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TANÜLJUÁNYúTON LENGYELORSZÁGBAN 
FELFÖLDY SÁNDOR 

A szerző sokoldalúan igyekszik bemutatni Lengyel­
ország gyógyszerellátó hálózatának munkáját kiraga­
dott mozaikszerű részeken, kelesztül. Isnierteti a vaj­
dasági megyei gyógyszerellátó hálózatok felépitését, 
melyek egy-egy egész vajdaság ellátását végzik Külön 
kiemeli a galenusi laboratóriumok szerepét a gyógy­
szer ellátásban 

* 
A magyar-lengyel egészsegugyi egyezmény 

munkaterve alapján 1973 októbet 9. és 23 .. között 
tanulmányúton voltam a Lengyel Népköztá1sa, 
ságban. Utam célja az volt, hogy a gyógyszer­
szükséglet tervezésének statisztikai módszereit és 
a gyógyszerellátás információs tendszeiének ki­
alakítását tanulmányozzam A fő téma tanul-
1nányozásán kívül kinttartózkodáso1n során Var­
sóban és Gdanskban alkalmam volt a gyógy-

sze1 táti .központokat, galenusi labo1atóriu1nokat, 
gyógyszenaktárnkat és gyógyszeitáiakat megláto­
gatni. Varnóban az Egészségügyi Minisztériumban 
megismerkedtem a lengyel gyógyszerellátó háló­
zat felépítésével. 

Az ország gyógyszerellátását 17 vajdasági gyógy­
szertári központ biztosítja. Felépítésük hasonló a 
hazai megyei központokéhoz. Egy lényeges különb­
ség azonban van a magya1 és a lengyel módszer kö·­
zött, éspedig az, hogy a vajdasági gyógyszertári 
központok az egész vajdaság gyógyszerellátását vég­
zik, tehát a közforgalmú gyógyszertárakon kívül 
az összes kórház, intézet és egyéb eü. szervek gyógy­
szerellátása is hozzájuk tartozik Gyógyszerellátási 
vonalon így 1negvalósult az egységes irán_yítás egy 
vajdaságon beül 

A gdanski gyógyszertári központ szervezeti fel­
építése a következő: 
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Jogi osztály 

A magyar GYÓGYÉRT-nek megfelelő Cefarm 
annyiban különbözik a hazaitól, hogy nem raktá­
roz, illetve csak igen kis mennyiségben. A vajda­
sági gyógyszer tári központok gyógyszer igényeit 
ui csak összesíti, és ezek alapján a gyógyszereket 
a gyáripar tói vagy külföldről beszerzi; az utób­
biaktól megrendelt gyógyszereket közvetlenül disz­
ponáljaamegrendelőkhöz. Munkájánaklegnagyobb­
része tehát adminisztrntív jellegű. Azonban nem­
csak összesítő, hanen1 diszpozíciós joga is van, 
amellyel gyakran él is a gyógyszerellátás érdeké­
ben. Saját raktárában föleg életmentő szérumo­
kat és dollárelszámolású országokból behozott 
gyógyszereket raktároz. 

1971-ben létrehoztak a Cefarm keretei között 
külön piackutató csoportot 4 fővel, amelynek ve­
zetője gyógyszerész. A csoport statisztikai analí­
zist végez gyógyszer-cikke!emenként és hatástani 
csoportonként. 

A gyógyszertári központok 180 napos készlettel 
dolgoznak, amelyből 3 hónapos mennyiséget a 
gyógyszertá!akban, ugyancsak 3 hónapos készletet 
pedig a központok iaktáraiban tárolnak. Ezenkí­
vül a gyógyszertári központok különféle „cél" -
készleteket is raktároznak (pi influenzakészlet ok-· 
tóbertől márciusig), amelyek után azonban nem 
fizetnek eszközlekötési járulékot, illetve kamat-

Rendészet 

mentes hitelt vehetnek igénybe A meglátogatott 
gyógyszertárak és a gyógyszertári központ raktá­
rában elegendő raktárterület van a gyógyszerek 
tárolására. Említésre méltó, hogy nemcsak a köz­
pontok, hanem a gyógyszertárak raktáraiban is 
a szekrények helyett mindenütt a Dexion-Salgó· 
állványokhoz hasonló polcozaton tárolják a gyógy­
szereket, abc-sorrendben, az erős hatású készítmé­
nyek elkülönítése nélkül 

