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BESZÁMOLÓ TANULMÁNYÚTRÓL 
EGERVÁRI LÁSZLÓNÉ DR NAGY MÁRIA 

1967 december 6-ától 14 napos tanulmányúton 
·vetten1 részt a Szovjetunióban. Budapesten bo­
rongós idő volt azon a napon (hőmérséklet +4°), 
de a Kárpátokat már ragyogó napsütésben repül­
tük át Megérkezéskor Moszkvában -10°-ot jel­
zett a hőmérő; sűrű pelyhekben hullott a hó 

Az utazás kellemes élményét esak megsokszo­
rozta a szovjet egészségügyi ininisztériu111 1nunka­
társainak szívélyes, kollegiális inagatartása, n1ely 
a kedves fogadtatással kezdiídően a búcsúzásig, 
111essze1nenő gondoskodással biztosította tanul­
mányuta,111 eredn1énye~ségét. 

Moszkvában az egészségügyi ininisztériumban, 
mely utam első állomása volt, ismerkedtem meg a 
szovjet gyógyszerellátó hálózat fölépítésével 

Az ország több mint 10 OOO gyógyszertára 71 
megye gyógyszei tári központjához tartozik, s a ha­
zai felépítésünkhöz hasonlóan működik. A gyógy­
szertári hálózat áttekintését a gyógyszertárak mű­
ködésének tanuln1ányor-ásánkeresztül biztosították. 

Tanuhnányutan1 során elsősorban a belső ellen­
őrzési feladatok megoldása érdekelt. 

A gyógyszertári központok működésével kapcso­
latosan újszerűnek tűnt a galenusi labo1atóriun1ok 
önálló egységben történő elszámoltatási rendszere, 
amely több n1egyében már n1egközelíti a gyári ka­
pacitást Külön kiemelt rendszerben működnek az 
analitikai labmatóriumok a gyógyszertári közpon­
tokban, központi raktárakban, galenusi laborató­
riun1okban és gyógyszertárakban, a központi tu­
dományos gyógyszerkutató intézet egységes elvi 
és gyakorlati irányításával 

A központi tudományos gyógyszerkutató inté­
zet Moszkvában működik, öt önálló osztállyal és öt 
laboratóiiummal, melyek konkrétan a gyógysze­
részi terület egy-egy kérdésével foglalkoznak 
(Gyógyszerészeti technológia, galenusi készít1né­
nyek, gyári gyógyszer-különlegességek, fizikai-ké-
1niai-biológiai vizsgálatok végzése, kidolgozása ) 

Az intézet igazgatójának közvetlen kutatócso­
portja van, mely az elméleti kutatás és a gyógy­
szer tári felBzerelések, berendezések korszerűsítésé­
vel kapcsolatos gyakorlati témák kivitelezésével 
foglalkozik A gyógyszer tári belső ellenőrzések 
rendszerével, új ellenőrzési módszerek bevezetésé­
vel kapcsolatos laboratórium kutatómunkáját fő­
leg az a cél vezeti, hogy gyógyszertári analitikusok 
részére gyors és biztonságos ellenőrzési inódszere­
ket dolgozzon ki 

A gy<;\gyszertári belső ellenőrök munkájának fej­
lesztése és biztonságossá tétele is e laboratórium 
feladata. V"izsgálati n1ódszereik a több komponensű 
gyógyszerek, az egyéni gyógyszerrendelések alap­
ján előállított készít1nények nrinőségi és n1ennyi­
ségi ellenőrzésére vonatkozóan épülnek fel A metó­
dusokat a leggyakrabban elf5forduló vényelőiratok 

készítményeit e dolgozzák ki, hogy a gyógyszer tá­
rakban meggyorsítsák a belső ellenőrzési feladatok 
végzését. Konkrét előüatokat adnak a gyógyszer­
táraknak a vizsgálatokhoz felhasználandó reagen­
ciák: mennyiségére, 1ITinőség-ére vo11atkozóan, s ter­
mészetesen a vizsgálati módszerekre is. Ilyenek pi 
az atropiniu1nszulfát, a 1norfiniu1nklorid, a piloka1-
piniu1nklo1id 1neghatározására vonatkozó előiratok 
több komponensű gyógyszerekben 

