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A 8360-2/1954. i K. — . M sz utasitds
egyes pontjai elavultak és igy nem mindig szol-
galjak a kivdnt célt A vonatkozdé utasitis néhiny
kitétele az utébbi esztendsk sordn nemesak szitk-
ségtelonnelr bizonyult, hanem kedvezétleniil be-
folyasoita a beteg, az orvos és a gydgyszerész jé
kapesolatat is A vitdk, stulddésck, nézeteltérésel
egyik forrasa itt keresendd, s {gy az aldbbi — a
“Heljesség igénve nélkiil kiragadott — példik azt
~ mutatjak, hogy a gydgyszerellitis zavartalan-

sdganak tovdbbi javitisdia az idejétmult 1endel-
kezések korszertiisitésével még komoly lehetdségek
vannak Itzek az intézkedésck minden anyagi
aldozat nélkill megvaldsithatok
Ma mér mind az orvosnak, mind a gydgyszerész-
nek ¢s elsGsoiban a betegnek ax a kozos érdeke,
hogy pusztén formai okokbdl senki ne gorditsen
akadalyt a gydgyszerek zavartalan kiadisa elé
A 8360-2/1954 (Ei. K-—) Ei M szamu
utasités modositdsra javasolt pontjait tulajdon-
képpen nem is 1954-ben fogalmaztik meg és mér
akkor is bizonvos fokig elavultak voltak ; egy
1észiik kozel fél évszdzaddal kordbhbi intézkedésen
alapult, amikor a gydgyszerész tekintélyét egye-
sekk misztikus, elavult formalitdsokkal akartak
fenntartani.

Az élet a vonatkozd rendelkezés egyes pontjait
bizonyos fokig talhaladta s pl az az eléiids, hogy
a két keresztes szerck rendelt mennyiségét minden
csethen betlivel és szdmmal is kotelezd kifrni, a
lakossig gydgyszerellatisinak zavartalansidgival
nem mindig egyeztethetd dssze. A gydgyszerédszek
tiulnyomé tobbsége is tisztdban van azzal, hogy az
orvosok mai elfoglaltsdga és sok irdnyh felelds-
ségteljes munkdja kézben lehetetlen, de sziileség-
telen is az alaki kellékeket minden esetben ponto-
san megkivinni

A jogszabdly egyes pontjainak mddositdsa
azért is indokolt, mert az jelen formdjaban kettds-
séget, konfliktust okoz, szembedllitja az utasitdst
a gyakorlati kévetelménnyel, s igy az egyetemisl
kikerls fiatal gyégyszerészt is megravarhatia,
ugyanakkor probléma elé 4llitja az ellenéizét is.

Azok a gydgyszertirak, melyek kitelesség-
szerflen végrehajtjdk az Osszes jogérvényes utasi-
tadsokat, iddnként sulyos Osszelitkozéshe keriil-
hetnek az orvossal, a beteggel. Természetesen
sem az ellendrzd, sem més felettes szervek nmem
adhatnak utasitist hatalyos jogszabilyck meg-

teheti meg, hogy az idejét malt, de még hatdlyos
rendelet mellézését hallgatélagosan fudoméasul
vegye Haezt tenné, eljirdsanak az volnaa veszélye,
hogy a rendeletek intézkedéseit nem egvforman
értékelné ;. cgy 1észiiket nem tekintené katelezd-
~ nek, mig més szakaszairdl elismerné, hogy nem
" héghatdlk 4t

A fenti meggondolisok alapjdn helyes lenne
csal a legsziikségesehh — kizegészséoligyi szem-
pouthdl  valéban nélkilézhetetlen —  esetekre
korldtozni azokat az alaki feltételeket, amelyek

szegdsére, s6t az ellendizé szerv elvileg azt sem. .
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hidnya esetén a gydgyszer elkészitését meg kell
tagadni és a beteget gyvdgyszer nélkil kell elkiil-
deni.