A gyógyszertárak gyógyszert havonta csak egy­
szm rendelnek könyv alakú megrendelőkön 
A könyv egy oldalán 6 havi megrendelésre van 
lehetőség A rendeléssel egy időben a gyógyszertá1 
közli a törzskészlet számát, a gyógyszertárban levő 
és a rendelt mennyiséget. Ide vezetik fel aztán 
később a kapott mennyiséget is 

A statim-rendelések bejegyzésére külön rovatot 
fektettek fel, melyek rendelésérn semmiféle meg­
kötöttség nincs; ilyent mindig szükség szerint ad­
hatnak fel. 

A fo1galo1n n1egoszlása 11é1niké1Jpen eltér a ha·­
zaitól, n1ivel a n1agisztrális fürgalo111 átlagban 
csak az összforgalom 6~7%-a Igen sok FoNo­
készitményt kapnak készen, csomagolva, a köz­
pontok ga!enusi Iaboratóiiumaitól, amelyekkel a 
későbbiekben foglalkozom. 

Nagy fmgalmat bonyolítanak le a gyógytekábóh 
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g.111elyeket a hazai Her báriához hasonló He1 ba­
Joltól kapnak Szépek a teakeverékek csomagű­

fásai, és a használati utasítást is n1inden esetben 
inár előre rányomtatták A Herbapol gyógyszer-

. különlegességeket is készít és hoz forgalomba; 
különféle cseppeket, folyékony kivonatokat, kupo­
kat, de csak növényi alap.anyagból készült gyógy­
szer-különlegességeket forgalmazhat. 

A szakember-ellátottság a gdanski Vajdasági 
Gyógyszertári Központban igen érdekesen alaki:It, 
Mivel Gdanskban az egyetemen gyógyszerész-kep-· 
zés is van, és Lengyelországba11 sem szívesen men­
nek a fiatalok vidékre, így a város és közvetlen 
környékén sok a gyógyszerész, annak ellenére, 
hogy a vidéki gyógyszertár-vezetők különféle pót­
lékokkal együtt kb. másfélszer annyit keresnek, 
1nint a városban dolgozók. Az as.szisztensi létszám 
ugyanakkor elenyészően csekély 

1\fii1den nagyobb gyógyszertárban van ad1ni­
nisztrátor, aki a vények szán1lázását és egyéb ad­
minisztrációs 1nunkákat végez Ezenkívül sok 
gyógyszer tárban találunk segédn1unkást, cso1nago­
!Ót. A nyugdíjasok - akárcsak nálunk - évente 
840 órát dolgozhatnak A gyógyszertári dolgozók­
nak hetenként 42 órát kell dolgozniuk 

A szakember-ellátottság mutatója 1973-ban ér­
dekesen alakult: 1,9 gyógyszerészre l asszisztens 
jutott A következő ötéves terv végére tervezik az 
asszisztensi Iétszá1n nöYelését és az 1 gyógysze­
részre 1,1 asszisztensi létszám elérését 

Az aszeptikus gyógyszerkészítés kb.. ugyanazon 
a szinten áll, mint nálunk; éppúgy manipulátornk­
ban végzik, mint hazánkban A meglátogatott 
gyógyszertárakban mindenütt volt aszeptikus ma­
nipulátor A gyógyszervizsgálatok is kötelezőek a 
gyógyszertárakban (tartalmi meghatárnzások is) 
Ehhez azonban igen nagy segítséget nyújt az, 
hogy a mérőoldatokat koncentráltan, műanyag, 
illetve üvegampullákban szállítják ki. Ezeket az 
oldatokat kiforralt desztillált vízzel 1000 ml-re 
kell kiegészíteni, ezzel kész a 0,1 n mé1őoldalt 
(AgN03 , KMn04 , KOH- és NaOH-mérőoldatokat 
szállítanak ki így készen.) 

Visszatérve az adminisztrációra: nincse11ek: olyan 
szigorú inegkötések a tá1sadalo1nbiztosítási vé­
nyekkel, mint nálunk A vényt bármilyen fajta, 
vény nagyságú papírra felírhatja az orvos, csak 
legyenek rajta a megfelelő pecsétek (pl., hogy tár­
sadalo1nbiztosítás terhére rendelte; orvosi bélyegző; 
aláírás stb.) 

