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Hozzdszolok a hozzészéldshoz: (,,Mi van a széfacsa-
réban?”, Gydgyszerészet 1987/7. sz.), mert gy ér-
zem, hogy munkdm egyre ink4bb harc az dr ellen és a
legjobb szdndék ellenére is kétértelmii hatdst gyakorol
az emberek egészségére és a ,,k0z0s” kasszdra.

A sajté — gy tinik — az egészségiigy cs6djérdl be-
szél:

— dllanddsult gy6gyszerhidnyok kardltve a pazar-
lassal,

— alakossagnak az elGbbiek miatt is romld testi-lel-
ki allapota,

— egyes szerek értékelésének kézbentartasi képte-
lensége stb. kapcsan.

Mindekozben a gyogyszerészet koriil mintha semmi
sem torténne.

A ,haldlozasi jarvany” fékezését célzé tervnek a va-
16s4g ellene dolgozik. A betegek a konnyen megvasa-
rolhato egészség igéretétdl foltiizelve 6zonlik el a pati-
kékat, ,,0ngyilkos” médon kihaszn4lva a valétlan dra-
kat és gyogyszerelésiik felilletes ellendrizhetGségét.
Ugyanakkor rajtunk kérik szamon az dtgondolatlanul
felporgetett forgalom 4ltal is elGidézett hianygazdalko-
das jelenségeit. A gydgyszertari dolgozdkra a tulter-
heltség-kialakitotta munkastilus valt jellemzévé. Rog-
ziti ezt az ellatési rendszer felépitésébdl kovetkezd bi-
zalmatlansdg kényszeritette birokrata jelentésozon és
némely bérfedezet nélkil rankré6tt pluszmunka. Az
egészségmeglrzs életmdd ellenpéldaivé véltunk. Az
informacidk elérhetdsége a minGségileg megvaltozott
igényekhez képest romlott. Az anyagi megbecsiilés ko-
vetkezetes hidnya szakmai kontraszelekcichoz veze-
tett. Aki teheti: menekiil.

A megtévesztG drrendszer tekintélycsokkents, mert
a beteg — nem tudvdn kiilonbséget tenni a gyogyszer-
€sa piaci drak kozott —, sulyos értéktorzuldssal kozele-
dik a medicina és annak szakértdje felé.

A dogmadvd véltingyenes elldtés és a téritési dij Prok-
rusztész dgyaként csonkolja a tara melletti gyGgyszeré-
szet onfinansziroz6 fejlédését. A sziikosséget az embe-
ri és anyagi eszk6z0k pazarldsa még csak tovabb fokoz-
za. A téritési dij és a filléres alapanyagér hamis forgal-
mat mutat, magisztralis készitési kedvetlenséget okoz.
Elfedi a szakmunka értékét: olcsé munkaerdvé téve,
kizsdkményoldsunkat segiti €lG.

A megbetegedés silyossdgatdl és a létrejottéhez
hozzésegitS egyéni szokdsoktdl fiiggetlen mértékd t4-
mogatés az egészségnevelést akadékoskoddssa degra-
délja: a beteget rogton a gyégyszeres megoldis felé te-
reli. A téritési dfj tArsadalmilag igazsdgtalan, mert a jut-
tatdsban részesilé anyagi helyzetét figyelmen kiviil
hagyva akaratlanul is a tehet6sebb réteg tovabbi anyagi
elonyét szolgdlja.

A fogyasztéi dron torténd elszdmolds alapjat képez-
hetné a jévedelemarédnyos és az orvosi gyégyszerren-