A 70/1957.(X1I 14) Korm szdmu rendelet jé
példdt mutatott arra, hogy a jogszabilyokat az
élethez rugalmasanis lehet alkalmazni Ez a kdbito-
szereklrel kapesolatos jogszabdly a gyakorlatban
jol bevalt s a maga helyén alkalmas a gydgvszer-
ellatds javitasdra, egyszerfisitésére. Az esetleges
visszadlések meggatlisita a tulzottan kotott alaki-
sagok kiillonben sem alkalmasak, mert nem ezen
a teriileten fordul elé a legtohb visszadlés. A biitok-
ratikus jellegli kivinalmak fGleg a valdban gégy-
szerre szoruld beteg érdekeit sértik A 701957 sz
utasitds utén az a kitldnos hefyzet allt els, hogy
a lét keresztes szerek hizonvos tekintetben szi-
gorbb elbiralis ald esnek, mint a kabitdszerek
Pl a kébitdszerrendelet 7. §-a lehetGséget ad arra,
hogy a keltezést a gyogyszerész pétolja, ugvan-
akkor a nem ,kabité” két keresztesndl ilyen
lehet@ség nines.

A megoldas az, hogy — ha fenn is maradnak
a vények kidllitdsdnak jelenlegi feliételei — az
esetleges alaki hidnyok kovetkezményeit lell
enyhiteni. Mas széval bizonyos hidny péotlasira
a gyogyszerészt fel kellene hatalmazni és ezzel is
a gyogyszelek kiaddsdnak, clkészitésének akadi-
lyait cstkkenteni. A beteg semmiképpen ne kdro-.
sodjék a vény alaki hidnyossiéga miatt. A gyégy-
szerész, aki visszakiild pl egy négy nappal ezeltt
irt két keresztes szert tartalmazd vényt, szabily-
szerfien jar el, legfeljebh nem birdlja a 1endeletet.
Eléfordul olyan eset is, mikor a rendelkezések
megtartasahoz ragaszkodd gydgyszerészt a kénye-
lemszeretet véidjavalilletik Ez utébbi lehetéség is
indokolja a jogszabdly reviziéjit

Ezidgszerint a maginvényeken szerepld két-
keresztes gydgyszerek ismételt elkészitésckor dlta-
lahan még a killséleges szereknél is ajabb orvosi
elairas sziikséges Az erre leghivatottabh személy-
nek, a vényt felitd orvosnak nines meg az a joga,
hogy a bis, ter, semper repeletur jelzéssel lissa el
a vényt Kérenfekvd, hogy meg kellene engedni
a rendeld orvosnak art, hogy ismétlési szandékat
ravezethesse a vényre, hiszen mir az is visszdssdg
hogy rendcisezés szerint az orvos tilalmi jelzése
a ne repetetur minden esethen éivénves, a pozitiv
utasitisa pedig érvénytelen. :

Jellemz6 és kilon kiemelést é1demel a naponta

szamtalanszor eléfor duld pilokar pin-tartalmi szem-

cseppek ligye A glaukomésok l4téképessdge attdl
fligg, hegy dllanddan, megszakitds nélkil hasz-
naljak a pilokarpint. Mégis eléfordult, illetve els-
tordul, hogy pl a Szemészeti Klinika igazgatéja
altal felirt pilokarpint a heteg a fentickben emli-
tett jelentéktelen okok miatt nem kapja meg;
ha éppen vasdinap fogy ki a készlete s a 1égi
receptiére nem kapja meg a gvdgyszert, végretes
glavkomds rcham  dldozata Ichet Igaz ugyan,
hogy a Tandes VB cgészsdpiigyi osztilva az
ilyen vények kiaddsit hosszabb iddre is engedélyez-
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Leti, ez azonban teljesen formalis s ma mar indo-
kolatlan. '

Az emlitett ismétlési probléma nemcsak a
magénbetegek szempontjabdl jelentés, hanem sz4-
mos olyan biztosttott is van, aki iddkimélés, eset-
leg a gyégvszer drdnak csekély volta miatt a nagy-
torgalmu orvosi 1endelést csupin a gvogyszer
feliratdsa miatt nem keresné fcl '