Lengyelországban senki sem kételkedík abban, 
hogy a gyógyszerész által kiadott gyógyszert a 
beteg megkapta, annak ellenére, hogy a betegnek 
nem kell igazolnia a gyógyszer átvételét. 

_ -~ gyógyszer tára.kba11 osak 500 g-on felüli üve­
get vesznek vissza A beteg által hozott üvegbe 
ne1n készítenek gyógyszert. Ez igen higiénikus és 
kizárja a fertőzés lehetőségét 

A gyógyszertárak berendezése igen vegyes be­
nyomást keltett bennem Az ügyeletes gyógysze­
részek iészére a szobák nagyon szépen, ottho110-
san vannak berendezve és jól felszereltek (TV, rá­
dió) Az egész gdanski vajdaságban az összes gvógy-
szertában egységes gyógyszerészen1bl~rnás feny-

fogó függönyök vannak, amelvek<it a központok­
nak az eg3Tik gyár 11ag-y tételben legyártott; na­
gyon szépek, ízlésesek:. Az officínai berendezések 
jó n1ü1őségben készültek, de 11em korszerűek: a ná­
lunk mái megszokott ejtő- és kicsapó fiókot, ülő­
tárát sehol nem láttam A. vényezőben is állva dol-
goznak. · 

A galenusi laboratóriumokban csak kedvező ta­
pasztalatokat szer ezten1. \Tar sóban is, és Gdansk ban 
is 111ár túlléptek a nálunk szokásos n1anufaktúrás 
készítési módokon. Igen jól gépesítették a műve­
leteket 1-2 gyógyszerész és 4-5 asszisztens fel­
ügyelete mellett kb. 130-150-en dolgoznak, de 
ezek csak betanított-munkli:sok, illetve munkás­
nők; föleg csomagolással foglálkoznak (csomagol­
nak pi szódabikarbónát is). A zacskók belül lami­
náltak, kívül a szükséges felirat és a szöveg n:yo1n-· 
tatott. A megfelelő mennyiségű anyag adagolása 
utá11 a zacskót össze11yo11Tva hővel ragasztják 
össze. Ez nagyon gyors és egyszerű eljárás 

A különböző FoNo-s előirntoknak megfelelő 
gyógyszereket is készítenek, és Jninde11t cso1na­
golva szállítanak A kenőcsöket tubusolják, a fo­
lyadékokat ÜYegbe töltik (svájci automata töltő­
gépekkel). 

Egy ilyen csomagoló brigádban általában 5-6 fő 
dolgozik: letöltést, dugaszolást, kupakolást, címke­
leragasztást és nagyobb egységbe való csomagolást 
is végeznek. Az esetben, ha a gyáripar valamilyen 
okr1ál fogva valamilyen galenusi laboratóriumban 
elkészíthető gyógyszerkészítményt nem szállít, ak­
kor - ter1nészetesen éppúgy, n1int nálunk - a 
galenusi IaUoratóriun1 azon11al belép és biztosítja 
a hiány pótlását A gyógyszer készítéshez a galenusi 
laboratóriun1ok - szoros elszán1olásba11 - adó­
mentes szeszt (24 z!t/1000 g) kapnak A gyógyszer­
tárak, éppúgy mint nálunk, adózott szeszt hasz­
nálnak fel gyógyszerkészítéshez (300 zlt/1000 g) 

A galenusi laboratóriumok csak új üvegekkel 
dolgoznak Igen korszerű (olasz) körforgós üveg­
mosót láttam. A kimosott üvegeket drótrekeszekbe 
szedik, és ene a célra gyártott gyűjtőkocsüa rak­
ják Egy ilyen kocsira 20-30 g-os üvegből kb. 
4000 db for. Az (elektromos) üvegszárítót úgy mé­
retezték, hogy a kocsit csak be kell gurítani, és itt 
történik a szárítás Ievegőcserével, illetve ventillá­
torral 