Az intézet gyógyszergazdálkodási osztálya a te­
rületi gyógyszerellátás pontosabbá tételére új, tu­
dományos módszer kidolgozásán fáradozik, mely 
kísérletet jelenleg a Lett Szocialista Köztársaság te­
rületén már bevezették Teljesen gépi berendezés­
sel állapítják meg pl. a gyógyszerszükségletet és a 
raktárkészletet is .. 90 csoportba sorolták a gyógy­
szereket hatástani tulajdonságaik alapján. Minden 
gyógyszer számot kapott, és ezeket az adatokat 

. táplálják be a gépi berendezésbe. A kísérlet ered-
1nényeinek f0hnérésére, a számítási adatok és a 
gyakorlati szá1nok összehasonlítására az 1969-es év 
végén kerül majd sor 

Az intézet szervezési osztálya foglalkozik a 
gyógyszertárak munkanor1náinak n1egállapításá­
val azon túl, hogy a gyógyszerészet történeti, do­
kumentációs anyagait is feldolgozza Hat kategó­
riába sorolják a gyógyszertárakat. Jelenleg még a 
személyi ellátottságra az 1962-ben kiadott eü mi­
nisztériun1i no11nákat é1 vényesítik, a forgalom mi­
nőségi és 111cnnyiségi n1egoszlásának alapján. J á­
rási központi gyógyszert.áraik vannak, melyek 
szervezési n1unkájába módszertani segítséget 
nyújt az intézet. Azon lúsérleteznek, hogy városok­
ban létesítsenek egy-egy központi gyógyszertárt, 
1nely állandóan ü:Zemel, és jó n1egk:özelíthetősége 
folytán több kisebb forgalmú gyógyszertár meg­
szüntetését ered1nényezheti. 

Az intézetnek gyógyszertára is van, ahol az el­
méleti elvek, kidolgozások gyakorlati megvalósítá­
sára közvetlen lehetőség adódik mind a gyógyszer­
tári kisgépek, gyógyszertári berendezések, mind 
pedig a gyógyszerkészítés technológiai egységesí­
tésének területén.. Nagyon praktikus kisgépeket 
(töltőgépek, porosztó készülék), berendezési tár­
gyakat láttam ebben a gyógyszertárban. (Reagens­
analitikus asztal, forgatható állványok) 

A gyógyszertárakban a belső ellenőrzés két mód­
szerét isme1te1n meg, 1nelyekkel a gyógyszerek ké­
szít~sét végző asszisztensek munkáját s egyben az 
elkészült gyógyszereket is ellenőrzik 

A belső ellenőr - aki egyben gyógyszerész -
fülya1natosan ellenőriz, naplót vezet a vényre el­
készített gyógyszerekről Minden magisztrálisan 
elkészített gyógyszert ellenőriznek A vények ]{é­
szítőit („kérdezős" és „kártya" -n1ódszerrel) ellen­
őrzik. Azon túhnen6e11 tehát, hogy a belső ellen(h f;_ 
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az egyes alkatrészeket a készítményből azonosítja, 
mennyiségileg megvizsgálja, kikérdezi a gyógyszert 
készítő asszisztenst is, hogy emlékezetből sorolja 
fel a vény alkotórészeit :B~z a kérdezős 1nódsze1 A 
1násik módszer, arµ_ikor is a belső ellenőr a gyógy­
szer készítőjét arra -szólítja fel, hogy emlékezetből 
a vényelőiratot kártyán rögzítse 

A „kérdezős" módszer nagyon fürn1ainak tűnik 
A belső ellenőr megkérdezi a gyógyszerkészítő asz­
szisztenst, sornlja fel - emlékezetből - az elké­
szített vényen szereplő alapanyagokat 1ne11nyiségi 
bontásban, mondja el, hogyan készítette el 