Ha nem is kapesolédik szorosan fenti téma-
kaorhoz, mégis fontossdga miatt legalébly par sor-
ban foglalkozni kell az elsdsegély  Lérdésével.
Gvogyszertdrainkban gyakran eléfordul, hogy erds-
hatdst gydgvszert — elsdsegély cdljdhal — siirg6sen
ki kellene adni recept nelkil Talin nem helves
a rendeletek szimit szaporitani, mégis ebben az
esctben ez elkeriilhetetlen A gydgvszerdszi mii-
kodést — Osszehasonlitva a 10kon teriiletekke] —
a legaprébh Tészletekig is taldn tul sok jogszabily
szabilyozza s igy a gvégyszerdsy a Kiilén nem
szabdiyozott tertleten nem mer onalldan eljarni.
A 21/1958 és a kiegészitd 2/1960 szdmb B utasi-
tas kivételével arra sem jogszabdly, sem engeddly
nincs, hogy erfshatdsu
nélkiil kiadjunk, az ellenkezdjére viszont van,
igy az elsdsegély jellegii szilkségszerli esetekben
kovethetd eljards lényegében nincsen szabdlyozva

Iddszerti és nélkiilgzhetetlen & gydgvsrerész
részére dltalinos felhatalmazist adni, hogy surgds

sziikséy alkalmdval feltétlenil ldssa ol a beteget
gydgyszerrel A helyes eglszségligyi  szemlélet

nyilvinvaldan az, hogy pl aszthmés roham esetén
a Propylont kérd beteget ne kildjik el gydgyszer
néliil - Altalinos clv legyen, hogy elsésegélyként
olyan gydgyszert és olyan mennyiséghen adjunlk,
amely az orvesi heavathorss lehetéiségéig a heteg
szakszerit clldtdsdhoz sziiksdges A gydgyszer ész-
nek mai képzettsége mellett meg  kell tudni
itélnie az clsdsegélyt igényls slrgds szitksdg krité-
riamit és art, hogy a beteg érdekében az adott
esetben milvern mértékie mehet el Nem kétséges,
hogy a gyogyszerész hivatdsinak tudatdban az
ilyenféle feladatot is jol cllatja Ne fordulhasson
a joviben cld olyan eset. hogy pl az anging
pectoris-os rohammal jelentkezd heteg vagy hozzi-
tartordja stirgs szikség esetén a kért 1-.2
Nitiomint tablettat vény hidnyabannem kapjameg.
(Fdidrost Tandes Gydgyszertdri Kizpontia, Analitibad
Laboratdrium, Budapest XITT, Sallai Inpe . 27k )
Erkezett: 1661, XIT 4

gyogyszert orvosi vény .

A fenti cikkben foglaltakial kapesolathban a
szerkesztéség kérdsére az alabbi megjegyzéseket
tessziil &

1. A 8360-2/1954 (Ri K 6 ) Kl M sz utasitds
birdlatira vonatkozdan a Gybgyszerészet 1962,
decemberi szdméban dr Barkdnyi P4l | A gva-
kotl6 gydgyszerész kapesolata a jogszabilyolklal”
cimii cikkeére tett megjegyzésiinkre utalunk Ugyan-
aklor felhiviuk a figyelmet arra, hogy a 145/1955
(Ed. K 12) Bi M szédmt utasifas 25, § (2
helrezdésében {oglaltak alapjin, ha az or1vos a
tarsadalombiztositds terhére #t vényen a hizto-
sitott lakdhelyét, a munkaitatd nevet Vagy mun-
kiltatél tarzsszdmat, azt, hogy a gydgyszert a
hirtositott vagy mely igényjogosult csalddtagja
tészére 1endelte, a rendelt gyogyszerkészitmény
adagszamit, vagy darabszdmit betiivel, 2 1en-
delés keltét vagy a kiszolgdltatis téritésmentes
ségének indokdt new tintette fel, a gyogy szertdr
kiteles a rendelt gyégyszert a hidnyosan kialli-
tott vényie is kiszolgdltatni. Kétségtelon, hogy ez
a rendclkezés nem terjed ki a maganvénychre,
azonban figyelembe véve azt, hogy azr osrdg
lakossdgdnak ma mar t5bh mint 959% -a biztositott,
ennek egyre kisebh a gyakolati jelentdsége.