Beszámolóban - a teljesség igénye nélkül --
111ozaiksze1ű képekben igyekezten1 keresztmetsze­
tet adni a lengyelországi gyógyszerészet helyzeté­
ről. Tanuln1ányuta1n során sok hasznos tapaszta­
latot szereztem, s ren1élen1, hogy azokat az elkö­
vetkező években gyün1ölcsöztetni tudom. 

ill. <!>e JI qi e JI l1. H: Ha}'lllUJl 1(0,MMaru'Jupoeaga (j 

f]OJlbWe 
As rop crapae1c.H MHOrocropOHHe noKa3bIBarh .n.e.HieJib­

nocr'h cern cHa6)f{eHH5I JieKapc1seHHbIMH npenapa1an.1H B 
noJibllie, qepe3 BblXBaqeHHhie M03aHtIH0Il0.[(0ŐHhlC Kap­
IHHbl. OnHCbIBaer CHCICMY KO!\UfT3THblX (BOCBOl1.CIBa} ce­
reH CHa6w:eHH5I JICKapCTBCHHbli'IUJ npenaparaMH, KOTOpble 
Bb!Il0JIH51JOI CH3Ő)f{CHHC OTJI;CJibHblX BOCBO,IT;CfB JICKap­
CTBCH'.HbIMH npenaparaMIL Oco6o OTi'IIeqaeT pOJih raJieHo­
BhIX na6oparopHÜ B CHaŐ>KCHHii JieKapCTBCHHbll\Uf npena-

paTai\UI . 
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s. F e 1 föld' y: Eine Studienreise nach Polen 
De1 Verfasser versuoht die Tii.tigkeit des Syste1ns für 

die A1zneünittelve1sorgw1g in Polen viélseitig darzu­
stellen 

Er gibt den Aufbau <les Arzneünittelversorgungsnet­
zes_ in <len Beziiken bekannt und hebt dic Tfitigkeit und 
die Bedeutung der galenischen Laboratorien besonders 
hervor 

S F e 1 f ö 1 d y: A study,-tour to Poland 
Attempt is made to demonstrate the work of tb _'! 

drug suply organization of Poland by presenting ino
8

:'. 
saic-like particulars_ of its functions !1?-e st!uctme of-~ 
c.:ounty pharn1aceut1cal net\vorks prov1d1ng for the p 0_;\ 
pulation ?f each collllt;y i~ described. The ma,jor role of-t 
the ga.Jen1cal labo1ato11es in the d1ug supply IS einpha .. ~'. 
sised. 1 

(Veszp1én1, niegyei Tanács Gyógysze1tár·i Központja, Veszpré1n, K-abay János u 1.) 
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ADATOK NAGYKŐRÖS ELSŐ GYOGYSZERTÁRÁNAK LÉTESITÉSEROL 
ÉS lliUKöDESENEK NEHÉZSÉGEIRŐL 

DH KEM:PLEH KUHT 

Levéltári adatok alapján az 1806-ban megnyílt első 
n-agykőrösi gyógyszertár alapításáririk körülniériyeité8 
az első nagykőrösi gyógyszerész, Esser J ózsej míUcödé­
sériek nehézségeit tárgyalja. Ránintat a-rra a szokat­
lari,jeleriség1'e, hogy az alapítást követő niásodik évben) 
tulajdonosa 11iegszüntet1ii, niajd K ecskeniétre akarta 
áthelyezni gyógyszertárát. A dolgozat megállapítja, 
hogy e rendhG{]yó jelenség jő oka a letelepedett orvos 
hiánya volt, ami a gyógyszertár életképességét alap­
jaiban veszélyeztette, Ezzel bebizonyosodott, hoyy a 
1niridenkori tár sadal1ni-gazdasági viszonyokból való 
voluritarista elrugaszkodás állapota huza1nos időn 
át akkor sern volt fenntartható Az első nG{]ykőrösi 
gy<Ígyszeitár helyzete is stabilizálódott akkor, amikor 
a tanács gondoskodott a képzett 01 vos letelepedésb ől 

Pest n1egye rnai területén a 18 században n1ind­
össze négy gyógvszertár működött [1] Vác, Szent­
endre, Ráckeve és Cegléd után a 19 .. század elején 
elsőként Nagykőrösön létesült gyógyszertár Alapí­
tásakor 1806-ban még nagyon kevés gyógyszertár 
r11űködött hazánkban, de mind Cegléden, mind 
Kecskeméten - a Nagykőrössel szomszédos két 
vá1osban - 1nár volt gyógyszertár Mindkét szo1n­
szédos vá1os 16 km távolságra fekszik Nagykőrös­
től: ennél a távolságnál lényegesen nagyobb utat 
kellett megtenni abban az időben (vidéken) ahhoz, 
hogy a beteg a legközelebbi patikát elérje Így 
pi a Pest és Cegléd közötti 70 km-es távolságon át 
nem volt gyógyszertá1, és a fél utat jelentő Mono-
1 on is csak 1836-ban állították fol az elsőt. 