Ezt az ellenőrzési fürn1át csak szakaszosan lehet 
alkahnazni, n1er t maxin1álisan, az elkészített v é­
nyek sonendjében, csak az utolsó 4-5 előirntot 
lehet kérdezni Ha esetleg hibás az emlékezetből 
történő felsorolás, ne1n lehet arra következtetni, 
hogy a vény elkészítésében is hiba történt. Rit­
kábban is alkalmazzák, 1nint a „kár tya" -n1ódsze1 t 

Az íiásos ellenőrzési 1nódszer lényege, hogy ké­
szítéskor az adatokat kártyára írja az asszisztens 
Tulajdonképpen a vényt rögzíti kártyára, s ennek 
alapján elkészíti a gyógyszert, a belső ellenőr pedig, 
a kártyákat hasonlítja össze a vényekkel 

1957-ben jelent meg a szovjet egészségügyi mi­
niszter rendelete a szúrópróbaszerű belső ellenőr­
zésről. Ezt az ellenőrzési fürmát a belső ellenőr és 
az analitikus felváltva végzik a gyógyszertárakban 

Összsúly-, térfogat-meghatározással föleg a fo­
lyékony gyógyszerformákat, porokat ellenőrzik; a 
kenőcsöket, a kúpokat és a pilulákat elsősorban 
inakroszkóposan vizsgálják 

A belső ellenőr - a készített magisztrális gyógy­
szerek folyamatos ellenőrzése mellett - gondos­
kodik a biztonságos gyógyszerkészítés szen1élyi 
tárgyi feltételeiről, és tapasztalatait értékelve, 
konkrét útbaigazításokat ad a vények készítésé­
hez. Ügyel a technológiai rendre, bemutató jelleg­
gel gyógyszerkészítést is végez és laborációs tevé­
kenységben vesz részt 

Munkahelyéről - mely a gyógyszerkészítőben 
van - ne1ncsak elleriőrző, hanen1 szer\;ező, irá­
nyító n1unkát is végez, 

A belső ellenőrzési módszerek folyamatos alkal­
mazásai azon túl, hogy a gyógyszertárak belső 
munkarendjének szervezettségét tükrözik, bizto­
sítják a hibás gyógyszerek kiszűrését, kiadás előtti 
megjavítását A gyógyszertári központ ellenőrző 
laboratóriumában egységesen készített mérőolda­
tokkal, reagensekkel látják el a belső ellenőröket, 
analitikusokat. 

Egységes irányítást, inódszertani útn1utatást a 
központi gyógyszerkutató intézettől kapnak, rend­
szeres munkaértekezleteken vitatják meg a prob­
lémákat, bővítik a vizsgálati módszereket 

Moszkvában, Leningrádban, Rigában és több kis 
faluban látogattam meg nagy, közép- és kis for­
galmú gyógyszertárakat, ahol módomban állt. a 
gyógyszertárak belső szervezését megfigyelni Al­
talában megállapítható, hogy a gyógyszertárak 
tiszták, rendesek, jól felszereltek. A váróhel_yisé­
gekben és munkahelyeken sok a virág 

Az elkészített gyógyszereke_t külsőleges, belső­
leges és gyermekgyógyszerek szerinti elkülönítés-

ben tárolják az esetleges gyógyszercserék meg­
előzése céljából 

A g-Yógyszertá1akban a. g:y-ógyszereken kívül op­
tikai és kozn1etikai cikkek is beszerezhetők. A 
gyógyszertári dolgozók (miután a SZU-ban más a 
g;r ógyszerek_ térítési költsége; vannak, akik teljes 
árat fizetnek, illetve akik ingyen kapják, vagy pedig 
százalékos térítést fizetnek betegségcsoportonként) 
20-40% pré111iun1összegben részesülnek a fürga­
lomtól függé5cn 

Az orvos-gyógyszerész n1unkakapcsolat az egész­
ségügyi felv-ilágosítás, gyógyszerismertetés korszerű 
n1ódszc1 cinek felhasználásával helyes és eredn1én yes, 

Alkaln1azzák az ú-f g~yógyszerek és főleg a hazai 
gyógyszerek progran1szerű is111ertetését az orvosok 
vonatkozásában, a kérdés-f5le1et 1endszert élőszó 
és írás fürn1ájában a betegek vonatkozásában 

