha Heodxoaumoe Konudecrso pabouei cumbl
B 0ONbHEHYHEX altexax H naboparopuil 3aHMMAIOLIHXCA
NPHATOTORIEHHEM HH{V3HOHHEIX DACTBOPOB,

Dr. D. Bandi, it M. Csajtai and D1, 8.
Zaldanyi: A contribution to the determination of
the necessary personnel of a hospilal pharmacy

The development of the hospital pharmacies, the
increase of the demand against their services has not
been patallelled by adequate development of the staffs.
This fact hecame an inhibiting factor in the further
development of the preparatory, control and informa-
tory activities and of the drug supply as a whole. Aut-
hors elaborated a proposition for the calculation of the
necessary strength of the staff of hospital pharmaecies
and infusion laboratories on the base of indexes de-
monstiating the work done by them

Di, D Bdndi, Di. M. Csajtai und D1, 8
Zaléanyi: Beitrdge der Bestimmung der notwendigen
Zahl der Angestellten einer Kroankenhausapotheke

Die Zahl der Angestellten in den Krankenhausapo-
theken hat in Ungarn mit der Entwicklung der gegen
ihrer Arbeitsleistung gestellten Anspriiche kein Schritt
gehalten. Das wurde so ein Faktor, der die nétige Tint-
wicklung der Arzneimitteizubereitung, der Arzneimittei-
kontrolle, der Arzneimittelinfoimation verhindert. Ver-
fasser verarbeiteten fiir die Krankenhausapotheken und
Infusionslaboraforien einen Vorschlag fir die Berech-
nung des Arbeitskraftsbedarfs aufgrund der das Arbeit-
Jeistungsniveau anzeigenden Indexen aus

( Dunarijvdrosi Korhdz Gydgyszertdra, 2400 Dunojvdros, Kordnyi 8. u. 2 — Szeged-i Orvostudomdnyi
Egyetem Bgészségugyi Szervezéstani Intézet 6724 Szeged, Kossuth L. sgt 35.)
Erkezett: 1978. 1T 1

VITA A7 BHSEGSZTRAJKOLOK
KENYSZERTAPLALASA KORUL

APM : OAZ 32 (1), 150 (1978).

Elénk vitdt véaltott ki az NSZK-ban Rebmann
fédllamitgyésznek az a nyilatkozata, hogy a foglyok
kf?nyszerﬁ tdplalisa nem egyeztethetd Ossze a személyi-
ség szabad akaratnyilvdnitdsdval és az emberi méltésdg-

- gal.

Hszerint a felfogds szerint az orvos csak akkor jogo-
gultl k&zbelépni és orvosi intézkeddst tenni, ha az ételt,
1talt magdhoz venni vonakodé fogoly olyan ,kéros

- dllapotba keriil, hogy képtelen sajit maga feldl hatdroz-

ni”’.ﬂII},_renkoI aronban az orvosi segitség mdr rendszerint
késtin j6n. Ezzel azonban az 6nkéntes ¢hezdk kezdettsl
fogva tisztdban vannak Eszzel ¢l s Baader—Meinhof-

csoport letartéztatdsban levd tagjainak nagy 1észe is.
Az ellenzék most torvényjavaslatot nyijtott be, amely
Mmegsziinteti az éhségsztrdjkot folytatd foglyok kényszer (i
tipldldsdt. A tobbféle médositd: javaslat kazil Jegtibb
hive az Anglishan 1974 ota érvényben levé szabalyo-
-zasnak van B sperint a sztrdjkoldknalk csupdn felki-

néljék az élelmet Erdszekos tédpléldsban Anglidban csak
azokat részesitik, akiknek elmebeli dllapota orvosi meg-
{télés szerint az éhezés kivetkeztében nem enged meg
szabad akaratnyilvanitast, Az NBSZK orvossinak szd-
vetsége — Hartmannbund — is magddvd tette a ‘brit
modellt {163). . R B

VESZETTSEG ELLENI JAVITOTT OLTAS
2ef. - OAZ 32 (10), 222 (1978).

Az NSZK-ban Is révidesen bevezetik az USA-ban
kidolgozott 1j, veszettség elleni vakcina alkalmazésdt.
Ennek elddllitdsdra tdhbé nem kacsaembridkat hasg-
ndlnak, hanem emberi szivettenyészeteket, Fzdltal
a vakecina jobban tolerdlhaté. Mellékhatdst eddig dgy-
gzolvan nent; vagy csak minimélis mértékben észieltek.
Ezenkiviil a szitkséges oltdsok szdmdt is lényegesen
(6-1a) csbkkenteni lehetett. Elsé izben foglalkoznak
a megeldzd oltdsok lehet8ségével, kiilldndsen veszélyor-
tetett foglalltozdsi csoportok tagiai szdmdra (166)
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