Rendhagyóak a imgykőrösi gvógyszertá1 ala­
pításánalc körüln1ényei n1á1 csak azért is, inert a 
gy~ógyszertár létesítése idején Nagykőrös városá­
nak n1ég ne1n is volt képzett 01 vosa Erre pedig 
nagy szükség lett volna, n1ivel a v-á1us lélekszán1a 
n1ár 1 792-hen elé1 te a tízezret [2]. Az átlagosuál 
g,yorsabh népszaporulatot elősegítette a város 

·j 

azon ki váltsága, hogy az oda lotelepedőket 8enki ~ 
sem háb01gathatta [3] ~ 

Irodalmi adatok szerint [4] 1794-ben szeivezték m 
Nagykőrösön az első vá1osi orvosi állást, azonban·'.i 
n1inden kétséget kizáróan n1egá1lapítható - és ok- f 
n1ánysze1 űen bizonyítható ~, hogy a gyógyszertár,® 
létesítéseko1 (tehát J 806-ban) a városban csak se-· ;I 
bészmester működött. Ezt igazolja Váldecz 1'1fi- I 
hály sebészoi vos J 819-ben a városi tanácshoz inté- ::~­
zett beadványa, n1eJyben „ . 1nivel a szegény- ~ 
sorsú lakósok nen1 igen szoktak valainely jutahnat ~ 
adni " 100 fürint évi fizetéseinelést kért Ebben-~ 
a beadványában hivatkozott arra, hogy 20 eszten~ -~­
dővel előbb hívták meg akkori állására, de azó~a -~ 
„ papiros pénz" jött „folyan1atba " Kérésének ~ 
helyt is adtak, mei t a végzés kimondta, hogy amíg !i 
a „Váltó Czéduláknak" az értéke fel ne111 en1elke- ·lS 

fi: dik, és a „Con1ve11tios pénzzel egyenértékű nen1 ~: 
lesz, 100 forint pótlékul adatni rendeltetik [5]. J;­

_,_i\ hivatkozott levéltári adat a képzett orvos hiá- t:t 
nya mellett meggyőző bizonyítéka annak, hogy ~ 
aVb?ldan a Ico: lbJka1~ it1ú1~cio1' 8é1s0 

pbénz:oin_Iás tvotltttErre :._·~-:.-,'.· a ecz egye en mar - en is ramu a o egy :• 
Jco1ábbi beadványában, n1elybe11 „ ininthogy az ~ 
Arany Időben a' Hivataloknak meghatározott fize- i~ 
tése, és a mindennek tísszerre a fellyebb hágott * 
árra között a Proportio n1eg-szünt" ~ aziránt ~.·_;,:.~.:--.·.•.:. „ kön:yörög ", hogy tern1észetben.i tüzelőfa- . 
járandósága legyen nagyobb, s ne kelljen a 100 ~~ 
Rft-ot kitevő esztendei fizetéséből a szükséges n 
mennyiHégű füt pótolnia [6] ~! 

.A gyógy3ze1 tál léte.sUéséneL elhatáJ ozása 

Nagykőrös elsé5 g]rógysze1 táJának létesítését a il 
ta1k1á?ds ~zorgah111azta. A gyógky.szertár inbegn1y~t~s1-á1- ?_.~ .. -.~-·· 
na 1 e1e azo11 Jan nen1 a sza irodalo1n a11 ~T\··e B .w 

i1élkül szereplő 1805-ös év, hane1n 1806 Ez~- 'j; 
bizonyítja az e tá1g:y1ól szóló képviselőtestületI. 
ülés jegvzőkö1ryve [7] „ a nen1es tanács a tekin- -