A gyóg37 szeriárak dolgozói fegyeln1ezettek; n1i11d 
n1unkatársaikkal, inind a betegekkel sze1nben i1agy 
türchnet tanúsítanak és udvariasak. }~zt tükrözi az 
egyik leningrádi gyógyszertárban kifüggesztett em­
lékeztető is. mely 17 pontban foglalja össze a gyógy­
szer tá1 i dolgozók feladatait a népegészségügy ·vé­
delmében kitűzött szolgálatr óL Különösen kieme­
lik e pontokban a megeliízés fő feladatát az egész­
ségügyi szolgálatban, a gyógyszerész 11elyét az or­
vos mellett a gyógyításban stb (Ilyenek pl : „A 
gyógy~ze1 választásban, rie helyettesítsd az ori:ost, de 
állandóan értesítsd a fellelhető '«i gyógyszerekről" -
„Jó szóval és jó 1nodo1ral a gyógyszer hatékonyabb 
E1nlékezz 1nindig arra, hogy a bete,q neni egyszerűen 
gyógyszerfogyasztó, hanenI kü1önösen érzékeny e1n­
ber ; figyelmeddel lelkesítsd őt a, baJ legyőzésében és 
hitét a gyógyulásban". - „Időben, 1nagas szintű, jó 
min6ségű gyógyszerrel lásd el a beteget, ezáltal gyor­
sítod az ember visszake1 ülését a társadalrni ltaszn,os 
1nunkába, közellálóüra.k JJedig örömet szer2el". -
.,A kr·itika kese1Ű- orvosság, de nenz nLé1eg. }{e titkold 
hibáidat, 8C/;ját és 1nunkatársai.d hibáját; nagyon 
drága árat fizethetnek éite a betegek") 

A gyógyszerészek, asszisztensek n1unkakö1e inás 
fürn1ában, n1ás ta1talo1nn1al különül el a szo·vjet 
gyógyszertá1akban, n1int nálunk Pl. egy 28 f6vel 
üze1nelő gyógy sze1 tár dolgozóinak megoszlása 6 
gyógyszerész, 15 asszisztens, 4 laboráns, 3 takarító 
A hat gyógyszerész közül egy a gyógyszertár veze­
t{'je, kettő a gyógyszertár-vezető helyettese, egy az 
analitikus, egy a belső ellen6r, egy pedig ún. gyógy­
szertári diszpécser. A gyógyszertár-vezető hel:y·ette­
sei füleg irán:yító, ellenőrző, szervező tevékenységet 
végeznek; n1anuális nlunkával ne1n foglalkoz11ak 
Részt vesznek az 011,;-osi 1nunka.é1 tckezleteken, tá­
jékoztatják az orvosokat az inkompatibilis gyógy­
szerekről, a vények felí1ási hibáiról, gyakorlati be­
rnutatásként egy-cgyinkoinpatibilis vényt - ahogy 
azt az orvos felírta - elkészítenek, ezzel tisztázzák 
és ismertetik a helyes fölírás szabályait. 

A 15 asszisztens váltott n1űszakban gyógyszer­
készítői, gyógyszerkiadói te\:-ékenységet végez. Há­
ron1éves főiskolai végzettséggel iendclkeznek :\fu11-
kájukban a labmánsok, kiszerelők segítenek, akik­
nek csak középiskolai végzettségük van A gy ógy­
szertárakban nagyon feg}eln1ezetten dolgoznak. 
szigorúan beta1 tják a iend, a tisztaság szabályait, 
és ügyelnek az aszeptikus kö1üln1ények biztosítá-
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sára (Nálunk is eredményes lenne, ha az Országos 
Gyógyszerészeti Intézet hatáskörébe tartozna egy 
kísérleti gyógyszertár, ahol közvetlenül lehetne 

. 1nérni az újonnan bevezetett gyógyszerek forgaJ.:. 
nlát, a-kor_s_~~rű tech11ológiai Jnódszerek bevezeté­
sének, gyógyszertári kisgépeknek gyakorlati ered­
ményeit E gyógyszertáron belül, illetve a gyógy­
szertár és a 1nűszaki fejlesztési osztály közvetlen 
n1unkakapcsolatán alapulva, az ország külö11böző 
területein létrejövő újítási gondolatokat, módsze­
reket, eszközöket egységesen lehetne kezelni, elfo­
gadni; lehetővé válna egy-egy újításnak megjele­
nés előtti szakmai felülvizsgálata.) 

