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Ellentmondasok, nehézségek &s a tovabblépés

DR. KOLOZS USABA

50 éve s elbtte a pilyara vonzés legidbh motivu-
ma 3 csalddi koncesszié volt, vagy ilyen-olyan
elholyezkedési lehet(ség, mely szerény jovével ke-
csegtetett. De milyen vonzerd van ma a gydgysze-
részi palydra lépés érdekében, még ha megvaldsit-
haténak vessziik is, hogy a tdra melletti gyakoria-
ton kiviil is van elhelyezkedési lehet(ség e nagyon
korilbatdrolt palydn? A statisstikdk szerint a
végzds hallhatdl hdromnegyed része o gydgyszer-
tdrakba keriil, minden negyedik tehat mdshol
helyezkedik el, de még mindig nem megfeleld
ardnyban.

Vonzonak taldlhatja o fiatal a tiszta munka-
korilményeket, a mérsékelten fitd6t munkahelyet
- bér az energintakarékossiég mdshol is kotele-
%86 — & demokricia alatt kivivott osztatlan mun-
kaidét, mely egyre jobban veszélyben van. ~ Vi-
szont nem hat vopzban a gydgyszerészi pilya
rengeteg ellentmonddsa.

Az elentmondésok ott kezd8dnek pl. hogy elvi
irdnyiténk sz egészségiigyl miniszter, ellentrzd és
linevezd szerv a megyel tandcs, politikailag a va-
rosi phrtbizottsighoz tartozunk. Taldn ebbél o
megosztottsighdl ered, hogy o killonbdzd szintil
hatdsigoknak egyaltalin nem sziviigye a gyégy-
szerészetb.

Nem vonzo, hogy a véltozatos ellenérzd szervelk
csak Gjabb adminisztraciét ronak a gydgyszerész-
re, hogy a felelésséget adott esethen elhdrithassik.

Ujabban megjelentek a gydgyszerfélék és a tea-
keverékek a gydgyszertiarban, de az ezelet el§allits
termeldszovetkezetek és vallalatol is inkdbb
agrondémusokat, vegyészoket alkalmaznak sem-
mint gydgyszerdszt, aki — véleményein szervint —
a virhaté sziikséglethez képest til sokat foglalko-
zik farmakognézidval.

A mindendron vald gazdasigossig elérése érde-
kében pelenkdt, bébinadrdgot, s kordbban a
gyogyszertdrban elképzelhetetlen ciklkeket hozunk
forgalomba. Persze régebben sem voltak ezel ide-
genek a gydgyszertdrban egyéb babadpoldsi, koz-
metikal, testdpoldsi szerekkel egyiitt, de hdt gy
tartottuk, hogy a magasabb rendi gydgyszerelld-
tdshoz nem méltd ezekkel foglallozni. Ezzel az
elvvel viszont apolitikusak, tehdt polgdrbosszan-
tok lettiink s mesterségesen csindltuk a hidnyeik-
keket. Mint maost is, az alkohol dranak emelésénél.
Ahelyott hogy mi is megemeltiik volna a megfelels
mértélhen s adtunk volna. Igy, rengeteg konfhik-
tus okozdi lettiink, Mert szocialista gydgyszerésze-
tiink folyamén hol adtunk alkoholt, hol nem, hol
esak 1 di T0%-osat. Nem feltétlen ezen mulik az
alkoholfogynsztds visszaszoritdsa. — Megtiliot-
tul egyes, a hdzi konzervdlishoz szilkséges szerek

forgalomba hozataldt, ~— persze azért adtunk,
mert gazdasdgos volt. Mindezeket recepthez kotot-
tik, holott a kereskedelem még nem volt rd fellké-
sziilve, hogy benniinket pétoljon.

Ide tartozik az elképzelés és meg nem valdsit-
hatdsdg dialektikdja. Az egyszerhaszndlatos tiik és
fecslkendék hosszabb ideig tartd lLiesése, bar mdr
kezd javulni a helyzet. Ugyanez volt a helyzet a
cukorbetegeket érinté, mesterséges édesitOszerel
egyikénel-mésikdnal: hosszabb idfre vald eltiné-
sével. Bz nemcsal. a diabeteszben szenvedéket,
de a testsiiyfelesleggel rendelkez8ket is behatdan
érintette. ~ A valamikor korldtlanul beszerezhets
gyopyiszati segédeszkizik nagy részét mér el is
felejtettiik, mivel nem tudjuk megoidani a hazai
Ujragyartdsit, sem az importot.