2 A Pilokarpin vonatkozdsiban véleményiink
szerint dppen kdregdszsdgiigyi szempontbdl hely-
telen lenne a jelenlegi eldirdsok enyhitése, sziik-
séges azonban, hogy a gydgyszerdszek felhivjdk
a beteg figyelmét a cikkhen emlitett engedély
Inegszel zésének Iehetdségéio és a beteg folyamatos,
biztonsigos eilatdsa érdekében szorgalmazzdk ant.

3 Végil az elsisegély kérdéséhen véleménvyiink
szerint helytelen lenne jogszabaly alkotisa Ami-
kor a gvdgyszerdsz eskiit tess egvben arra is fel-
hatalmazdst kap, hogy szaktad4dsinal megfelelfen
elsésegélyt nyljtson Az elsdsegély nytjtis min-
den dllampolgér kotelessépe Azonban ez itt t5bb
mint allampolgdri kételessée, mert magasan kép-
zett cgészségligyi dolgozdrdl van szé Eppen ezért
azt, hogy mi tartozzék a gydégyszerédss dltal nyuj-
tott elsdsegély kereteibe, nem lehet jogszabily-
ban 1dgziteni, azt mindig az adott helyzet, az
elsdsegélyt nyGjté gvégyszerész fellésutiltsége és
nem utolsd sorban helyes itélgképessége szabja
meg.

Ei. M Gydgyszerészeti és M tszerigyl
Fdigazgatisdy

LJ ORALIS PENICILLIN-SEARMAZEK:
AZ AMPICILLIN

Doyle, Nayler 4 Smith 1961-hen szinteti-
zaltale cgy 0] penicillint, az ampicilling, amely kémiai-
lag G-(D-aminofenilacetamido)-penicillansay, Az ampi-
cillin pem toxilkus, ordlizan is adagolhatd, és azonos
hatdst lehet vele elérni, mint mds penicillin-féleségels-
kel Ay ampicillin a gram-negativ és gram-pozitiv orga-
nizmusok oidlis ellenanyaga Injekeis formdjdban is
adagolhatd, és ellentétben a  tetraciklinnel és &
kloramfenikollal — amelyek az injekeié  adagoldsa
helyén szévetkdrosoddst okomak — az ampiciilin
Injicidldsa utdn csupdn gvenge bérirritdciaot dszleltel

A streptoroccusokial szemben az ampicillin ugyan-
olyan jé hatdst fejt ki, mint a fenoximetil-penicillin,

a feneticillin, vagy a tetraciklin A pricemococcusokra
hatdsa az ampicillicnek jobb, mint a fenoximetil.
peniciliinnek, a benzilpenicillinnek, és a feneticillinnel,
BEzel esetében a tetraciklin kis és & Idoramfenikol ig
csak csekélyebb akiivitdssal 1endeikezik A gram-
negativ organizmusckkal tértént dllati eredsti fertézé.
sek csetén (Klebsiellu prewmoniae, Salmenella iyphi-
murium sth ) a benzilpenicillin ds a fenoximetik, peni-
cillin nem hatdsosak, az ampicillin_ viszont er8s anti-
biotikumnak mutatkozik és jobb aktivitdssal rendelkezik,
mint a tetraciklin, vagy a lLiéramfenikol

Egyes benzilpeniciilin-rezisztens torzseilkel szemben
mint pl. ;' Staphylococcus aureus, az ampicillin ugyan-
csak erdlves hatdsu

Brit. J. Pharmacel. 7§ 256 (1962)
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