delés megalapozottsdgét is figyelembevevd (tdrsada-
lom)biztositasi visszatérités(ek)nek. Ez(ek) — sajét
koltségeiket csokkentendden —, mérsékelné(k) a tuil-
fogyasztast; hathatds kontrollként érvényesitve a fel-
irds szakmai szempontjai kozil az ezen érdekiikkel
egyezdket. A valtozé aranyu hozzdjérulds(uk) rovid té-
vonis elénytelenebbé tenné az Gngydgyszerelést és azt,
hogy sokan csak karos szenvedélyekbe valé menekii-
léssel képesek elviselni tarsadalmi kornyezetiiket. A le-
hetdségekhez képest egészséges életmidot folytatva az
allam szdmdra is megtakaritast jelentd kisebbséget a
tobbségi felel6tlenség kovetkezményeinek helyreho-
zésa stjtja, fejlettebb igényeit irredlissé teszi. A befize-
tések évenkénti személyre sz616 elszdmolésa csokken-
tené az addval és a nyugdijjarulék felhaszndldsdval
kapcsolatosan is jelentkez§ garancianélkiiliség, és ki-
fosztottsdgérzést. Az anyagilag 6nhibdjukon kiviil ra-
szorultak; a — szerintem levondsokkal nem terhelhetd
— létminimumot el nem érd jovedelmiek elldtdsa a
szocidlpolitikai intézményrendszer feladata.

A kereskedelmi jellegdi, de egyszersmind egészség-
lUgyi szakmunka drat a fogyasztdi drban realizalt 4rrés-
nek, a magisztralis készitmények elGallitdsi koltségeit
munkadijnak kellene fedeznie. Ebbdl jutna patika-
fenntartdsra, korszertsitésre és az értelmiségi létszint
folyamatos megujitasahoz szitkséges bérre. Az tligyele-
tet feldrral kellene dotalni. Ennek als6 hatdrat kozpon-
tilag, az eltérés mértékét pedig a varhatd ellatasi korzet
érdekeltjeivel vald egyeztetéssel szabnak meg. A fel-
ar+munkadij helyi elosztdsa novelné az 6nallésagot.

Addig is el6relépés lenne az egységes — pl. Osszeg-
aranyosan fizetett, vagy pénztirgépbeiités-szammal
mért és munkaidén kivill magasabb kezelési dij, vala-
mint a gydgyszerkészités dranak felszdmolhatésaga. A
befolyt osszegbGl az 6sztonzésre kifizetett pStlék utdni
maradék fedezetet nydjthatna a gazdalkoddsban és a
gyogyszerbiztonsdgban forradalmi jelentSségd szami-
tégépesités miel6bbi megvaldsitdsara. A forgalomara-
nyos rezsi munkahelyi beosztasdval elérhetd csokkenés
jutalomalap lehetne.

Nyevzgogyin Alekszej javaslatdt: a munkaidS-csok-
kentést, mint bérhumanizalast, még olvasni is jol esett,
mikozben latszélag ellentétes irdnyzatként hosszab-
bodtak meg az alacsony kihasznéltsigu késS délutd-
nok, holott forgalmukat vidéken az tigyelet is el tudn4
latni. Mésik megfogalmazéssal csatlakozom hozz4: is-
merjék el munkaidének az tigyeletet! A , kevesebb” —
bér dtcsoportosithaté — munkat kiegyenliti a lekotott-
ség terhe. Az addrendszer kotelezé ingyenmunkdva
tette ezt a sirgGsségi szolgdlatot. Rdadasul az eddigi
mdsodrangusdgban elérhetett szinvonal sem teszi lehe-
tové az ardnytalan réforditéssal elért keresményrdl va-
16 lemondaést. Az iigyeletet kiilon addztatd, realistabb
javaslattal szemben ekkor nem sériilne a jovedelmek
Osszevont kezelésének elve dltalunk is.




|
I
|
|

36 GYOGYSZERESZET

1989. janudr

A SzerkesztGség ajanldsdnak ellentmondva Nyevz-
gogyin irdsdnak megkozelitéseit nem tartom annyira
»egyéni”-nek, inkabb csak a hivatkozdsjegyzékben
emlftett folyGiratra és tdrsaira vallénak. Rajuk utal
napjaink sokadik divatszava, az dltalam is kulcsszonak
tekintett ,érdekeltség”:

— a betegé: sajat egészsége tevlleges meglrzésé-
ben,

— a gydgyszerészé: tevékenységének nemcsak fa-
v4gé modjara torténd végzésében,

— az 4llamé: az optimélis (kisebb) gydgyszer-el-
hasznéldsban.