Ta11uln1ányuta1n során sok 11asznos tapasztala­
tot szer ete111 Kíváno1n, hogy nálunk is n1inden 
gyógyszertár jelmondata a következő legyen: „Hi­
vatásunk az egészségügyi dolgozók szép mu-nkaterülete, 
a leghurnánusabb az egész földön, niunkatársaink és 
saját tekintélyünk megtartásával ér téke(jükfeladatain­
kat, és rnunkánkkal növe\jük a gyógyszerészet ha­
gyo1nányait. '' 

ÖSSZEFOGLALÁS 

A szerző dolgozatában sokoldal~an igyekszik be­
mutatni a Szovjetunió gyógyszerellátó hálózatá-
11ak n1unkáját, külön kien1elve a gyógyszertárak­
ban rendszeresített belső ellenőr-gyógyszeiészek 

tevékenységét. Isn1erteti a központi tudo1nányos 
gyógyszerkutató intézet hasznos elméleti, gyakor­
lati munkáját. Tájékoztatást ad az ottani gyógy­
szertárak belső rendjéről, a gyógyszerészek, asszisz­
tensek napi feladatairól 

Javasolja, hogy a n1oszkv11i intézet kísérleti 
gyógyszertárának mintájára az Országos Gyógy­
szerészeti Intézet is foglalkozzék az egységes gya­
korlati útmutatás területi fejlesztésével 

A CSALÁDTERVEZÉS 

ÉS A GYÓGYSZERÉSZEK EGÉSZSÉGÜGYI 

FELVILÁGOSÍTÓ SZOLGÁLATA 

A „Gyógyszerészet" idei két szán1ában isn1ertette 
a dr Tiborc G. által szerkesztett és „A családterve­
zés egyes kérdéseiről" cín1ű egészségügyi ininiszté-
1iun1i kiadványt A könyvisn1ertetésre azért térünk 
vissza, mert a kiad·vány témája égetően aktuális 
A sajtón kívül a TV a „Nők Fóru1nán" ,,Család­
tervezés" címen 3 adásban tárgyalta sokoldalú 
megvilágításban a kapcsolatos kérdéseket Külö­
nösen a záróadás volt izgalmas. A kerekasztalnál 
helyet foglalt az Egészségügyi Minisztérium képvi­
selője és több orvos is. Feln1erült az az ötlet is, hogy 
a fent említett és lapunkban ismertetett vagy eh­
hez haso11ló kiadván·vt az orvosi rendelőkbe11 az 
asztalra kellene helve~ni, hogy az ott ,,árakozó be­
tegek beleolvashassanak. Általános volt a véle­
mény, hogy n1ég a városi lakosság zön1e se1n tájé­
kozódott ebben a kérdésben, különösen annak gya­
korlati vonatkozásaiban Az ebből a célból legin­
kább szóba jöhető körzeti rendelőkben a közönség 
rendelkezésére egyáltalán hincs asztal és a gyakori 

3 r e p B a p H H 3 ,r:i;-p lVl H a Ab : Qmqem o 3a2pa­
HU1./.HOÜ KOMMarliJup06Ke 

B csoe11 pa6ore aB1op I1·1ttoroc1opoattoro crapaerc51 
npe,;:i;craBHTb pa6ory anrel!HOtí: cerH CosercKoro COI03a, 
oco6eHHO rro,r:i;trepKHBa5I ,11.eTITenbBOCTb BHYrpeHHHX KOHT­

po,1epoB - npOBH3opoB pa6ora1onü1x s anreKax. 