Az id6nként megjelend gyogyszerkonyvek — na-
gyon helyesen — a szakmal szinvonal emelésére
tjabb és ajabb normékas irnak el§, melyeket o
megyel gyogyszertari kbzpontok aligha, vagy csak
nagy nehézségek utjdn a messzi jéviben tudnak
megvaldsitani a jelenlegi pénziigyl szabilyozdk
mellett, Nem lenne-e helyesebb, ha a Gyégyszer-
kényvi Bizottsdg egyeztetné ezeket a szakmai fel-
tételeket a Pénziigyminisztériummal, s a kézpon-
tok az adodbdl fedezhetnék o szinvonal emelésére
irdnyuld kiaddsaikat? Igy nem fordulne el§, hogy
az elbzé gydgyszerktnyvi intézkedések sinesenek
még megvaldsitva s mar it van az Gjabb. — Ami
o fokozottabb mikrobioldgiai kivetelményeket il-
leti, nem gondoltak-e arra az illetékessl, hogy az

livegvisszavételt — ezt a gybgyszerdszetre nem
talsdgosan hizelgd aktust — pl. Ggy oldjik meg.

hogy — megyei szinten szdlva — egy-egy nagyobb

rarosban csak egy helyen vennék vissza, de min-
den id&ben és azonnal menne a fertétlenitdbe?
A falvakban pedig az druszallité auté — ugyan-
csak a gydgyszertdr érintése nélkiill — havonta
hoznd be egyenest az autcklivba?

Tovibbi nagy ellentmondds, bogy mind az
egészségligyl kormanyzatnak, mind a népgazda-
sdgnale jol felfogott érdeke a gydgyszerfogyasztis
felfutdsinak o visszaszoritdsa. HFzzel szemben
— legyiink Gszintél — a gydgyszertdri kdzpontok
keretében mitkodd gydgyszerészek s egészségiigyi
dolgozik részére a forgalom emeldse az érdek. Xz
utdn kapunk minden juttatdést, erkolesi tdmoga-
tdst s o feliigyeleti hatdsdgok s ezen az alapon
birdijik el gazdasdgi tevékenységiinket. Hasonld
az eset az alkohol vagy a nikotin szervezetre vald
kdros hatdsa és az dllam haszna, a gydgyitdsukra
forditott Osszeg és a kiesd munkanapok kéra ki-
zott. — A felettes szdmviteli szerv az eredményt
neézi, az egészséglieyl brdnyitds pedig azt, hogy
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-minél kevesebb legyen a fogyasztés. — A magas
forgalom magdval hozza a hidnycildket és a 121%;0&
shggal legktzvetlenebb kapesolatban 1év6 gyogy-
szerészen csapédik le a méltatlankodds. Kz legyen
vonzé a fiatal szdmdra? — Olyan érdekeltséget
kellene teremteni, ami a tilzott gyogyszerfogyasz-
t4s visszaszorftdsdrn alkalmas. Egyébként ma mdr
az sem elképzelhetetlen, hogy olyan érdekeltségi
viszonyt hozzanak létre, mely a jelenlegi tiilzott
adminisztrativ és segéd munkaerd leépitésére len-
pe alkalmas. Azonnal elég lenne o gydgyszerész, a
magas szintll kévetelmények megvaldsithaték len-
nének, feloszlathatd lenne ez az oridsira felduz-
zasztott szakmai és gazdasdgi ellendrzd appardtus.
Nem a gydgyszertérak reprivatizdlisira gondolok.

A végzett fiatal kezdd fizetése minden diplomas
palydn elvileg ugyanaz. Meglelelé megélhetést
azonban csak aklkor érhet el, ha elvallalja a vilto-
76 munkahelyl gydgyszerészi besorclist a vele
jaré kotelezettségelshel. Mdrpedig gyogyszertdr
Bnallé vezetésére csalt bizonyos, gyalorlatban el-
toltott évek utin lenne hinevezhetd. Eppen a
kezdd lépéseknél. amikor a legnagyobb sziiksége
lenne a tdmogatdsra, belokik a mély vizhe, fsszon
ahogy tud. Persze ennek a gydgyszerellitds is Li-
tét latja.