Ervényesiilésiiket j6l bejarédott mechanizmusok
visszdjukra forditottdk ; fel6riGen tulterhelve a hivatas-
tudatot, djrateremtve az allandosult problémékat.

Az évtizedes ,nem termelSszféra” megitélésiink
eredménye: a bérfesziiltség és az arcpiritéan alacso-
nyan téritett iigyelet, a minimalizdlodott fejlesztés
mellett az esetenkénti szénoklatizi megbecsiilés al-
noksdga. Az dgazat dolgozdi a munkamegosztds ki-
zsakmanyoltjai lettek. Csak ennyit ériink? Megmé-
rettetésiinket gatolja az egészségligy éltal elért ha-
szon, az elmaradt kar és az egészségugy nélkil beko-
vetkez6 kar és elmaradd haszon termelésre gyakorolt
hatdasat kifejez6, megjelenitd és visszacsatold feltéte-
lek hidnya.

Azt szeretném, ha a gydgyszerész mdsokkal ma-
gyardzkodds nélkiil 6sszemérhetS gazdasgi beagya-
zottsagi szakember lenne. Kozeli javulasra igéret
nincs, bar a reformelSkészités reményeket keltd.

(Kecskemét, Stadium u. 17. — 6000)
Erkezett: 1987. oktdber 27.

A GYOGYSZERESZEK KAPCSOLATA
A FOGLALKOZASUKKAL ES A MUNKAVAL VALO
ELEGEDETTSEG KERDESEI L

Rakovd, M., Majtds, J., Solich, J.: Farm. obzor 12, 549 (1987).

A cikk rémutat arra, hogy az 1961—65-ben végzett gydgyszeré-
szek kozil a ndk féleg a Szlovdk Szoc. Koztarsasigban elégedetle-
nek. A férfiakkal ellentétben a nék tagaddlag vélaszoltak a feltett
kérdésekre (6,1% Csehorszdgban és 4,8% Szlovékidban). Ez ko~
vetkezik azoknak a kérdésekre adott valaszoknak az elemzésébdl,
amelyek a végzett gydgyszerészek elsé munkahelyiikon val6 fogad-
tatdsara és munkardl alkotott elképzelésiik beteljestlésére vonat-
koztak (figyelmen kiviil hagyva Csehorszégot).

A munkiban valé megelégedés kérdése még mindig idGszerd. A
kdvetkez6 tényezdket kell figyelembe venni a gy6gyszerészek mun-
kdval valé elégedettségének hatdséra:

1. Az els6 munkahely befolydsa. — 2. A munkara vonatkozd el-
képzelések beteljesiilése. — 3. A gyGgyszerészi szolgdlat egyéni el-
foglaltsiga és a tevékenységek elfogadott elgondoldsok szerinti

megoszlasa (81). Gomori Gyorgy

A CSECSEMOK MESTERSEGES TAPLALASA
ES AZ ANYAK EGESZSEGTUDATA

Hartlovd, S., Solich, J.: Farm. obzor 12, 565 (1987).

Azanyatej természetes és nem pétolhaté az jszillottek taplaldsa-
ban. Egyes esetekben azonban az anya nem tudja az jsziilottet a te-
jével taplalni és az djszulbtt téplalasat mds modon kell biztositani.
Ezért most tejptlé készitményeket hasznélnak. Ebben a cikkben
1349 né tapszerismeretét vizsgaltak. Bebizonyosodott, hogy szegé-
nyek a csecsemdtapldlasi ismeretek.

A f& tudatlanség a kovetkezGek : a baba téplalasat nem frissen ké-
sziilt tapszerrel végzik, nem haszndlnak tiszta vizet a tapldlashoz, a
tépszer nyitott csomagoldsét bedztatva tdroljdk a hitSszekrényben,
az elkészitett tapszert forraljak, a lejdrati id6t nem veszik figyelem-
be. A tanulmdny ramutat arra, hogy a gyégyszerész nagyon fontos
felvildgositS a tédpszereket hasznald anyak szdmdra (82).

Gomori Gyorgy