Asrop M3JJaraer u:ettttY10 reope111Lieci.::Y10 11 rrpaK111qec­

KYJO pa601Y Ues1panhHoro arrneqHoro HaYlJHOr'o-I1cc­

neµ:oBa'Ie.nhcKOro J.1HCIHIYTa <t>ap:'IIaUHH. 

11stj:iopM:HpYer o BHYrpeHHe:...1 rrop.r1:;:i;Ke anreK, o eweJJ;­

HeBHhIX saµ;aqax t}:lapMaUeBIOB H accHCTeHrOB 

flpe;:i;.narae1 lJIO aHano1 IF-1Ho 11cnhnareJlhHOii: arrreKH 

MOCKOBC!{QIO J.1HCIHIYia Halli f'OCY,r:(apC'IBeHHbil':í: ct>ap:'l1a­

IleBrHqeCKHii: J1HCil1IYI 'IO)f{e 3aHH~taJIC5I o6naC'IHbl!\'I pa-

3BI1IHeJ\1 e,.{HHbTX npaKI'HlJeCKV.X Yl{a3aHHH 

-----------"~ -
Dr l\i E g e I v á r i - ~ agy : Be1 ichte1 rJtattung 

übe1 eine Studien1 ei8e 

l\iit, vo1licgenden1 AufSatz \\Üd angcst1ebL das Arz·· 
neinlittel ve1 so1gungsnetz der So\vjetunion vielseitig 
da1zustellen Besonde1s he1 vo1gehoben wüd die Tfitig­
keit d0r Kont1olleu1-Apotheker in <len einzc:1nen Apa·· 
theken 

Bt:Jtichtet \VÜd auch übcr die theoretisohe und p1ak­
tische V\Tirkung dt:JS Zent1 a.len Pha1n1azeutisehen 1'~01· 

schungsinstitutes 
Die inne1e A1beit.Rano1dnung <le1 Apothcken, die 

''Tagesaufgabt-Jll dor Pha1mazeuten und Assistenten 
\Verden auchda1 gclegt 

Unter Hin\veis auf dic Versuchsapotheken unte1 der 
Anleitung des Zt-Jnt1a.Icn Pharrnazeutischen Fo1schungs­
institut0s \VÜ<l angeregt <lie Tátigkeit des unga.rischen 
I~andesinst.itutes für Pha.1n-iazic au<::h in dc1 Richtung 
der Fo1ten1.\vicklung der Apothekcnpraxis zu e1°"'·eite1n 

(Veszrpém megyei Tanác' Gyógyszertári Központja, 
Veszprém, Kabay J u 1.) 
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túlzsúfoltság miatt még ülőhely sem mindig akad 
Fel kell vetnünk tehát a gyógyszmészi kar jogos 
igényét, hogy n1int egyete1ni képzettségű szake111-
bereknek helyet kell kapniuk a közvélemény egész­
ségügyi vonatkozású kialakításában. Így például a 
gyógyszertár váróhelyisége is alkabnas pror)agan­
danyon1tatványok elhelyezésére, sőt szükség esetén 
kon1mentálására is 

A szakmunkát végző gyógyszerész ugyan az 
utóbbi évtizedekben - főként a városokban -
üvegfalak nrögé szorult s így alig van kapcsolata 
a közönséggel, de vidéken, különösen a falvakban, 
ez a kapcsolat élő valóság Az egészségügyi felvi­
lágosításnak elsősorban a prevenciót kell szolgálnia 
(Pl. a betegségek diétás megelőzése vagy kezelése a 
gyer1neJ{gyógyászattól a gerontológiáig; védekezés 
a inezőgazdasági vagy más területeken jelentkező 
toxikológiai károsodások ellen; ne1nkívánt terhes­
ség megfelelő, ártalmatlan megelőzése stb.) 

A gyógyszerész felvilágosító n1u1rkája különösen 
ott lehet hatékony, ahol kén1iai isn1eretei haszno­
síthatók_ A gyógyszerész - tanuhnányai során a 
'11TK-val n1ég fe11nálló eg:yidejű kapcsolata révén -
széles kör~ tern1észettudo1nányi isme1eteit jól fel-