Anyagilag kielégité allds a gydgyszertdri koz-
pontokban kevés van; a vezetOscgé taldn. A kider-
politikai irdnyelvek pedig nincsenek, vagy rosszul
vannak végrehajtva. Nem mintha a helyes végre-
hajtds folytdn az anyagi elismerés széles kérben
ndvekedne, de az ebbe rejlé ellentmondds sem ser-
kent8, Nincs kell§ tekintélye az egészségiigyl mi-
nisztériumi rendeleteknelk, utasitasoknalk, a me-
gyel ondlldsdg trigyén a legkiilonbszébb mddon
hajijél végre azokat. Nem csupdn a koncepeidk
kiilonbozdek, ha vannak egydltalin, hanem a vég-
rehajtds, az erkolesi felogds mddjai is kitlonboz-
nek. Ami egyik helyen biin, a masik helyen csak
elnézé mosolyt fakaszi. — A rendelkezés gy szol
pl.. hogy f6gydgyszerészi dlldsra csak az nevezhetd
ki, aki bizonyos gyakorlati idét tud maga mdgott,
illetve elényben részesitendd, aki szalkfeliigyeldi,
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gyogyszergazddlkoddsi, galenusi laboratdériumi
gyakorlattal sth. rendelkezik, igazgatonil a gydgy-
szerészi oklevél és szakpydgyszerészi Lépesités;
— nem mindig és nem mindeniitt tartjdk be. Ha
nagyon koriilnéziink, azt taldljuk, hogy a kivétel
t6bb, mint o rendelethez alkalmazkodd kinevezés.
Szeretiiik a pdrhuzamot az orvosi palydrdl venni,
de a vezetdi kinevezédsekndl nem ezt tesseiik, tisz-
telet a Lkivételnek. Bgy osztalyvezetd forvos ki-
nevezésénél ugyancsak megnézik mennyit és mit
publikélt munkateriiletén. Mashol, ma az igazga-
161 4lldsokat palydzat utjan toltik be, s megnézik
mit produkalt, megkérdezik mit szdndékozik tenni
az elérelépés érdekében, van-e elképzelése és az
redlis-e? A mi pdlydnk ennyire nem fontos senki-
nek, bir a pdlydzati kifrds kotelezd, nem minde-
niith és nem mindig tartjak be.

Palyink ellentmonddsainal részleges felsoroldsa
sem indokolja azonban, hogy fin hallgatét keve-
sebhb pontszdmmal is felvegyiink az egyetemre. Kz
szomort visszafejlddést jelentene, s az egyébként
sem bilsigos nagy tdrsadalmi meghecsiiiésiinket az
els6 vildghdbort el6tt 6 gimnaziumos eléitéletel:-
hez vetné vissza. Barmilyen fijdalmas is, be kell
vallanunk, hogy a gydgyszerészet jelenlegi, ellent-
monddsolkal terhes formdjdban a kihald szakmdl
sordba keriilt mint a nyerges, vagy patkolokovics,
A fejlédésnek nem lehet Gtjdt dllni, tudomésul kell
venni, hogy sziikséees az dtalakulds s ahhoz keli
alakitanunk jovénket.

A XX. szdazad Lkéb utolsd évtizedét nyugodtan
mondhatjuk a szamitégépek kordnak. Ezek terme-
lése felfutéban van hazdnkban is és nem kell pro-
féténal lenni ahhoz, hogy egy komputerizdlt
gybgvezerellidtdsnak kell kovetheznie, ahol =
gyogyszerkészités korszeriisitése sordn, mir min-
den informédcié lehivhaté a képernydre.

Bz alkalommal készonom meg lektoraimaal
tdrgyins észrevételeiket, valamint kortdrs Lollé-
galknak konzultativ segitsdéuéf,

s, Kolozs: eniradictions, difficulties and deve-
topment
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